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The Aniball medical device is intended for prenatal preparation, prevention of
perineal injuries and stress urinary incontinence.

Properties

Aniball is a medical device (hereinafter also referred to as “balloon”) for the training
of conscious relaxation and activation (contraction) of the pelvic floor muscles of
an adult woman. Balloon will help to discover the pelvic floor and find out how to
work with it effectively in the context of the breath.

Aniball is a proven medical device that effectively helps to practice the conscious
relaxation of the pelvic floor in the context of breathing without forced pushing,
allows you to test the appropriate birth position and pressure, positively stimulates
the vaginal muscles and improves perineum elasticity during prenatal preparation.
The result is that the expulsion phase of the newborn is facilitated, thus helping to
prevent the perineum from tearing or cutting. The use of the device after the sixth
week postpartum contributes to the strengthening of the pelvic floor muscles,
which leads to a reduction in incontinence in the later period after childbirth.

2
Aniball consists of: \ 4 5 \
1. Inflatable balloon \ \
2. Mechanical pump ‘;_}-
3. Tube .

4. Connecting adapter
5. Two-way valve \

A Please read the following instructions carefully!

The use of the Aniball balloon is limited by the woman’s health. Consult a physi-
cian, physiotherapist, or midwife to assess the suitability of the exercise and to
consider contraindications:

Do not use Aniball in the following cases:

« high-risk pregnancy

« any vaginal inflammation (infectious or non-infectious)

« any vaginal bleeding

« presence of condyloma or other infectious pathology in the vagina or vaginal
entrance area

« vaginal injury

« any bladder inflammation

« uterine prolapse

« genital herpes

« precancers and tumour pathologies of the cervix, vagina or external genitalia

« during the postnatal puerperium and within the first six weeks following gynaeco-
logical interventions and operations (including genital laser treatment)

In the following cases, you need to be extra cautious and consult your doctor:

* presence of varicose veins in the vagina and external genitalia

* low-lying placenta

- reduced sensitivity of the vagina or external genitalia (neurological disease, pain-
killers administration, alcohol and drug abuse)

« after treated vaginal inflammation (vaginal fragility persists)

- after vaginal surgery (scarring may negatively affect the vaginal elasticity)

« lichen sclerosus of the external genitalia (chronic skin disease)

« cancer in the pelvic area



« Before the first, and after each subsequent use, wash the silicone balloon thor-
oughly using oil-free pH-neutral soap and warm water — at least 40°C / 104°F

— for 1-2 minutes and rinse under running water. Subsequently, it is advisable to
disinfect the balloon using a product suitable for silicone. Perform the disinfection
according to the manufacturer’s instructions. Or boil the balloon in boiling water
for at least 5 minutes. Then, allow it to dry on a clean and smooth surface. You may
then place the balloon onto the plastic adapter. The balloon fits to the adapter
relatively tightly, but it can be disconnected and reconnected at any time.

« After each use, the balloon must be thoroughly washed with pH neutral oil-free
soap, rinsed under warm running water, disinfected with a suitable product and
stored in a (the original) bag.

« If pauses between exercise sessions exceed 5 days, wash and disinfect or boil the
balloon again before the next use.

« If in doubt about choosing a suitable soap and disinfectant, visit our website:
www.myaniball.com

* Before inserting the balloon into the vagina, it is necessary to check its integrity and
correct functionality by inflating it using the pump to 20 pumps. Perform this check
before each use! Never use the product in the case of any damage or signs of mate-
rial degradation! In case of damage to the balloon, a spare part can be purchased.

« For comfortable and safe insertion, it is advisable to lubricate the surface of the
balloon using exclusively water-based lubricants suitable for internal use
(contact with mucous membranes). Do not use products or condoms containing
oils. Non-water-based lubricants may damage the silicone, causing the balloon to
burst. Please be aware that such damage will not be considered a product defect
in the case of a warranty claim.

« If you practice any kind of pelvic massage before exercising your pelvic floor mus-
cles with Aniball, use a suitable water-based lubricant instead of massage oil.

« Aniball is recomended for use from the end of the 36th week of pregnancy until
delivery.

* Do not try to work through the pain nor intentionally induce pain while exercising.
Pain is not a sign of correct exercise. What you should feel is a pleasant pull from
the stretching or the muscle activation.

« It is not necessary to increase the balloon size at all costs during prenatal
preparation with Aniball. Clinical data shows that for effective prevention of birth
injuries, it is sufficient to reach a balloon circumference of 25 cm (approximately
10 pumps). We recommend that you do not go beyond this to avoid injury!

* The balloon should never slip out of the vagina too quickly, so hold it by the
plastic neck. A quick slip indicates a loss of control and could result in injury.

« If you feel a sharp or disproportionate pressure and tension in your lower
abdomen, take a break or stop exercising.

« During exercise, it is a common mistake to pull the belly button into the abdomen
or to pull the gluteus muscles towards you. This is an inappropriate substitute
that prevents the true deep activation of your pelvic muscles.

* Prevent contact between the pump and water when washing the balloon, as water
could prevent its proper functioning.

« Always let the balloon dry thoroughly after each wash.

« Store the device separately in the original bag in a dry place and do not expose it
to radiant heat or sunlight!

* Prevent the device from making contact with sharp objects.

« Do not use in water.

« Keep the device out of reach of children.

« For safety and hygienic reasons, the device is intended for use by one person
only!

hello@myaniball.com



Pre-exercise Information

Aniball is suitable to use from the end of the 36th week of pregnancy. Exercise

for approximately 15—-30 minutes daily. This time and frequency of exercise are
only indicative, each woman requires individual time for proper relaxation. At the
beginning of the exercise, take the position that suits you best; for example, lying
down on your back with slightly raised knees, kneeling, lying on your side, standing
or crouching.

Y
Inserting the Balloon g
Settle into your chosen position and give
yourself a few moments to become calm and
relaxed. During exercise, remind yourself to
remain relaxed and avoid muscle tension or
muscle spasms in your neck, arms, hands or
buttocks. The ability to stay calm and relaxed
(not only during the following exercise but also
during labour) will have a significant positive :::z::::sre;':;:c;y S;Ziti:;g:;?vi;ks
impact on your birth experience. as a seal.

Turn the small wheel lightly using two
fingers. Stop turning as soon as you

The silicone balloon can be inflated for 1-2 pumps to give it some resistance. It is
also possible to insert the balloon completely deflated. To insert comfortably and
safely, it is recommended to moisten the surface of the balloon using exclusively

a water-based lubricant intended for internal use (see Safety Precautions for Use).

Now take hold of the balloon behind the plastic neck and gently push the larger
rounded part into the vagina.

Once inserted, if the balloon does not cause any pain or unpleasant feeling, you
can begin to inflate it. A pump with a valve at the end of the tubing is provided for
inflation. During inflation, the volume of the balloon increases and the pressure
inside the vagina increases with it. This pressure is caused by the inflation of the
balloon against the vaginal wall, stretching the surrounding muscles. You will experi-
ence very similar pressure during your childbirth.

How much inflation is needed is individual to your body. The first time you use
Aniball, it should be to a maximum of five pumps, including the pumps you per-
formed before insertion. Subsequently, as you become comfortable with Aniball,
you can increase the number of pumps, but always with great care and always
stop if you feel pain. Whenever the balloon seems too big or unpleasant, you
can use the valve to release air and thus reduce its volume.

Exercise Instructions
Remain in the position that you selected for the exercise.

1. Conscious Control Over the Movement of the Balloon
You will learn to control the balloon’s movements inside your vagina. The balloon
can, depending on the activity of your pelvic floor muscles, move within the vagina,
either out or inwards. If the pelvic floor muscles are actively withdrawn, the balloon
sits deeper, but if you manage to relax these muscles consciously, the balloon will
have the opportunity to move closer to the vaginal entrance. Training the con-
trolled movement out of the vagina will help to prepare for your upcoming delivery.
You can now try these conscious movements. While exhaling, try to squeeze the
balloon using your pelvic floor muscles and feel its movement (now it should be



submerging deeper into the vagina). Then inhale and relax your muscles (feel the
balloon moving out of the vagina). The important thing is to gain control over these
movements and to realize that only pelvic muscles allow the balloon (as well as
the baby) to move down the birth canal outwards. The aim of this exercise is not
to expel the balloon fully out of the vagina yet. Repeat the entire exercise of pulling
the balloon in and out ten times.

2. Expulsion of the Balloon
Relax again and gradually move on to the expulsion of the inserted balloon.
Use what you have learned in the previous exercise. While inhaling, relax your pelvic
floor muscles and feel the balloon coming out of the body without any forced
pushing. The aim of the exercise is to expel the balloon using only your breath-
ing (inhaling) and conscious relaxation of the pelvic muscles.

When exhaling, simply try to keep the balloon in the same position as upon

the inhaling phase, and do not draw it deeper into the vagina. With another
inhale, release your pelvic floor and move the balloon one step lower. You are
now consciously expelling the balloon until the perineum slightly stretches out
and the balloon comes out of the vagina. The balloon should not slip out of
the vagina too quickly; therefore, hold it by the plastic neck (just as you do
during insertion). If the balloon slips out too fast, it indicates a loss of control
and could lead to injury. Even your baby will be held during delivery, so feel free
to hold Aniball.

The pressure, which you consciously create throughout the expulsion, should only
come from the pelvic floor area. Tensioning of the neck, shoulders and hands, as
well as contracting the abdomen and contracting the buttocks, is not desirable
and indicates an incorrect function of the pelvic floor during the expulsion. Do not
expel the balloon by force and through pain. Especially in the first few days, you
can deflate it completely and pull it out carefully. Be patient and only in the next
few days try to gradually push the balloon out using your breath and by trying
different positions that work best for you.

3. Expansion of the Balloon
You have started exercising after the end of the 36th week of pregnancy, and you
are approaching the date of your delivery with each passing day. It is therefore
advisable to gradually get used to expelling a larger circumference of the balloon.
However, be careful! It is not beneficial to increase the size of the balloon if it
causes pain or significant discomfort. Clinical data shows that for effective pre-
vention of birth injuries, it is sufficient to reach a balloon circumference of 256 cm
(approximately 10 pumps). We recommend not to go beyond this to avoid inju-
ries!! If you are worried about the balloon being too large or you do not feel good
about it and you are comfortable with the current smaller size, it is perfectly all
right, and there is no need to force yourself into increasing balloon size. The most
important thing is conscious control over the movements of the balloon inside
the vagina and getting used to the birth canal for the child’s future passage.
The same applies when the expulsion of a larger balloon causes great pain or even
the possibility of injury to surrounding tissue. In this case, there is also no reason to
force yourself into increasing balloon size.

Follow the rule to always exercise with such a size that is tolerable and relatively
pleasant both for your body and your mind. Never take on more than you can
handle, do not expose your body to pain or injury. Do not compare yourself with
other mums at the same stage of pregnancy. Each of us is unique and it's impor-
tant to listen to, and respect your body'’s limitations. Remember that the hormones
that are released within your body during childbirth will have a huge impact on your
body’'s responses — so not being able to practice with a larger balloon size during
pregnancy does not mean you will struggle to deliver your baby.

You may use the enclosed tape measure to keep track of the size of the balloon.
But once again, numbers are not your goal! The goal is to be a healthy, calm and
ready mother who can control the pelvic floor to encourage an easier passage
for your baby with minimal injury to your own body.



Every woman should know that after a vaginal birth and a caesarean section, it is
necessary to continue working with the pelvic floor. Not only childbirth, but the
whole pregnancy can cause a disruption of the integrity of the pelvic floor, which
leads to serious problems with its function.

Consistent use of the balloon after the sixth week after pregnancy positively contributes
to restoring the proper function of the pelvic floor muscles and preventing incontinence.
Instructions for use and exercise procedure after the sixth week can be found
below.

Properties

The balloon inserted into the vagina is easily inflated with air to the desired com-
fortable size. Thanks to its variable shape and size, it adapts optimally to the indi-
vidual anatomy of each woman. The balloon inserted in this way must not cause
pain or other discomfort. In case the balloon pressure is perceived unpleasantly
or painfully, it is possible to reduce it at any time by releasing the air valve on the
pump body. However, light balloon pressure is desirable to feel its position and
resistance during exercise. By activating and, conversely, releasing the pelvic floor
muscles, there is a slight movement of the balloon inside the vagina (inwards of the
vagina and outwards), which provides very important feedback on the quality of
work of the pelvic floor muscles.

Safety information

* Women who have given birth or are suffering from incontinence should consult
their gynaecologist, urologist or physiotherapist regarding the individual suita-
bility of the exercise.

« If you have decided to use Aniball after giving birth, keep in mind that you can exercise
at the earliest after the end of the sixth week and any birth injuries have healed.

« During exercise, never hold your breath! (Except before the intentional cough-
ing during the pressure resistance training).

« Sometimes, you may feel fatigue in your pelvic muscles. That's perfectly all right;
it indicates you are exercising correctly. If the fatigue is so great that the muscles
cannot be activated, stop the exercise.

* Never allow an inserted and simultaneously inflated balloon to be expelled
directly out of the vagina during exercise. We always recommend that you
release it to the minimum size using the valve before removing it. Along with
the breath, relax the pelvic floor muscles, grasp the balloon by the plastic neck
and slowly pull it out of the vagina, or slide it outwards so that it slides out
spontaneously.

Recommendations for Using Aniball

« In order to use this device effectively and reap the rewards of your efforts, you
need to exercise regularly and with persistence. Regular exercise (every day for
5-15 minutes) alleviates the difficulties within approximately three months.

« Learn to control your pelvic floor muscles during the day, even when not exercising
with the balloon. Before coughing or sneezing, imagine you are squeezing the bal-
loon and preventing it from sliding out of the vagina. This activation will help you
to regulate urine leakage in a strenuous situation. Never “strengthen” your pelvic
floor by interrupting urination! This incorrect procedure increases the risk of
urinary tract infection, and may lead to disruption of the micturition reflex
which contributes to incontinence!

Exercise Instructions

You should exercise at least once a day for 515 minutes. All exercises should be
performed calmly, slowly and as closely to these instructions as possible. Exercise
your pelvic floor muscles with an empty bladder.

1. Body Position During Exercise
Start with a position lying down on your back, bend your knees and anchor your
feet on the ground. Place your feet at hipwidth distance apart. If you feel your head
is leaning back, place a pillow or a folded towel under it, so the cervical spine is
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straight, without a backward bend. Your back should rest comfortably on the mat
without a bend or arch in your lower back. Leave your hands loosely alongside your
body or place them comfortably on your lower abdomen.

2. Inserting the Balloon
Before the balloon is inserted, relax and do not rush. The vagina may be dry and
sensitive; therefore, we recommend applying appropriate lubricant (see Safety
Precautions for Use). You may leave the balloon deflated or slightly inflate it for
1-2 pumps. Then, grab the balloon behind the plastic neck and insert it into the
vagina. If you have inserted the balloon inflated and now feel uncomfortable pres-
sure inside your vagina, you can reduce its size using the valve at the end of the
pump to achieve a comfortable volume. If you have inserted the balloon but do not
feel its slight resistance, we recommend inflating it to a size which is comfortable
for you but also makes you feel slight resistance of the balloon against the vaginal
walls. Once you reach optimal feeling without uncomfortable pressure or pain, but
at the same time a slight resistance of the balloon, you can start with the exercise.
Perform the exercises below with respect to your own body.
If you are tired or have a headache, take a break at any time during the exercise or stop
with the exercise for that day. You must not feel pain during any of these exercises.

3. Breathing Exercise
In this exercise, you will learn to activate and release the pelvic floor muscles in
coordination with your breathing. First, slow down your breath and be aware of
individual inhales and exhales.
While inhaling, imagine your breath flowing through your chest down to your abdo-
men and lower abdomen. Visualize the inhaled air reaching the pelvic floor muscles,
all the way to the place of the inserted balloon. If your palms are placed on your
abdomen or groin, you can feel the growing inner volume in this area which aims to
gently push out the balloon.
While inhaling, teach your pelvic floor muscles to consciously relax in order to feel
the balloon moving under the gentle pressure in the outward direction. However,
you should not loosen your muscles too much to avoid expelling the balloon

completely out of the vagina (the goal is a conscious and controlled release).
Upon each exhale, learn to firmly grip the balloon and move it upward deeper
inside the vagina (a conscious activation of the pelvic muscles). At the same time,
the internal volume of the abdomen created by the previous inhale may shrink
again. It is very useful to visualize the balloon squeezed by the vaginal walls, not by
the external urethral or rectal sphincters. Try not to squeeze your buttock muscles
when trying to hug the balloon, nor to draw your belly button into your belly. While
exhaling, leave the abdominal area relaxed without clenching it (learn to use
only your pelvic muscles).

Inhale again with conscious relaxing of muscles and release of the balloon, similarly
to the previous exercise. According to your own natural breathing cycle, alternate
between inhale (releasing the grip and gently pushing the balloon downward) and
exhale (active grip of the balloon and slight upward movement). The duration of
this exercise depends on your concentration and the fatigue rate of your muscles.
Initially, try to repeat each inhale-exhale cycle at least five times; gradually, you
may train yourself up to ten repetitions.

4. Prolonging the Grip Time
During this exercise, you will increase the strength and endurance of your pelvic
muscles.
Perform the exercise in the same way as the previous one (see Breathing Exercise) with
one difference in the activation stage (grip of the balloon), where you consciously
prolong the grip of the balloon to hold it for at least ten seconds (you may count to
ten). While holding the balloon, try either to do long and continuous exhales, or to

inhale again and exhale (but, if possible, try it without losing the grip of the balloon).

Repeat the entire cycle of continuous activation 5-10 times.

5. Resistance Against Increased Pressure
The aim of this exercise is to manage situations of excessive abdominal pressure,
which can lead to unwanted release of the pelvic floor or urine leakage.
Take the position of lying on your back as in previous exercises. While inhaling,
lead your breath to the lower abdomen and groin to increase the volume of this
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area. Now try squeezing the balloon upon inhaling. Exhale and try to not lose the
obtained volume and consciously keep the balloon squeezed using your pelvic
muscles. Repeat 5-10 times.

Continue with exhaling while trying to cough at the same time, without letting the
balloon slide down or all the way out of the vagina. Repeat 3-5 times.

6. Relaxation
Get ready for the most popular and calming part of your exercise dedicated to
relaxing and loosening your pelvic muscles after their previous strengthening.
You can deflate the balloon first and remove it carefully from the vagina
(see Removing the Balloon). Alternatively, you can leave the balloon inside the
vagina; this is not wrong. With the balloon still inserted, you will feel the relaxing of
your pelvic muscles more intensely; however, do not let the inserted and inflated
balloon slip all the way out of the vagina during the exercise. You should remove
the balloon, or let it slip out freely, always while deflated!
Stay on your back, pull your knees up to your chest with your hands, so your feet
no longer touch the floor, and assume the position of a “curled ball". Let your head
rest on a thin pillow or folded towel. Now focus on the inhaling phase and imagine
the entire area of your pelvic floor expanding and extending in all directions, like
a blooming flower. While exhaling, stop squeezing the balloon, and simply relax.
Repeat the inhale and let your pelvic floor once again open up like a flower with no
signs of a grip or forced squeezing. Dedicate a lot of time for the relaxing exercise
in order to give your muscles enough time to relax. Therefore, repeat the entire
inhale-exhale cycle 15-30 times.

7. Removing the Balloon
Before removing the balloon from the vagina, we recommend deflating it to
a minimum size using the valve. Inhale and relax your pelvic floor muscles, then
take the balloon by the plastic neck and slowly pull it out of the vagina. Alternative-
ly, slide it outward, so it slips out on its own. Continue with washing the balloon,
see Safety Precautions for Use.

You can find more information at: www.myaniball.com

Shelf life: indicated on the medical device label and packaging.

Prior to disposal, clean and disinfect in accordance with the instructions for use!

Revised on: 30.10. 2024

]

RR Medical s.r.o.

Jihlavska 671/7, 664 41 Troubsko, Czech Republic
ID No: 01999541

E-mail: hello@myaniball.com

A Caution g Use-by date
I:Iﬂ Consult instructions for use f? Keep dry
S .
Manufacturer /.L\ Keep away from sunlight
Batch code Medical device

Single Patient — multiple use
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Gebrauchsanweisung
fur das medizinische
Produkt Aniball

Q 1. ZWECKBESTIMMUNG VON Aniball

Aniball ist ein Medizinprodukt zur pranatalen Vorbereitung, Vorbeugung von
Perineal Verletzungen und Stressharninkontinenz vorgesehen.

Eigenschaften

Aniball ist ein Medizinprodukt (im Folgenden auch als ,Ballon” bezeichnet) fur ein
bewusstes Entspannungstraining (Entspannung) und die Aktivierung (Kontraktion)
der Beckenbodenmuskulatur einer erwachsenen Frau. Der Ballon hilft dabei, den
Beckenboden wahrzunehmen und herauszufinden, wie damit effektiv — zusammen
mit AtemUbungen, gearbeitet werden kann.

Aniball ist ein bewahrtes Medizinprodukt, das effektiv hilft den Beckenboden zu-
sammen mit Atemubungen und ohne erzwungenes Driicken zu entspannen. Aniball
ermoglicht Ihnen, die richtige Geburtsposition und das Druckgefuhl zu testen.

Er stimuliert die Vaginalmuskeln und verbessert die Elastizitat des Dammes wahrend
der pranatalen Vorbereitung. Das Ergebnis ist Erleichterung der Ausstossphase
der Neugeborenen und damit die Verhinderung von Rissen oder eines Anschnittes
des Dammes. Die Verwendung des Produkts nach dersechsten Woche tragt zur
Starkung der Muskeln des Beckenbodens bei, was zu einer spateren Verringung der
Inkontinenz fuhrt.

Die Komponenten
von Aniball:

1. Aufblasbarer Ballon
2. Mechanische Pumpe
3. Zufuhrschlauch

4. Anschlussadapter

5. Zweirichtungsventil

A Bitte lesen Sie die folgenden Anweisungen aufmerksam!
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Die Verwendung des Ballons Aniball ist durch den Gesundheitszustand der Frau
begrenzt. Zur Beurteilung der Eignung der Ubungen und Berticksichtigung der
Kontraindikationen konsultieren Sie die Verwendung des Medizinproduktes mit
einem Arzt, Physiotherapeuten oder einer Hebamme.

Aniball ist nicht zu verwenden bei:

* Risikoschwangerschaften

« allen Arten einer Scheidenentziindung (infektids/nicht infektiés)

« allen Arten von Blutungen der Scheide

« Feigwarzen oder andere infektidse Symptome in der Scheide oder am &ufReren Genital

* Scheidenverletzungen

+ allen Formen einer Blasenentziindung

« Uterusprolaps

* Herpes genitalis

* Veranderungen des Gebarmutterhalses, der Scheide oder des duReren Genitals wie
z.B. Krebsvorstufen

* Wahrend des Wochenbettes und in den ersten sechs Wochen nach gynékologi-
schen Eingriffen und Operationen (Laserbehandlung der Genitalien inbegriffen)

In folgenden Fallen ist besondere Vorsicht und eine Riucksprache mit
lhrem Arzt erforderlich:

* bei Krampfadern in der Scheide und am &uf3eren Genital

« tief liegende Plazenta

* bei herabgesetzter Empfindlichkeit der Scheide und des &uRReren Genitals (z.B. neuro-
logische Erkrankungen oder auch durch Einnahme von Schmerzmitteln, Alkohol- oder
Drogenmissbrauch)

* nach einer Infektion der Scheide (die Sprodigkeit der Scheide verbleibt fur eine Weile)

« nach Scheidenoperationen (Narben kénnen die Elastizitat der Scheide negativ
beeinflussen)

* bei chronischen Hautveradnderungen wie z.B. Lichen sclerosus

* bei einer Krebserkrankung im Beckenbodenbereich

» Vor dem ersten und nach jedem weiteren Gebrauch reinigen Sie den Silikonballon
1-2 Minuten lang mit einer pH-neutralen, 6lfreien Seife im warmen Wasser
(Wassertemperatur mind. 40 °C) und spulen Sie den Ballon unter flieRend war-
mem Wasser griindlich ab. Anschliefend empfehlen wir, den Ballon mit einem fur
Silikon geeigneten Produkt zu desinfizieren. Befolgen Sie die Anweisung des Her-
stellers, um den Ballon zu desinfizieren. Oder kochen Sie den Ballon in kochendem
Wasser mindestens 5 Minuten lang. Dann kénnen Sie den Ballon am Kunststoff-
Reduzierstiick befestigen. Der Ballon passt zur Reduktion relativ fest, aber es ist
jederzeit moglich, ihn aus der Reduktion zu entfernen und wieder aufzusetzen.

=it .

» Nach jedem Gebrauch muss der Ballon grindlich mit einer pH neutralen, 6lfreien
Seife gewaschen werden, unter warmen fliessendem Wasser abgespult werden,
mit einem geeigneten Produkt desinfiziert werden und in einer (Original-) Tasche
aufbewahrt werden.

+ Wenn das Intervall zwischen den Ubungen langer als 5 Tage ist, emfehlen wir vor
dem néchsten Gebrauch den Ballon erneut zu waschen, zu desinfizieren oder zu

kochen.
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* Wenn Sie Informationen zur Auswahl einer geeigneten Seife und eines geeigneten
Desinfektionsmittels benétigen, besuchen Sie unsere Webseite: www.myaniball.com
« Es ist notwendig, den Ballon vor dem Einfiihren in die Scheide mit Hilfe der Hand-
pumpe ungefahr 20 Betatigungen aufzupumpen. Auf diese Weise Uberprufen Sie
seine Unversehrtheit. Fuhren Sie diese Kontrolle vor jedem Gebrauch durch!
Verwenden Sie das Hilfsmittel niemals bei irgendeiner Beschadigung oder
Anzeichen von Materialdegradation! Im Falle einer Ballonbeschéadigung kann
ein Ersatzteil gekauft werden.
Fur mehr Komfort bei der Einfiihrung des Ballons empfehlen wir das Anfeuchten
der Ballonoberflache mit einem Gleitgel. Benutzen Sie ausschlieRlich Gleitmittel
auf Wasserbasis, die fur die innere Anwendung bestimmt sind (Kontakt mit der
empfindlichen Scheidenhaut). Verwenden Sie keine Mittel oder Kondome, die
Ol enthalten! Bei der Verwendung von Olen oder ungeeigneten Gleitmitteln kann
es zu einer Beschéadigung des Silikons und zum Platzen des Ballons kommen. Eine
Beschadigung wird in diesem Fall nicht als Produktfehler betrachtet.
» Wenn Sie vor dem Training der Beckenbodenmuskulatur eine Damm-Massage
durchfihren, verwenden Sie hierfur bitte auch ein Gleitmittel auf Wasserbasis und

kein Massage-Ol.

Die Ubungen mit Aniball vor der Geburt ist friihesten ab Ende der 36. Schwan-
gerschaftswochen bis zur Geburt empfohlen.

Uberschreiten Sie Ihre Schmerzgrenze nicht und rufen Sie durch das Training
nicht gezielt Schmerzen hervor. Schmerz ist kein Zeichen einer richtigen Trai-
ningsausibung. Sie kdnnen aber einen angenehmen Zug als Folge der Dehnung
oder eine Aktivierung der Muskeln spuren.

Es ist nicht erforderlich, die Ballongrésse wahrend der Schwangerschaftsvor-
bereitung mit Aniball um jedem Preis zu erhéhen. Klinische Daten legen nahe,
dass es fur eine wirksame Pravention einer Mutterschaftsverletzung des Damms
ausreicht, den Umfang des Ballons auf 25 cm zu erhéhen (ca. 10 Pressen). Wir emp-
fehlen diesen Schaltkreis nicht zu Giberschreiten, um Verletzungen zu vermeiden!
Der Ballon sollte niemals zu schnell aus der Vagina rutschen, daher ist es
besser, ihn am Plastikhals festzuhalten. Ein schnelles Ausrutschen zeigt einen
Kontrollverlust an und kénnte Verletzungen verursachen.

* Unterbrechen Sie das Training, wenn die Spannung und der Druck im Unterleib
signifikant und unverhaltnismaRig sind.

« Das Einziehen vom Bauchnabel hinein in den Bauch und das Zusammenkneifen
der Gesalmuskulatur sind haufige Fehler. Sie erlauben beim Training keine echte
Aktivierung der tiefen Beckenbodenmuskeln.

« Bitte achten Sie darauf, dass die Handpumpe beim Reinigen nicht in Berlihrung mit
Wasser kommt. Eindringendes Wasser kénnte die Funktionsfahigkeit des Ballons
beeinflussen.

« Bitte lassen Sie den Ballon nach jeder Reinigung auf einer sauberen, fusselfreien
Unterlage vollstandig austrocknen.

* Bewahren Sie das Gerét separat in einer Originaltasche an einem trockenen Ort
auf. Keiner Strahlungswarme und keinem Sonnenlicht aussetzen!

» Vermeiden Sie den Kontakt des Ballons mit scharfen Gegensténden.

* Benutzen Sie nicht im Wasser.

* Der Ballon muss aufRerhalb der Reichweite von Kindern aufbewahrt werden.

* Zu lhrer Sicherheit und aus hygienischen Griinden ist Aniball fiir den Gebrauch
von nur einer Frau bestimmt!

hello@myaniball.com

Wichtige Informationen vor dem Training

Aniball darf ab Ende der 36. Schwangerschaftswoche verwendet werden. Empfoh-
len wird eine tagliche Trainingszeit von jeweils ca. 15-30 Minuten; hierbei handelt es
sich (bei Zeit und Frequenz) jedoch nur um einen Richtwert, da jede Frau individuell
ist und die Zeit zur Erholung variieren kann. Nehmen Sie am Anfang des Trainings
die Position ein, die fiir Sie am bequemsten ist. Sie kdnnen zum Beispiel auf lhrem
Riicken liegen und die Knie leicht anwinkeln, auf der Seite liegen, stehen oder hocken.
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Das Einfuhren des Ballons

Entspannen Sie sich und nehmen Sie sich Zeit fur das Einftihren des Ballons. Den-
ken Sie auch wéhrend des Trainings daran, ganz locker zu bleiben und vermeiden
Sie Muskelanspannungen in Nacken, Armen, Hénden oder lhrem Gesal3. Die Fahig-
keit, ruhig und entspannt zu bleiben (nicht nur wéhrend des Trainings, sondern
auch wéhrend der Geburt), wird Ihre Geburt positiv beeinflussen.

3y K

Sie kénnen den Silikonballon vor dem (f&//\
Einfuhren zunachst durch ein- oder zwei- N
maliges Betéatigen der Handpumpe etwas
aufblasen oder auch unaufgeblasen ein-
fuhren. Es ist empfehlenswert, den Ballon an
der Oberflache mit einem ausschlieBlich
wasserbasierten Gleitmittel fur die innere
Anwendung zu befeuchten (siehe Sicher-
heitshinweise). Fassen Sie den Ballon an
seinem Kunststoffhals an und fuhren Sie den
langeren runden Teil in die Scheide ein.

Das Rad des Ventils leicht mithilfe von
zwei Fingern drehen, bei einem Wider-
stand sofort anhalten, nicht Gberdrehen
und nicht festziehen, das Ventil ist emp-
findlich und dichtet.

Verursacht der Ballon nach dem Einfihren weder Schmerzen noch andere unange-
nehme Gefuhle, kénnen Sie mit dem Aufblasen beginnen. Mit Hilfe der Handpumpe
kénnen Sie den Ballon bequem auf die von Ihnen gewlnschte GréRe aufpumpen.
Wahrend des Aufpumpens vergrofert sich das Volumen des Ballons und somit
auch der Druck in der Scheide. Dieser Druck entsteht, da der Ballon gegen die
Scheidenwand driickt und die umliegenden Muskeln dehnt. Wahrend der Geburt
werden Sie einen vergleichbaren Druck erleben.

Wie stark Sie Aniball aufpumpen, hangt ganz von Ihnen und Ihrem Kérper ab. Beim
ersten Training sollten Sie maximal flinf Mal pumpen, einschlieRlich der Male, die
Sie vor dem Einfuhren in die Scheide gepumpt haben. Wenn Sie sich an den Ballon
gewodhnt haben, kénnen Sie ihn starker aufpumpen, aber seien Sie immer sehr vor-
sichtig und horen Sie unmittelbar auf zu pumpen, wenn Sie Schmerzen spuren.
Sie kdnnen jederzeit das Ventil benutzen, um Luft abzulassen und somit das
Volumen zu reduzieren.

Trainingsanleitung
Bleiben Sie in der Position, die Sie fir das Training gewéhlt haben.

1. Bewusste Kontrolle der Bewegung des Ballons
Sie werden lernen, die Bewegung des Ballons in |hrer Scheide zu kontrollieren. Der
Ballon kann sich, je nach Aktivitét Ihrer Beckenbodenmuskulatur, in lhrer Scheide
bewegen, entweder rein oder raus. Wenn die Beckenbodenmuskulatur aktiv zu-
rtickgezogen wird, sitzt der Ballon tiefer. Wenn Sie es aber schaffen, diese Muskeln
bewusst zu entspannen, dann kann sich der Ballon ndher zum Scheideneingang
bewegen. Das Training der kontrollierten Bewegung aus der Scheide heraus hilft
Ihnen dabei, sich auf die bevorstehende Geburt vorzubereiten.
Sie kénnen sich nun langsam an diese bewussten Bewegungen herantasten. Ver-
suchen Sie wahrend des Ausatmens den Ballon mit Ihren Beckenbodenmuskeln
zusammen zu driicken und fiihlen Sie seine Bewegung (er sollte nun tiefer in die
Scheide rutschen). Atmen Sie dann ein und entspannen Sie Ihre Muskeln (fuhlen Sie,
wie der Ballon fast aus der Scheide herausrutscht). Das Wichtige hierbei ist, Kontrolle tiber
diese Bewegungen zu haben und zu merken, dass alleine die Beckenbodenmuskulatur den
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Ballon (und das Baby) den Geburtskanal entlang nach draufRen schieben kann. Das
Ziel dieser Ubung ist es, den Ballon noch nicht vollstandig aus der Scheide heraus-
rutschen zu lassen. Wiederholen Sie die gesamte Ubung und fuhren Sie den Ballon
zehn Mal ein und aus.

2. Das Herausnehmen des Ballons
Entspannen Sie sich wieder und konzentrieren Sie sich nun darauf, den Ballon aus
der Scheide zu entfernen.
Nutzen Sie Ihre Erfahrung aus der vorherigen Ubung. Atmen Sie ein, entspannen
Sie Ihre Beckenbodenmuskulatur und fuhlen Sie, wie der Ballon ganz ohne Druck
aus lhrem Korper kommt. Das Ziel dieser Ubung ist es, den Ballon nur durch Ihre
Atmung (einatmen) und die bewusste Entspannung der Beckenbodenmuskula-
tur auszutreiben.
Versuchen Sie den Ballon beim Ausatmen in derselben Position zu behalten, wie
in der Einatmungsphase und ziehen Sie ihn nicht tiefer in die Scheide. Atmen Sie
erneut ein, entspannen Sie Ihren Beckenboden und bewegen Sie den Ballon etwas
tiefer. Sie treiben den Ballon nun ganz bewusst aus, bis sich der Damm leicht weitet
und der Ballon aus der Scheide herauskommt. Der Ballon sollte nicht zu schnell
aus der Scheide herauskommen; halten Sie ihn deswegen am Kunststoff-
hals fest (wie auch beim Einfuhren). Wenn der Ballon zu schnell aus der Scheide
herauskommt, deutet das auf einen Kontrollverlust hin und kénnte zu Verletzungen
fahren. Auch |hr Baby wird wahrend der Geburt gehalten, halten
Sie den Aniball also gerne fest.
Der Druck, den Sie wahrend der Austreibung ausUben, sollte ausschlieBlich von Ihrem
Beckenboden kommen. Die Anspannung von Nacken, Schultern und Handen, sowie
das Zusammenziehen des Bauchs und der Gesamuskulatur sollte vermieden werden
und deutet auf eine Fehlfunktion des Beckenbodens wahrend der Austreibungsphase
hin. Wenn |hr Kérper dies automatisch tut, machen Sie sich keine Sorgen. Stozen Sie
den Ball nicht mit Gewalt und unter Schmerzen aus. Insbesondere in den ersten
Tagen konnen Sie ganz die Luft ablassen und den Ball vorsichtig herausziehen. Seien
Sie geduldig und versuchen Sie erst in den folgenden Tagen das Verschieben des Balls
durch Atmen und Ausprobieren verschiedener Lagen, bei denen es am besten geht.

3. VergréBerung des Ballons
Sie haben mit dem Training am Ende der 36. Schwangerschaftswoche begonnen und
Sie kommen der Geburt jeden Tag ein Stiickchen néher. Es ist daher ratsam, sich
allmahlich daran zu gewdhnen, den grésseren Umfang des Ballons auszutreiben.
Seien Sie jedoch vorsichtig! VergréRern Sie das Volumen des Ballons nicht,
wenn dies Schmerzen oder ein starkes Unwohlsein verursacht. Klinische Daten
zeigen, dass es flr eine wirksame Pravention von Geburtsverletzungen ausreichend
ist, den Umfang des Ballons auf 25 cm (ca. 10 Pressen) zu erreichen. Wir emp-
fehlen nicht darUber hinaus zu gehen, um Verletzungen zu vermeiden! Wenn
Sie sich Sorgen machen, dass der Ballon zu groR ist oder Sie sich nicht wohl damit
fahlen und Sie mit dem jetzigen Volumen zufrieden sind, dann ist das vollkommen
in Ordnung und Sie mussen sich nicht dazu zwingen, das Volumen des Ballons zu
vergrofzern. Das Wichtigste ist die bewusste Kontrolle liber die Bewegung des
Ballons in der Scheide und die Gewohnheit des Geburtskanals fur den zukiinf-
tigen Durchgang des Kindes. Dasselbe gilt, wenn die Austreibung eines groReren
Ballons Schmerzen hervorruft, oder sogar die Gefahr, das umliegende Gewebe zu
verletzen. In diesem Fall besteht ebenfalls kein Grund, das Volumen des Ballons zu
vergrofdern.
Trainieren Sie immer mit einem Volumen, das fur Inren Kérper und Ihren Geist
tolerierbar und relativ angenehm ist. Trainieren Sie nie mit einem fur Sie zu grof3en
Volumen und fligen Sie lhrem Kérper keine Schmerzen oder Verletzungen zu. Ver-
gleichen Sie sich nicht mit anderen Muttern in derselben Schwangerschaftspha-
se. Wir sind alle einzigartig und es ist wichtig, dass wir die Grenzen unseres Kérpers
beachten und respektieren. Denken Sie daran, dass wahrend der Geburt Hormone
freigesetzt werden, die unseren Korper stark beeinflussen — wenn Sie also nicht mit
einem grof3eren Ballonvolumen trainieren kénnen, bedeutet das nicht, dass Sie bei
der Geburt Probleme haben werden.
Sie kdnnen das beigeflgte MaRband nutzen, um das Volumen lhres Ballons zu mes-
sen. Aber noch einmal: Zahlen sind hier nicht das Ziel! Ihr Ziel ist es, eine gesunde,
ruhige und vorbereitete Mutter zu sein, die ihren Beckenboden kontrollieren
kann, um eine einfache Geburt fir das Baby zu erméglichen und Verletzungen
des eigenen Koérpers zu vermeiden.
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Jede Frau sollte wissen, dass es nach einer Vaginalgeburt und einem Kaiserschnitt
notwendig ist, mit Beckenbodenubungen weiter zu arbeiten. Nicht nur die Geburt,
sondern die gesamte Schwangerschaft kann zur Stérung der Integritat des Becken-
bodens fluhren, welche schwerwiegende Funktionsstérungen nach sich ziehen.

Die konsequente Verwendung des Ballons nach der sechsten Woche fuhrt zur
Ruckkehr der richtigen Beckenbodenmuskelfunktion und Pravention von Inkonti-
nez. Anweisung zur Verwendung und zum Ubungsverfahren nach der sechsten
Woche finden Sie unten.

Eigenschaften

Der in die Scheide eingefuhrte Ballon wird mittels einer Handpumpe bequem auf
die gewunschte komfortable Grosse aufgeblasen. Dank seiner variabelen Form und
Grosse passt er sich optimal an die individuelle Anatomie jeder Frau an. Der einge-
fuhrte Ballon darf keine Schmerzen oder andere Beschwerden verursachen. Im Falle,
dass der Ballondruck unangenehm oder schmerzhaft wahrgenommen wird, kann
der Druck jederzeit durch Abblassen der Luft am Pumpenkérper reduziert werden.
Ein leichter Ballondruck ist jedoch wiinschenswert, um seine Position wahrzuneh-
men und Widerstand wahrend des Trainings zu erreichen. Durch Aktivierung und
umgekehrt durch Entspannung der Beckenbodenmuskulatur entsteht eine leichte
Bewegung des Ballons innerhalb der Scheide (zur Innenseite der Scheide und nach
aussen), dadurch liefert er eine sehr wichtige Riickmeldung zur Arbeitsqualitat der
Beckenbodenmuskulatur.

Sicherheitsinformationen

* Frauen nach der Geburt und Frauen, die an Inkontinenz leiden, sollten eine
individuelle Riicksprache mit lhrem Frauenarzt, dem Urologen oder einem Phy-
siotherapeuten Uber die ZweckmaRigkeit der Benutzung von Aniball halten.

« Wenn Sie sich nach der Geburt fur Aniball entscheiden, bitte beachten Sie, dass

Sie erst nach dem Ende der sechsten Woche und gegebenenfalls erst nach der
Heilung der Geburtsverletzungen zu trainieren beginnen sollen.

« Halten Sie wahrend des Trainings nie den Atem ein! (ausgenommen Einlibung
des Druckwiderstandes beim Husten).

« Zeitweise kann es zu einer Abspannung der Beckenbodenmuskulatur kommen. Das
ist in Ordnung und ein Signal fur Sie, dass Sie richtig Gben. Beenden Sie das Trai-
ning, wenn lhnen die ermidete Muskulatur nahezu kein Anspannen mehr erlaubt.

+ Stossen Sie niemals den eingefuhrten und gleichzeitig aufgeblasenen Ballon
wahrend des Trainings direkt aus der Scheide aus! Bevor Sie den Ballon
heraus holen, empfehlen wir lhnen, die Luft durch ein Ventil auf die Mindest-
grosse abzulassen. Entspannen Sie zusammen mit dem Atem die Beckenbo-
denmuskulatur, fassen Sie den Ballon unten am Plastikhals an und ziehen Sie ihn
langsam aus der Scheide oder schieben Sie ihn nach aussen, so dass der von
selbst herausgleitet.

Empfehlungen zur Benutzung des Aniball

» Um das von lhnen gekaufte Hilfsmittel effektiv zu nutzen und die Ergebnisse Ihrer
Muhe zu sehen, ist eine RegelmaRigkeit und eine bestimmte Ausdauer beim Trai-
ning erforderlich. Durch das regelmaRige Training (5-15 Minuten taglich) kommt es
innerhalb von 3 Monaten zu einer Reduzierung der Beschwerden.

« Lernen Sie, lhre Beckenbodenmuskeln auch tagstber auRerhalb der Trainingszeit
zu beherrschen. Stellen Sie sich vor dem Husten und Niesen vor, dass Sie durch
das Festhalten vom Ballon dem Herausrutschen des Ballons aus der Scheide ent-
gegenwirken. Diese Aktivierung wird Ihnen bei der Regulierung des Urinverlustes in
Stresssituationen verhelfen. Versuchen Sie nie, die Beckenbodenmuskeln durch
eine Unterbrechung des Urinierens zu ,starken”. Durch dieses inkorrekte Vor-
gehen kann es zu einer Stérung des Urinreflexes kommen.

Trainingsanleitung

Idealerweise sollten Sie mindestens Ix taglich 5-15 Minuten mit Aniball trainieren.
Alle Ubungen sollten in Ruhe, langsam und genau nach dieser Gebrauchsanweisung
ausgefihrt werden. Fiihren Sie die Ubungen mit einer geleerten Blase durch.
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1. Die Kérperhaltung beim Training
Nehmen Sie fir den Anfang des Trainings die Position im Liegen auf dem Ru-
cken ein. Beugen Sie die Knie und sttitzen Sie die FuRRe ungefahr auf der Breite
Ihrer Hufte auf dem Boden ab. Falls Sie fuhlen sollten, dass lhr Kopf nach hinten
gebeugt ist, legen Sie ein kleines Kissen oder ein gefaltetes Handtuch unter
Ihren Kopf, sodass Ihre Halswirbel gerade und ohne einen Halsknick liegen. lhr
Rucken sollte angenehm auf der Unterlage liegen, ohne das Gefuhl einer starken
Huftbeugung. Die Arme kénnen Sie frei neben den Kérper oder auf den Unter-
bauch legen.

2. Das Einftihren des Ballons
Entspannen Sie sich und nehmen Sie sich Zeit fur das Einfuhren des Ballons. Die
Scheide kann trocken und sensibel sein, deshalb ist es empfehlenswert, den
Ballon an der Oberflache mit einem geeigneten Gleitgel zu befeuchten (siehe
Sicherheitshinweise oben), um mehr Komfort und eine sichere Einfuhrung zu
gewahrleisten. Sie kénnen den Silikonballon vor dem Einfuhren zunéchst durch ein-
oder zweimaliges Betéatigen der Handpumpe aufblasen oder auch unaufgeblasen
einfuhren. Fassen Sie den Ballon an seinem Kunststoffhals und fuhren Sie ihn in die
Scheide ein. Verursacht der Ballon nach dem Einfiihren weder Schmerzen noch an-
dere unangenehme Gefuhle, kdnnen Sie mit dem Aufblasen beginnen. Falls Sie den
Ballon aufgeblasen eingefuihrt haben und nun in der Scheide einen unangenehmen
Druck verspuren, kénnen Sie mit Hilfe des Ventils am Ende der Handpumpe den
Umfang auf eine fur Sie angenehme und schmerzfreie Grofe reduzieren. Falls Sie
nach der Einfuhrung des Ballons keinen leichten Widerstand sptren, empfehlen wir
Ihnen, den Ballon mit Hilfe der Handpumpe auf eine fur Sie angenehme GréfRe auf-
zupumpen, in der Sie einen leichten Widerstand des Ballons an der Scheidenwand
verspuren. Sie kdnnen mit dem Training beginnen. Fuhren Sie die unten aufgefuhr-
ten Ubungen ruhig und mit Respekt zu Ihrem Kérper durch. Machen Sie eine Pause
oder beenden Sie das Training fur den Tag, falls Sie erschépft oder abgespannt
sein sollten. Sie diirfen wahrend des Trainings auf keinen Fall Schmerzen ver-
spuren.

3. Atemiibung
Sie werden beim Ausfiihren dieser Ubungen das bewusste Anspannen und Entspan-
nen lhrer Beckenbodenmuskulatur in Zusammenarbeit mit lhrer Atmung lernen.
Stellen Sie sich beim Einatmen vor, wie lhr Atem durch lhren Brustkorb nach unten
in den Bauchbereich und in den Unterbauch flief3t. Stellen Sie sich vor, dass Sie lhren
Atem bis in den Bereich der Beckenbodenmuskulatur — bis zu dem Ort, wo Sie den
eingefuhrten Ballon spuren — fihren. Wenn Sie lhre Hande am Unterbauch oder im Be-
reich der Leisten abgelegt haben, kénnen Sie in diesem Bereich nun einen wachsenden
inneren Umfang spuren, der den Ballon sanft herausschiebt.
Uben Sie wahrend des Einatmens, die Muskeln Ihres Beckenbodens bewusst zu
entspannen, sodass Sie exakt spuren, wie sich der Ballon durch den leichten Druck in
Richtung Scheidenausgang bewegt. Sie sollten die Muskeln aber nur soweit entspan-
nen, dass der Ballon nicht ganz aus der Scheide herausgeschoben wird (es handelt
sich um ein bewusstes und kontrolliertes Loslassen).
Uben sie bei jedem Ausatmen, den Ballon fest zu halten und ihn hoch ins Scheiden-
innere zu schieben (in diesem Fall handelt es sich um eine bewusste Aktivierung der
Beckenbodenmuskulatur). Gleichzeitig kann sich der durch das vorherige Einatmen
gewachsene Umfang des inneren Bauchbereiches reduzieren. Es ist sehr hilfreich, sich
vorzustellen, wie der Ballon durch die Scheidenwénde (nicht durch die Harnréhre und
den After) zusammengedrickt wird. Versuchen Sie die Gesamuskulatur dabei nicht
anzuspannen und ziehen Sie den Bauchnabel nicht in den Bauch hinein. Lassen Sie
den Bauchbereich wahrend des Ausatmens locker und spannen Sie ihn nicht an
(lernen Sie ausschlieRlich mit der Beckenbodenmuskulatur zu arbeiten).
Fahren Sie nach dem Ausatmen erneut mit dem Einatmen und einer bewussten Ent-
spannung der Muskulatur (dem Loslassen des Ballons wie bei der vorherigen Ubung)
fort. Wechseln Sie im Einklang mit lhrer natrlichen Atmung zwischen dem Einatmen
(dem Loslassen und einem sehr feinen Verschieben des Ballons in Richtung Scheiden-
ausgang) und dem Ausatmen (dem aktiven Zusammenkneifen des Ballons und einem
leichten Verschieben in die Scheide hinein). Die Dauer dieser Ubung hangt von Ihrer
Konzentrationsféhigkeit und der Dauer bis zur Ermidung lhrer Muskulatur ab. Versu-
chen Sie fur den Anfang den Zyklus des Ein- und Ausatmens jeweils mindestens 5x zu
wiederholen. Schrittweise kénnen Sie sich bis zu 10 Wiederholungen steigern.
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4. Verlangerung der Anspannsdauer
Wahrend dieser Ubung werden Sie die Kraft und die Ausdauer Ihrer Beckenboden-
muskulatur steigern.
Uben Sie wie bei der vorherigen Ubung (siehe Atemiibung), aber verlangern Sie die
Aktivierungsphase (das ,Zusammenkneifen” vom Ballon) bewusst so, dass Sie den
Ballon durchgehend mindestens 10 Sekunden festhalten (zéhlen Sie ruhig fur sich
selbst bis 10). Wahrend dieser Anspannung kénnen Sie entweder ununterbrochen
lang ausatmen oder Sie kénnen erneut Einatmen und Ausatmen (méglich ohne den
festen Druck am Ballon zu verlieren). Wiederholen Sie diesen Zyklus der kontinuier-
lichen Aktivierung 5 bis 10 Mal.

5. Die Druckwiderstandstibung
Das Ziel dieser Clbung ist das Standhalten in Situationen, in denen es zu einem
erhéhten Bauchdruck kommt, der zu einer ungewollten Lésung der Beckenboden-
muskeln oder zu einem unkontrollierten Harnverlust fihren kann.
Nehmen Sie die Riickenlage wie bei den vorherigen Ubungen ein. Fihren Sie Ihren
Atem beim Einatmen wieder in den Bereich des Unterbauches und in den Bereich
der Leiste. VergroRern Sie dabei das Volumen in diesem Bereich. Versuchen Sie nun,
den Ballon bereits wéhrend des Einatmens festzuhalten. Behalten Sie das eingeat-
mete Volumen auch wahrend des Ausatmens und halten Sie durch Anspannung der
Beckenbodenmuskulatur bewusst den Druck am Ballon fest. 5-10 Wiederholungen.
Versuchen Sie im nachsten Teil dieses Trainings wahrend des Ausatmens zu husten.
Erlauben Sie dabei dem Ballon keine Verschiebung oder gar das Ausrutschen aus
der Scheide. 3—-5 Wiederholungen.

6. Entspannung
Nun folgt der beliebteste und ruhigste Teil Ihres Trainings. Er ist der Entspannung
der Beckenbodenmuskeln nach der vorherigen Leistung gewidmet. Sie kénnen den
Ballon fur diesen Trainingsabschnitt zuerst mit Hilfe des Ventils ablassen und vor-
sichtig aus der Scheide herausnehmen (siehe Das Herausnehmen des Ballons).
Es ist aber auch nicht verkehrt, falls Sie den Ballon wéhrend der Entspannung
in der Scheide belassen méchten. Mit dem eingefiihrten Ballon werden Sie die

Entspannung der Beckenbodenmuskeln besser sptren. Erlauben Sie aber dem
aufgepumpten, eingeflhrten Ballon keine vollstandige Austreibung aus der Scheide.
Sie sollten den Ballon immer erst nach einem vollstandigen Ablassen der Luft
herausnehmen, gegebenenfalls frei austreiben lassen!

Bleiben Sie in der Ruckenlage, ziehen Sie die Knie mit Hilfe Ihrer Arme dicht an den
Kérper, sodass lhre FulRe den Boden nicht mehr berihren. Ihr Kopf liegt entspannt
auf einem flachen Kissen oder auf einem zusammengefalteten Handtuch. Konzen-
trieren Sie lhre Aufmerksamkeit nun auf die Phase des Einatmens, bei der Sie sich
vorstellen, wie der ganze Bereich lhres Beckenbodens wachst und sich in alle Seiten
wie eine bluhende Blute erstreckt. Halten Sie den Ballon beim Ausatmen nicht mehr
fest, entspannen Sie nur noch. Das wiederholte Einatmen wird Ihren Beckenboden
ohne das Zeichen einer Anspannung oder eines Krafteinsatzes wieder aufblihen
lassen. Die Entspannungszeit sollte lang genug sein, um den Muskeln ausreichend
Méglichkeit zu geben, sich zu entspannen. Wiederholen Sie deshalb den ganzen
Zyklus des Ein- und Ausatmens 15-30 mal.

7. Das Herausnehmen des Ballons
Vor dem eigentlichen Herausnehmen des Ballons aus der Scheide, empfehlen
wir, den Ballon mit Hilfe des Ventils auf die minimale Gr6Re zu reduzieren.
Lockern Sie mit dem Einatmen Ihre Beckenbodenmuskeln, fassen Sie den Ballon
am Kunststoffhals und ziehen Sie ihn mit einem langsamen Zug aus der Schei-
de heraus. Gegebenenfalls kdnnen Sie den Ballon vorsichtig schieben, sodass
er selbst aus der Scheide herausgleitet. Fahren Sie nun mit dem Waschen des
Ballons (siehe Sicherheitshinweise oben) fort.
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Weitere Informationen finden Sie unter: www.myaniball.com

Haltbarkeit: Ist auf dem Etikett oder der Verpackung des Medizinproduktes
angegeben.

Vor der Entsorgung gemaf3 der Gebrauchsanweisung reinigen und desinfizieren!

Datum der letzten Revision: 30.10. 2024
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Aniball est destiné a la préparation prénatale, a la prévention des blessures du
périnée et de incontinence urinaire d'effort.

Caractéristiques

Aniball est un dispositif médical (également appelé « ballon ») destiné a I'entrai-
nement de la relaxation et de I'activation (contraction) conscients des muscles

du plancher pelvien chez la femme adulte. Le ballon permet de mieux connaitre le
plancher pelvien et de savoir comment le travailler efficacement dans le contexte
de la respiration.

Aniball est un dispositif médical éprouvé qui aide efficacement a pratiquer la relaxation
consciente du plancher pelvien dans le cadre de la respiration sans poussée forcée.

Il permet de tester la position et la pression appropriées pour la naissance, il stimule po-
sitivement les muscles vaginaux et améliore I'élasticité du périnée lors de la préparation
prénatale. La phase d’expulsion du nouveau-né est ainsi facilitée, ce qui contribue

a éviter les déchirures et les coupures au niveau du périnée. L'utilisation du dipo-
sitif aprés la sixieme semaine suivant I'accouchement contribue au renforcement
des muscles du plancher pelvien, entrainant une réduction des problémes d'incon-
tinence au cours de la période suivant I'accouchement.

Aniball se compose de:

2
1. Un ballon gonflable \ 4 5
2. Une pompe mécanique \ \
3. Un tube \ &
=
4.Un raccord =¥
S

5. Une valve deux voies

A Veuillez lire attentivement les instructions suivantes!

Lutilisation du ballon Aniball est limitée par I'état de santé de la femme. Consultez
un médecin, un kinésithérapeute ou une sage-femme pour évaluer la pertinence
de l'exercice et pour réfléchir aux contre-indications:

Ne jamais utiliser Aniball dans les cas suivants:

« grossesse a haut risque

« toute inflammation vaginale (infectieuse ou non infectieuse)

* tout saignement vaginal

« présence d'un condylome ou d'une autre pathologie infectieuse dans le vagin ou a
I'entrée du vagin

« |ésion vaginale

« toute inflammation de la vessie

* prolapsus utérin

* herpés génital

« |ésions précancéreuses et tumorales du col de l'utérus, du vagin ou des organes
génitaux externes

« les six premiéres semaines de la période postnatale et les six semaines suivant
des interventions ou des opérations gynécologiques (y compris les traitements au
laser des parties génitales)

Soyez particuliéerement prudente et consultez votre médecin dans
les cas suivants:

« présence de varices dans le vagin et les organes génitaux externes

 placenta en position basse

- sensibilité réduite du vagin ou des organes génitaux externes (maladie neu-
rologique, administration d’analgésiques, abus d'alcool et de drogues)

« aprés une inflammation du vagin guérie (la fragilité vaginale persiste)

- aprés une chirurgie vaginale (les cicatrices peuvent affecter I'élasticité
vaginale)

« lichen scléreux des organes génitaux externes (maladie chronique de la peau)

« cancer dans la région pelvienne
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notre site internet: www.myaniball.com

« Avant d'insérer le ballon dans le vagin, il est nécessaire de vérifier son intégrité et

son bon fonctionnement en le gonflant avec une pompe pour 20 coups de pompe.

Effectuez ce contréle avant chaque utilisation. N'utilisez jamais le produit en
cas de dommages ou de signes de dégradation du matériel ! En cas de dom-
mage subi par le ballon, une piéce de rechange peut étre achetée.

» Pour une mise en place confortable et stre du ballon, nous recommandons d’hu-
midifier la surface du ballon exclusivement avec des lubrifiants & base d'eau

- Avant d'utiliser le ballon en silicone pour la premiére fois, et aprés chaque utilisa- destinés a un usage interne (contact avec les membranes muqueuses). N'utili-
tion, lavez-le soigneusement avec un savon sans huile & pH neutre, dans de I'eau a sez pas de produits ou de préservatifs contenant de I'huile. Les lubrifiants non
40 °C pendant 1a 2 minutes et rincez a 'eau courante. Par la suite, il est conseillé aqueux peuvent endommager le silicone et faire éclater le ballon. Veuillez noter
de désinfecter le ballon & I'aide d'un produit adapté au silicone. Effectuez la désin- que de tels dommages ne seront pas considérés comme un défaut du produit en
fection conformément aux instructions du fabricant ou faites bouillir le ballon dans cas de réclamation au titre de la garantie.

de I'eau pendant au moins 5 minutes. Laissez-le ensuite sécher sur une surface
propre et lisse. Ensuite, vous pouvez replacer le ballon sur le raccord en plastique.
Le ballon est relativement serré dans ce raccord, mais il peut étre retiré et remis
en place a tout moment.

« Si vous pratiquez un massage pelvien quelconque avant d'exercer les muscles de
votre plancher pelvien avec Aniball, utilisez un lubrifiant a base d’eau approprié au
lieu d'une huile de massage.

« Il est recommandé d'utiliser Aniball a partir de la fin de la 36&éme semaine de
grossesse et ce, jusqu’a 'accouchement.

« Ne faites pas d'exercice avec une douleur et n’'induisez pas intentionnellement
de douleur pendant I'exercice. La douleur n’est pas le signe d'un exercice cor-
rectement effectué. Ce que vous devez ressentir, c’est une agréable sensation
d’étirement ou d’activation musculaire.

« Il n'est pas nécessaire d’augmenter a tout prix la taille du ballon lors de la pré-
paration prénatale avec Aniball. Les données cliniques montrent que pour une
prévention efficace des Iésions a la naissance, il suffit que le ballon atteigne
une circonférence de 25 cm (environ 10 coups de pompe). Nous vous recom-
mandons de ne pas aller au-dela afin d'éviter toute blessure!

 Aprés chaque utilisation, le ballon doit étre soigneusement lavé avec un savon
neutre sans huile et au pH neutre, rincé a I'eau chaude du robinet, désinfecté avec
un produit approprié et conservé dans un sac (I'original).

« Si il se passe plus de 5 jours entre deux séances d'exercice, lavez et, ensuite, dé-

* Le ballon ne devrait jamais sortir du vagin trop rapidement, il faut donc le tenir
sinfectez ou faites bouillir le ballon, avant la prochaine utilisation.

par le col en plastique. S'il glisse trop vite, cela indique une perte de contrdle et
+ En cas de doute sur le choix d’un savon et d'un désinfectant appropriés, consultez pourrait provoquer des blessures.

a4

45



46

« Sila pression et la tension que vous ressentez dans le bas-ventre sont impor-
tantes et excessives, faites une pause ou arrétez I'exercice.

» Pendant I'exercice, c’est une erreur courante de rentrer le nombril dans I'abdo-
men ou de tirer les muscles fessiers. De telles substitutions sont inappropriées et
empéchent l'activation profonde des muscles pelviens.

- Evitez tout contact entre la pompe et I'eau lors du lavage du ballon, car 'eau pour-
rait nuire a son bon fonctionnement.

+ Laissez toujours le ballon sécher a l'air libre aprés chaque lavage.

* Rangez le dispositif séparément dans le sac d’origine dans un endroit sec et ne
I'exposez pas a une chaleur rayonnante ou a la lumiére du soleil!

* Empéchez le dispositif d’entrer en contact avec des objets pointus.
* N'utilisez pas dans I'eau.
+ Gardez le dispositif hors de la portée des enfants.

* Pour des raisons de sécurité et d’hygiéne, le dispositif est destiné a étre utilisé
par une seule personne!

hello@myaniball.com.

Informations préalables aux exercices

Aniball peut étre utilisé a partir de la fin de la 36éme semaine de grossesse. Exer-
cez-vous pendant environ 15 & 30 minutes par jour. Cette durée et cette fréquence
d’exercice ne sont qu’indicatives, chaque femme a besoin d'une durée de relaxation
qui lui est propre. Au début de I'exercice, prenez la position qui vous convient
le mieux, par exemple, allongée sur le dos avec les genoux légerement relevés,

a genoux, couchée sur le coté, debout ou accroupie.

Insertion d’Aniball

Installez-vous dans la position que vous avez choisie et accordez-vous quelques
instants pour vous calmer et vous détendre. Pendant I'exercice, rappelez-vous de
rester détendue et d'éviter les tensions ou les spasmes musculaires dans le cou,
les bras, les mains ou les fesses. La capacité de rester calme et détendue (non
seulement pendant I'exercice suivant mais aussi pendant le travail) aura un impact
positif significatif sur I'expérience que vous aurez au moment de la naissance.

7

Le ballon en silicone peut étre gonflé de 1a 2
coups de pompe pour lui donner une certaine

)
Ny
résistance. Il est également possible d'insérer le
ballon complétement dégonflé. Pour une mise
en place confortable et sire, il est recommandé
d’humidifier la surface du ballon en utilisant ex-
clusivement un lubrifiant a base d’eau destiné

a un usage interne (voir Précautions d'emploi). Légs
égerement tourner le volant sur la vanne

Saisissez maintenant le ballon derriére le col avec deux doigts, stopper immédiatement
en plastique et poussez doucement la partie la manoauvre, ne pas tourner ni serrer en
cas de résistance, la vanne est sensible

arrondie la plus large dans le vagin. et serrée.
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Une fois inséré, si le ballon ne cause aucune douleur ou sensation désagréable,
vous pouvez commencer a le gonfler. Une pompe avec une valve a I'extrémité
du tuyau est prévue pour le gonflage. Pendant le gonflage, le volume du ballon
augmente et la pression a l'intérieur du vagin augmente avec lui. Cette pression
est causée par le gonflement du ballon contre la paroi vaginale, étirant les muscles
environnants. Vous ressentirez une pression similaire lors de votre accouchement.
Le niveau d'inflation nécessaire est propre a votre corps. La premiére fois que
vous utilisez Aniball, le nombre de coups de pompe maximum ne devrait pas
dépasser cing, en incluant ceux que vous avez effectuées avant l'insertion. Par la
suite, lorsque vous serez a l'aise avec Aniball, vous pourrez augmenter le nombre
de coups de pompe, mais toujours avec le plus grand soin et en arrétant si vous
ressentez une douleur. Chaque fois que le ballon semble trop gros ou que vous
éprouvez une sensation désagréable, vous pouvez utiliser la valve pour libérer
de I'air et ainsi réduire son volume.

Instructions pour les exercices
Restez dans la position que vous avez sélectionnée pour I'exercice.

1. Contréle conscient du mouvement du ballon
Vous apprendrez a contréler les mouvements du ballon dans votre vagin. Le ballon
peut, selon I'activité des muscles du plancher pelvien, se déplacer a l'inté-
rieur du vagin, vers |'extérieur ou vers l'intérieur. Si les muscles du plancher
pelvien sont activement contractés, le ballon va se trouver dans une position
plus profonde, et si vous parvenez a détendre ces muscles consciemment, le
ballon aura l'occasion de se rapprocher de I'entrée du vagin. La pratique d’'un
mouvement contrélé pour sortir du vagin vous aidera a vous préparer a votre
prochain accouchement.
Vous pouvez maintenant essayer ces mouvements conscients. Tout en expirant,
essayez de serrer le ballon en utilisant les muscles de votre plancher pelvien et
ressentez son mouvement (maintenant il devrait se trouver plus profond dans
le vagin). Ensuite, inspirez et détendez vos muscles (ressentez le ballon sor-
tir du vagin). L'important est de contréler ces mouvements et de réaliser que

seuls les muscles pelviens permettent au ballon (ainsi qu'au bébé) de des-
cendre le long du canal génital vers |'extérieur. Le but de cet exercice n'est pas
encore d'expulser complétement le ballon du vagin. Répétez I'exercice complet en
faisant entrer et sortir le ballon dix fois.

2. Expulsion du ballon
Détendez-vous a nouveau et passez progressivement a l'expulsion du ballon.
Utilisez ce que vous avez appris dans |'exercice précédent. Tout en inspirant,
détendez les muscles du plancher pelvien et ressentez le ballon sortir de votre
corps sans aucune poussée forcée. Le but de I'exercice est d’expulser le
ballon en utilisant uniquement votre respiration (inspiration) et la relaxation
consciente des muscles pelviens.
Lorsque vous expirez, essayez simplement de maintenir le ballon dans la méme
position qu’au moment de l'inspiration, et ne I'enfoncez pas plus profondément
dans le vagin. Avec une autre inspiration, relachez votre plancher pelvien et
déplacez le ballon d'un degré plus bas. Vous allez expulser maintenant consciem-
ment le ballon jusqu'a ce que le périnée s’étire [égerement et que le ballon
sorte du vagin. Le ballon ne devrait pas glisser trop vite hors du vagin ; par
conséquent, tenez-le par le col en plastique (comme vous le faites pendant
I'insertion). Si le ballon glisse trop vite, cela indique une perte de contréle et peut
entrainer des blessures. Méme votre bébé sera tenu pendant I'accouchement,
alors n’hésitez pas a tenir Aniball.
La pression, que vous créez consciemment tout au long de I'expulsion, ne devrait
provenir que de la région du plancher pelvien. La tension du cou, des épaules
et des mains, ainsi que la contraction de I'abdomen et des fesses, n'est pas
souhaitable et indique un mauvais fonctionnement du plancher pelvien pendant
I'expulsion. Ne forcez pas I’'expulsion du ballon et ne I'expulsez pas dans la
douleur. Durant les premiers jours surtout, vous pouvez simplement le dégonfler
complétement et le retirer en douceur.
Soyez patiente et, dans les jours suivants, tentez de le faire sortir petit a petit
en vous aidant de votre respiration et en essayant différentes positions dans
lesquelles vous vous sentez le plus a l'aise.
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3. Expansion du ballon
Voous avez commencé a pratiquer les exercices aprés la fin de la 36e semaine de
grossesse et chaque jour vous rapproche de la date de votre accouchement. Il est
maintenant conseillé de s’habituer progressivement a faire des exercices avec une
circonférence de ballon plus grande.
Cependant, attention ! Il n’est pas souhaitable d’augmenter la taille du ballon si
cela cause une douleur ou une géne importante. Les données cliniques montrent
que pour une prévention efficace des blessures a la naissance, il suffit que le ballon
atteigne une circonférence de 25 cm (environ 10 coups de pompe). Nous recom-
mandons de ne pas aller au-dela pour éviter les blessures! Si vous craignez que
le ballon soit trop gros et que vous étes a l'aise avec la taille réduite actuelle, cela
ne pose aucun probléme, et rien ne vous oblige a augmenter la taille du ballon. Le
plus important est de contrdler consciemment les mouvements du ballon a
I'intérieur du vagin et de s’habituer aux voies d’accouchement pour le futur
passage de I'enfant. Il en va de méme si I'expulsion d’un ballon plus gros cause
une grande douleur ou méme de possibles |€sions aux tissus environnants. Dans
ce cas, il n'y a pas non plus de raison de vous forcer & augmenter la taille du ballon.
Suivez la regle de toujours faire les exercices avec une taille qui est acceptable
et relativement agréable tant pour votre corps que pour votre esprit. N'en faites
jamais plus que ce que vous pouvez gérer, n'exposez pas votre corps a une douleur
ou des Iésions. Ne vous comparez pas a d'autres mamans au méme stade de
grossesse. Chacune d’entre nous est unique et il est important d’étre a I'écoute et
de respecter les limites de son corps. Rappelez-vous que les hormones qui sont
libérées dans votre corps pendant I'accouchement auront un impact énorme sur
les réactions de votre corps. Ne pas étre en mesure de s’exercer avec un ballon
de taille supérieure pendant la grossesse ne signifie pas que vous allez avoir de la
difficulté &8 mettre votre bébé au monde.
Vous pouvez utiliser le ruban & mesurer fourni pour mesurer la taille du ballon. Mais
encore une fois, les chiffres ne sont pas votre objectif! L'objectif c’est d'étre
une mére en bonne santé, calme et préte a contréler le plancher pelvien afin
d’encourager un passage plus facile pour votre enfant avec un minimum de
blessures pour votre corps.

Toute femme devrait savoir qu’aprés un accouchement par voie vaginale ou par
césarienne, il est nécessaire de continuer a travailler avec le plancher pelvien. Ce
n’est pas seulement 'accouchement, mais toute la grossesse qui peut provoquer
un bouleversement au niveau de l'intégrité du plancher pelvien, entrainant de
graves problemes de fonctionnement.

L'utilisation réguliere du ballon aprés la sixieme semaine contribue a rétablir le
bon fonctionnement des muscles du plancher pelvien et a éviter les problémes
d'incontinence. Vous trouverez ci-dessous les instructions d'utilisation et les
modalités d’exercice aprés la sixieme semaine.

Caractéristiques

Le ballon inséré dans le vagin se gonfle facilement avec de l'air jusqu’a atteindre la
taille convenable souhaitée. Grace a sa forme et a sa taille variables, il s'adapte de
maniére optimale a I'anatomie individuelle de chaque femme. Le ballon ainsi inséré
ne doit pas provoquer de douleur ou de géne. Si la pression du ballon est jugée
désagréable ou douloureuse, il est possible de la réduire & tout moment en libérant
de l'air a l'aide de la valve située sur la pompe. Cependant, il est souhaitable que

le ballon exerce une légere pression afin de percevoir sa position et sa résistance
pendant I'exercice. En contractant et, inversement, en relachant les muscles du
plancher pelvien, le ballon effectue un léger mouvement a l'intérieur du vagin (vers
I'intérieur du vagin et vers I'extérieur), ce qui vous permet de disposer d'informa-
tions trés utiles quant a la qualité du travail des muscles du plancher pelvien.

Informations sur la sécurité

* Les femmes apreés I'accouchement ou celles qui ont des problémes d'incon-
tinence devraient consulter leur gynécologue, urologue ou physiothérapeute
pour savoir si I'exercice leur convient.
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« Si vous avez décidé d'utiliser Aniball aprés I'accouchement, n‘oubliez pas que vous
pouvez commencer les exercices aprés six semaines révolues, au plus tt, et aprés
la guérison des éventuelles Iésions dues a 'accouchement.

» Pendant I'exercice, ne retenez jamais votre respiration! (A part quand vous tous-

sez intentionnellement en pratiquant la résistance a une plus grande pression).

« Parfois, vous pouvez ressentir de la fatigue dans vos muscles pelviens. Ce n'est
pas un probléme, et c’est un signe que vous faites |'exercice correctement. Si la
fatigue est prononcée au point que les muscles ne peuvent presque plus étre
activés, ne continuez pas et arrétez I'exercice.

* Ne laissez jamais un ballon inséré et gonflé étre expulsé directement du vagin
pendant I'exercice. Avant de retirer le ballon, nous vous recommandons tou-
jours de le faire sortir lorsqu’il a atteint sa taille minimale a I'aide de la valve.
En méme temps que vous respirez, relachez les muscles du plancher pelvien,
saisissez le ballon par le col en plastique et tirez-le lentement hors du vagin, ou
faites-le glisser vers I'extérieur pour qu'il sorte spontanément.

Recommandations pour l'utilisation d’Aniball
« Afin d'utiliser cet appareil efficacement et de récolter les fruits de vos efforts,
vous devez vous entrainer régulierement et avec persévérance. Un exercice régu-

lier (tous les jours pendant 5-15 minutes) permet d'atténuer les difficultés en trois

mois environ.
» Apprenez a contrdler les muscles de votre plancher pelvien pendant la journée,

méme quand vous ne vous exercez pas avec le ballon. Avant de tousser ou d'éter-

nuer, imaginez que vous étes en train de serrer le ballon et que vous I'empéchez
de glisser hors du vagin. Cette activation vous aidera a contrdler les fuites d'urine

dans une situation stressante. Ne cherchez jamais a « renforcer » votre plancher
pelvien en arrétant le fait d'uriner! Cette procédure incorrecte augmente le

risque d’'infection des voies urinaires et peut entrainer une perturbation du
réflexe de miction contribuant ainsi a I'incontinence!

Instructions relatives aux exercices
Vous devriez vous exercer au moins une fois par jour pendant 5 & 15 minutes. Tous

les exercices doivent étre effectués calmement, lentement et en suivant ces
instructions aussi fidélement que possible. Exercez les muscles de votre plancher
pelvien avec une vessie vide.

1. Position du corps pendant I'exercice
Commencez par une position allongée sur le dos, pliez les genoux et ancrez vos
pieds au sol. Placez vos pieds écartés de la largeur des hanches. Si vous sentez
que votre téte est penchée vers l'arriére, placez un oreiller ou une serviette pliée en
dessous, de sorte que la colonne cervicale soit droite, sans courbure vers l'arriére.
Votre dos doit reposer confortablement sur le tapis, sans qu'il y ait un pli ou
une volte dans le bas de votre dos.
Laissez vos mains libres le long de votre corps ou placez-les confortablement sur
le bas de votre abdomen.

2. Insérer le ballon
Avant d'insérer le ballon, détendez-vous et ne vous précipitez pas. Le vagin peut
étre sec et sensible; il est donc recommandé d’appliquer un lubrifiant approprié
(voir Précautions d’emploi). Vous pouvez laisser le ballon dégonflé ou le gonfler
légérement de 1 ou 2 coups de pompe. Ensuite, saisissez le ballon derriere le col
en plastique et insérez-le dans le vagin. Si vous avez inséré le ballon gonflé et que
vous ressentez maintenant une pression inconfortable a l'intérieur de votre vagin,
vous pouvez réduire sa taille en utilisant la valve située a I'extrémité de la pompe
pour obtenir un volume confortable. Si vous avez inséré le ballon mais que vous
ne ressentez pas une légeére résistance, nous vous recommandons de le gonfler
a une taille qui vous convient mais qui vous permet aussi deressentir une légére
résistance du ballon contre les parois vaginales. Une fois que vous parvenez a une
sensation optimale sans pression ou douleur inconfortable mais avec, en méme
temps, une légére résistance du ballon, vous pouvez commencer I'exercice.
Effectuez les exercices ci-dessous en respectant votre propre corps.
Si vous étes fatiguée ou que vous avez mal a la téte, faites une pause a tout
moment pendant I'exercice ou arrétez les exercices pour cette journée. Vous
ne devez ressentir aucune douleur pendant ces exercices.
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3. Exercice de respiration
Au cours de cet exercice, vous apprendrez a actionner et a relacher les muscles
du plancher pelvien avec votre respiration. Tout d’abord, ralentissez légérement
votre respiration et prenez conscience de votre inspiration et votre expiration.
Tout en inspirant, imaginez la fagon dont I'air circule dans votre poitrine jusqu'a
votre abdomen et votre bas-ventre. Visualisez |'air inhalé qui atteint les muscles du
plancher pelvien, jusqu’a I'endroit ou se trouve le ballon inséré. Si vos paumes sont
placées sur 'abdomen ou l'aine, vous pouvez sentir le volume intérieur qui aug-
mente dans cette zone et qui tend a pousser doucement le ballon vers I'extérieur.
En inspirant, initiez les muscles du plancher pelvien a se relaxer consciemment
pour vous permettre de ressentir le ballon descendre suite a une légere pression
vers |'extérieur. Cependant, vous ne devez pas relacher suffisamment les muscles
pour éviter d’expulser complétement le ballon du vagin (il s'agit d’'une libération
consciente et contrélée).
A chaque expiration, apprenez a serrer fermement le ballon et a le déplacer vers le
haut plus profondément a I'intérieur du vagin (activation consciente des muscles
pelviens). En méme temps, le volume interne de 'abdomen créé par la respiration
précédente peut étre réduit. Il est trés pratique de visualiser que le ballon est serré
par les parois vaginales, et non par le sphincter urétral ou rectal externe. Ne tirez
pas sur les muscles fessiers en essayant de serrer le ballon ou ne rentrez pas votre
nombril dans I'abdomen. Pendant que vous expirez, laissez la région abdominale
détendue sans la crisper (n‘apprenez a travailler qu'avec les muscles pelviens).
Inspirez a nouveau en relachant consciemment les muscles et libérez le ballon,
comme pour l'exercice précédent. Selon votre propre cycle respiratoire naturel,
alternez entre l'inspiration (relachez le ballon et poussez-le doucement le ballon
vers le bas) et I'expiration (tenue active du ballon et léger mouvement vers le haut).
La durée de cet exercice dépend de votre concentration et du taux de fatigue de
vos muscles. Au début, essayez de répéter chaque cycle d'inspiration et d'expira-
tion au moins cingq fois; progressivement, vous pouvez aller jusqu’a dix fois.

4. Prolonger le temps de tenue du ballon

Pendant cet exercice, vous augmenterez la force et I'endurance de vos muscles pelviens.

Réalisez cet exercice de la méme fagon que le précédent (voir exercice de res-
piration) avec une différence dans I'étape d'activation (serrer le ballon), ol vous
prolongez consciemment le fait de serrer le ballon pendant au moins dix secondes
(vous pouvez compter jusqu'a dix). Tout en serrant le ballon, essayez soit de faire
des expirations longues et continues, ou d'inspirer & nouveau et d’expirer (mais, si
possible, essayez de garder serré le ballon). Répétez le cycle complet d'activation
continue de 5 a 10 fois.

5. Résistance a I'augmentation de la pression
Le but de cet exercice est de gérer les situations de pression abdominale exces-
sive, qui peuvent entrainer un relachement indésirable du plancher pelvien ou une
fuite d'urine.
Prenez la position allongée sur le dos comme lors des exercices précédents. Tout
en inspirant, dirigez votre respiration vers le bas-ventre et I'aine pour augmenter le
volume de cette zone. Maintenant, essayez de serrer le ballon lors de I'inspiration.
Expirez et essayez de ne pas perdre le volume obtenu et maintenez consciemment
le ballon serré en utilisant vos muscles pelviens. Répétez 5 a 10 fois.
Continuez a expirer tout en essayant de tousser en méme temps, sans laisser glis-
ser le ballon vers le bas et sans le laisser sortir du vagin. Répétez 3 a 5 fois.

6. Relaxation
Préparez-vous a la partie la plus appréciée et la plus calme des exercices, celle
consacrée a la relaxation et au relichement de vos muscles pelviens apreés leur
renforcement précédent. Vous pouvez d’abord dégonfler le ballon et le retirer avec
précaution du vagin (voir Retirer le ballon). Vous pouvez aussi laisser le ballon
dans le vagin, ce n‘est pas un probléme. Avec le ballon encore inséré, vous res-
sentirez le relachement de vos muscles pelviens plus intensément ; cependant, ne
laissez pas le ballon inséré et gonflé glisser complétement hors du vagin pendant
I'exercice. Enlevez le ballon, ou laissez-le glisser librement, toujours dégonflé!
Restez sur le dos, remontez vos genoux jusqu’a votre poitrine avec vos mains, pour
que vos pieds ne touchent plus le sol, et prenez la position d’'une « boule enroulée ».
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Laissez votre téte reposer sur un oreiller mince ou une serviette pliée. Maintenant,
concentrez-vous sur la phase d'inspiration et imaginez toute la zone de votre
plancher pelvien se gonflant et s'étendant dans toutes les directions, comme une
fleur qui s'épanouit. Tout en expirant, arrétez de serrer le ballon et détendez-vous.
Répétez l'inspiration et laissez votre plancher pelvien s’ouvrir 8 nouveau comme
une fleur, sans aucun signe de serrement forcé. Consacrez une longue durée a
I'exercice de relaxation afin de donner a vos muscles suffisamment de temps pour
se détendre. Par conséquent, répétez tout le cycle d'inspiration et d'expiration
15 & 30 fois.

7. Retirer le ballon
Avant de retirer le ballon du vagin, il est recommandé de le dégonfler a sa
taille minimale a I'aide de la valve. Inspirez et détendez les muscles du plancher
pelvien, puis prenez le ballon par le col en plastique et tirez-le lentement hors du
vagin. Vous pouvez aussi le faire coulisser vers I'extérieur pour qu'il glisse tout seul.
Poursuivez en lavant le ballon (voir Précautions d’emploi).

Vous pouvez trouver plus d'informations a I'adresse suivante: www.myaniball.com

Durée de vie: indiquée sur I'étiquette et 'emballage du dispositif médical.

Avant de jeter, nettoyer et désinfecter conformément au mode d’empiloi!

Derniere révision: 30.10. 2024

RR Medical s.r.o.
Jihlavska 671/7, 664 41 Troubsko, République tcheque
No ID: 01999541

E-mail: hello@myaniball.com
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Istruzioni per I'uso
di Aniball

Q 1. DESTINAZIONE D’USO DI Aniball

Aniball & usato per la preparazione pre-parto, la prevenzione delle lacerazioni
perineali e I'incontinenza urinaria da stress.

Proprieta

Aniball & un dispositivo medico (chiamato anche “palloncino”) per I'allenamento
del rilassamento consapevole (rilassamento) e dell‘attivazione (contrazione) dei
muscoli del pavimento pelvico di una donna adulta. Il palloncino aiuta a scoprire
il pavimento pelvico e ad imparare a farlo lavorare efficacemente nel contesto
del respiro. Aniball & un dispositivo medico testato che aiuta in modo efficace

a praticare il rilassamento consapevole del pavimento pelvico nell'ambito della re-
spirazione senza spingere forzatamente, ti permette di provare la giusta posizione
del parto e la giusta pressione, stimola positivamente i muscoli vaginali e migliora
I'elasticita del perineo durante la preparazione prenatale. Come risultato, la fase di
espulsione del neonato & facilitata, contribuendo cosi ad evitare lacerazioni o tagli
del perineo. L'uso del dispositivo dopo la sesta settimana postpartum contribuisce
a rafforzare i muscoli del pavimento pelvico, portando cosi ad una riduzione dell'in-
continenza nel periodo successivo al parto.

Aniball & costituito da:

1. Palloncino gonfiabile

2. Pompetta meccanica

3. Tubo

4. Adattatore di collegamento
5. Valvola a due vie

A Leggi attentamente le seguenti istruzioni!

EN
DE
FR

o
ES
PT
NL

Fi
SE
DK
RO
BG
GR
HR
sl
HU
PL

SK




60

L'uso del palloncino Aniball & limitato alla salute della donna. Consulta un medico, un
fisioterapista o un‘ostetrica per valutare l'idoneita individuale dell'esercizio e considerare
le controindicazioni:

Non utilizzare Aniball in caso di:

+ gravidanza ad alto rischio;

« inflammazione vaginale di qualsiasi tipo (infettiva o non infettiva);

* sanguinamento vaginale di qualsiasi tipo;

+ condilomi o altre patologie infettive alla vagina o all'apertura vaginale;

* lesioni vaginali;

+ inflammazione della vescica di qualsiasi tipo;

* prolasso uterino;

* herpes genitale;

* patologie precancerose e tumorali della cervice, della vagina o dei genitali esterni;

* puerperio e nelle prime sei settimane successive a interventi di chirurgia ginecolo-
gica (compreso il trattamento laser ai genitali).

Fai particolare attenzione e consulta il medico nei seguenti casi:

« presenza di vene varicose all'interno della vagina e sui genitali esterni;

placenta previa;

« ridotta sensibilita della vagina o dei genitali esterni (malattie neurologiche, sommi-
nistrazione di antidolorifici, alcol e abuso di droghe);

+ dopo il trattamento di infiammazioni della vagina (la fragilita vaginale persiste per qualche tempo);

« dopo un intervento di chirurgia vaginale (le cicatrici possono compromettere
I'elasticita della vagina);

« lichen sclerosus dei genitali esterni (malattia cronica della pelle);

* cancro alla zona pelvica

« Prima del primo utilizzo e di ogni utilizzo successivo, pulire accuratamente il palloncino
in silicone utilizzando un sapone neutro privo di oli e acqua calda (almeno 40 °C) per
1-2 minuti e risciacquarlo sotto I'acqua corrente. Successivamente, si raccomanda di
disinfettare il palloncino usando un prodotto adatto al silicone. Eseguire la disinfezione
secondo le istruzioni del produttore. In alternativa, far bollire il palloncino in acqua
bollente per almeno 5 minuti. Quindi, farlo asciugare su una superficie asciutta e liscia.
Collegare il palloncino all'adattatore in plastica. Questi due componenti aderiscono
perfettamente e possono essere collegati e scollegati in qualsiasi momento.

* Dopo ogni utilizzo, lavare accuratamente il palloncino con un sapone neutro privo di oli,
risciacquarlo sotto I'acqua corrente, disinfettarlo con un prodotto adatto e conservar-
lo in una confezione (nella confezione originale).

« Se l'intervallo di tempo tra le sessioni di esercizio supera i 5 giorni, prima dell'utilizzo
lavare e disinfettare il palloncino o farlo bollire.

* In caso di dubbio sulla scelta del sapone e del disinfettante adatti, visita il nostro sito:
www.myaniball.com

* Prima di inserire il palloncino nella vagina, & necessario verificarne l'integrita e il
corretto funzionamento gonfiandolo con la pompetta, fino a raggiungere 20 pressioni.
Eseguire questa procedura prima di ogni utilizzo! Non usare mai in caso di danneg-
giamento o segni di degradazione del materiale! In caso di danneggiamento del
palloncino, & possibile acquistare un pezzo di ricambio.

« Per un inserimento sicuro e confortevole, si raccomanda di lubrificare la superficie del
palloncino utilizzando esclusivamente lubrificanti a base acquosa idonei per I'uso
interno (contatto con le membrane mucose). Non utilizzare prodotti o profilattici
che contengono oli. | lubrificanti a base non acquosa possono danneggiare il
silicone, con il rischio di rottura del palloncino. Si avverte che questo tipo di danno
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non sara considerato un difetto del prodotto in caso di ricorso in garanzia.

« Se si pratica qualsiasi tipo di massaggio pelvico prima dell'esercizio dei muscoli pelvici
con Aniball, utilizzare un lubrificante idoneo a base acquosa al posto dell'olio per massaggi.

* Aniball & raccomandato per I'uso a partire dalla fine della 36esima settimana di
gravidanza e fino al parto.

+ Non allenarti in caso di dolore e non indurre il dolore intenzionalmente durante I'eser-
cizio. Il dolore non indica che stai svolgendo I'esercizio correttamente. Cio che dovresti
sentire & una spinta piacevole derivante dall’allungamento o dall’attivazione dei muscoli.

*Non & necessario aumentare la misura del palloncino a tutti i costi durante la prepa-
razione prenatale con Aniball. Dati clinici mostrano che per una prevenzione efficace
delle lacerazioni da parto basta raggiungere una circonferenza del palloncino di 25 cm
(circa 10 pressioni). Consigliamo di non superare questa misura per evitare lesioni!

« Il palloncino non deve mai fuoriuscire dalla vagina troppo velocemente, pertanto

tienilo dal collo in plastica. Una fuoriuscita veloce indica una perdita di controllo e
Cid pud portare a delle lesioni.

« Se avverti tensione o una pressione forte o eccessiva nella parte bassa dell’ad-
dome, fai una pausa o interrompi I'esercizio.

+ Durante l'esercizio, & un errore comune quello di spingere I'ombelico verso I'addo-
me o di contrarre i glutei. Questi movimenti sono scorretti e impediscono l'attivazio-
ne profonda dei muscoli pelvici.

+ Durante il lavaggio del palloncino, evitare che la pompetta entri in contatto con
I'acqua, poiché potrebbe pregiudicarne il corretto funzionamento.

« Far asciugare completamente il palloncino dopo ogni lavaggio.

« Conserva il dispositivo separatamente nella sua confezione originale in un posto
asciutto e non esporlo al calore o alla luce del sole!

« Evitare il contatto del dispositivo con oggetti appuntiti.

* Non usarlo in acqua.

« Tenere il dispositivo lontano dalla portata dei bambini.

+ Per motiviigienici e di sicurezza, il dispositivo & destinato all'uso da parte di una sola persona!

hello@myaniball.com

Informazioni da sapere prima di iniziare I'esercizio
Aniball & idoneo all'uso a partire dalla 36esima settimana di gravidanza. Esegui

I'esercizio per circa 15-30 minuti al giorno. La durata e la frequenza dell’'esercizio
sono puramente indicativi, ogni donna richiede una quantita di tempo diversa

per un corretto rilassamento. All'inizio di ogni esercizio, assumi la posizione che

preferisci, ad esempio sdraiata di schiena con le ginocchia leggermente sollevate,
inginocchiata, sdraiata su un fianco, in piedi o accovacciata.

=
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Inserimento del palloncino

Assumi la posizione scelta e concediti qualche
istante per rilassarti. Durante I'esercizio, ricor-
dati di rimanere rilassata e di evitare tensione
muscolare o spasmi ai muscoli del collo, delle
braccia, delle mani o delle natiche. La capacita
di rimanere calma e rilassata (non soltanto du-
rante l'esercizio che segue ma anche durante
il travaglio), avra un notevole impatto positivo
sull'esperienza del parto.

Girare la rotella sulla valvola leggermente
con due dita. Se sentite resistenza mentre
girate, arrestate immediatemente l'op-
erazione. Non girare ulteriormente e non
serrare. La valvola & sensibile e a tenuta.
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Il palloncino in silicone pud essere gonfiato con 1-2 pressioni per aumentarne la
resistenza. E anche possibile inserire il palloncino da sgonfio. Per un inserimento
confortevole e sicuro, si consiglia di inumidire la superficie del palloncino usando
esclusivamente un lubrificante a base acquosa adatto per I'uso interno (vedere
le Precauzioni di sicurezza per I'uso). Afferra il palloncino dal collo in plastica e
spingi delicatamente I'estremita arrotondata e piu grande all'interno della vagina.
Una volta inserito, se il palloncino non causa dolore o alcuna sensazione spiace-
vole, puoi iniziare a gonfiarlo utilizzando la pompetta fornita, dotata di una valvola
all'estremita del tubo. Una volta gonfiato, il volume del palloncino aumenta, cosi
come la pressione all'interno della vagina. Tale pressione & causata dalla resistenza
esercitata dal palloncino contro le pareti vaginali, che allunga i muscoli circostanti.
Durante il parto avvertirai una pressione molto simile.

Quanto gonfiare il palloncino & una scelta individuale. La prima volta che usi Aniball,
assicurati di raggiungere un massimo di cinque pressioni, comprese quelle
applicate prima dell'inserimento. Successivamente, quando sarai pil a tuo agio
con Aniball, puoi aumentare il numero di pressioni, ma sempre con estrema cura
e fermandoti se avverti dolore. Ogni qual volta senti che il palloncino & troppo
grande o ti causa sensazioni spiacevoli, puoi ricorrere alla valvola per far fuori-
uscire l'aria, riducendone cosi il volume.

Istruzioni per I'esercizio
Rimani nella posizione che hai scelto per eseguire I'esercizio.

1. Controllo consapevole del movimento del palloncino
Imparerai a controllare i movimenti del palloncino all'interno della vagina. A seconda
dell’attivita dei tuoi muscoli pelvici, il palloncino nella vagina pud muoversi sia verso
l'interno che verso l'esterno. Se i muscoli del pavimento pelvico sono attivamente
contratti, il palloncino si spingera piti in profondita, ma se riesci a rilassare consapevol-
mente questi muscoli, il palloncino si spostera verso l'apertura vaginale. L'allenamento
del movimento controllato verso I'esterno della vagina ti aiutera a prepararti al parto.
Adesso puoi provare a eseguire questi movimenti consapevoli. Quando espiri,
prova a stringere il palloncino utilizzando i muscoli pelvici e concentrati sul suo mo-

vimento (adesso dovrebbe trovarsi nella parte pit profonda della vagina). A questo
punto inspira e rilassa i muscoli (sentirai il palloncino muoversi verso I'esterno
della vagina). La cosa importante & acquisire il controllo dei movimenti e capire
che solo i muscoli pelvici consentono al palloncino (e al bambino) di muoversi dal
canale del parto verso I'esterno. Lo scopo di questo esercizio non & ancora quello
di espellere completamente il palloncino dalla vagina. Ripeti I'intero esercizio spin-
gendo dentro e fuori il palloncino per dieci volte.

2. Espulsione del palloncino
Rilassati di nuovo e passa gradualmente all’espulsione del palloncino inserito.
Utilizza la tecnica che hai imparato nell'esercizio precedente. Quando inspiri, rilassa
i muscoli pelvici e senti il palloncino uscire dal corpo senza sforzarti a spingere.
Lo scopo dell’esercizio & di espellere il palloncino utilizzando solamente la res-
pirazione (inspirazione) e il rilassamento consapevole dei muscoli pelvici.
Quando espiri, prova semplicemente a mantenere il palloncino nella stessa posizio-
ne della fase di inspirazione, senza spingerlo verso l'interno della vagina. Inspira

nuovamente, rilassa i muscoli pelvici e sposta il palloncino ancora piu verso il basso.

Adesso stai espellendo consapevolmente il palloncino, grazie al leggero rilassamen-
to del perineo che permette al palloncino di fuoriuscire dalla vagina. Il palloncino
non deve fuoriuscire dalla vagina troppo velocemente, pertanto trattienilo
dal collo in plastica (come fai durante I'inserimento). Se il palloncino scivola fuori
troppo velocemente, indica una perdita di controllo che pud portare a delle lesioni.
Anche il tuo bambino sara sorretto durante il parto, quindi sentiti libera di fare lo
stesso con Aniball.

La pressione che crei consapevolmente durante I'espulsione deve provenire
esclusivamente dalla regione pelvica. L'irrigidimento di collo, spalle e mani, oltre
che la contrazione di addome e natiche, sono da evitare, poiché indicano un fun-
zionamento scorretto del pavimento pelvico durante I'espulsione. Non espellere il
palloncino con la forza e in modo doloroso. Soprattutto nei primi giorni & meglio
sgonfiarlo completamente ed estrarlo con cautela. Invitiamo alla pazienza, dopo
qualche giorno provare gradualmente a far uscire il palloncino usando la respirazione e
provando diverse posizioni, trovando progressivamente quella che funzionera meglio.
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3. Dilatazione del palloncino
Hai iniziato ad allenarti dopo la 36esima settimana di gravidanza e la data del
parto si avvicina ogni giorno di piti. A questo punto & consigliabile che ti abitui ad
allenarti con un palloncino dalla circonferenza maggiore.
Presta pero attenzione! Non & utile aumentare le dimensioni del palloncino se
questo ti causa dolore o un forte fastidio. Dati clinici mostrano che per una pre-
venzione efficace delle lacerazioni da parto basta raggiungere una circonferenza
del palloncino di 25 em (circa 10 pressioni). Consigliamo di non superare questa
misura per evitare lesioni! Se pensi che il palloncino sia troppo grande o ti crea
disagio e sei pit comoda con la misura attuale di Aniball, va altrettanto bene stes-
s0; non c'é alcun bisogno che ti sforzi di usare un palloncino piu grande. La cosa piu
importante & il controllo consapevole dei movimenti del palloncino all'interno
della vagina e abituarsi al canale del parto per il futuro passaggio del bambino.
Lo stesso vale nel caso in cui I'espulsione di un palloncino piu grande causa dolore
o persino lesioni ai tessuti circostanti; non ¢’ alcun bisogno di gonfiare ulterior-
mente il palloncino.
Allenati sempre con una misura che sia tollerabile e relativamente piacevole per
il tuo corpo e la tua mente. Non fare mai pitl di quanto riesci a sopportare e non
esporre il tuo corpo a dolore o lesioni. Non paragonare te stessa ad altre mamme
nella stessa fase di gravidanza. Ognuno di noi € unico ed & importante ascoltare e
rispettare i limiti del nostro corpo. Ricorda che gli ormoni rilasciati durante il parto
avranno una grande influenza sulle risposte del tuo corpo, per cui se non riesci ad
allenarti con un palloncino piu grande non significa che farai fatica a partorire.
Puoi utilizzare il metro a nastro incluso nella confezione per tenere traccia delle
misure del palloncino. Ma ricorda di nuovo, i numeri non sono il tuo obiettivo! Lo
scopo & essere una madre sana, calma e pronta, capace di controllare il pavimento
pelvico per favorire un passaggio piu agevole del bambino e con il minimo delle

lesioni.

Ogni donna dovrebbe sapere che dopo un parto vaginale o un taglio cesareo, & ne-
cessario continuare a lavorare sul pavimento pelvico. Non solo il parto, ma l'intera
gravidanza pud causare un’interruzione dell'integrita del pavimento pelvico e cid
puod portare a gravi problemi nel suo funzionamento.

Un uso costante del palloncino dopo la sesta settimana dopo la gravidanza
contribuisce positivamente a ripristinare il corretto funzionamento dei muscoli del
pavimento pelvico e prevenire l'incontinenza. Le istruzioni per l'uso e la procedu-
ra di esercizio dopo la sesta settimana possono essere trovate qui sotto.

Proprieta

Il palloncino inserito nella vagina viene facilmente gonfiato con aria fino alla misura
desiderata in cui ci si sente a proprio agio. Grazie alla sua forma e dimensione varia-
bili si adatta perfettamente all'anatomia individuale di ogni donna. Il palloncino inse-
rito in questo modo non deve causare dolore o fastidio. Nel caso in cui la pressione
del palloncino sia percepita come una sensazione spiacevole o dolorosa, & possibile
ridurla in qualsiasi momento rilasciando la valvola dell'aria posizionata sul corpo della
pompetta. Tuttavia, una leggera pressione del palloncino & desiderabile per sentire
la sua posizione e resistenza durante gli esercizi. Attivando e, al contrario, rilasciando
i muscoli del pavimento pelvico, si verifica un leggero movimento del palloncino
allinterno della vagina (verso l'interno della vagina e verso I'esterno) che fornisce un

riscontro molto importante sulla qualita del lavoro dei muscoli del pavimento pelvico.

Informazioni sulla sicurezza

« Si consiglia alle puerpere e alle donne incontinenti di consultare il proprio gine-
cologo, urologo o fisioterapista in merito all'idoneita individuale dell’esercizio.

« Se hai deciso di usare Aniball dopo aver partorito, tieni presente che puoi fare gli
esercizi non prima della fine della sesta settimana e solo dopo che le eventuali
lesioni del parto sono guarite.
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+ Non trattenere mai il respiro durante I'esercizio! (Ad eccezione di quando tossi-
sci intenzionalmente per allenare la resistenza all'aumento di pressione).

« Alcune volte potresti avvertire un‘affaticamento dei muscoli pelvici. Va bene, ed &
un segnale che ti stai allenando correttamente. Se I'affaticamento & cosi forte da
non riuscire ad attivare i muscoli, interrompi I'esercizio.

» Non fare mai in modo che il palloncino inserito e gonfiato venga espulso diret-
tamente fuori dalla vagina durante I'esercizio. Prima di rimuoverlo raccoman-
diamo sempre di portarlo alla dimensione minima usando la valvola. Insieme
al respiro, rilassa i muscoli del pavimento pelvico, afferra il palloncino dal collo in
plastica e sfilalo lentamente dalla vagina oppure fallo scivolare verso 'esterno in
modo che fuoriesca spontaneamente.

Raccomandazioni per usare Aniball

« La regolarita dell'esercizio e una certa costanza sono importanti per I'utilizzo effi-
cace del dispositivo e per apprezzare i risultati degli sforzi compiuti. L'allenamento
regolare (almeno 5-15 minuti al giorno) allevia il disagio entro circa 3 mesi.

* Impara a controllare i muscoli pelvici durante il giorno anche quando non ti alleni
con il palloncino. Prima di tossire o starnutire, immagina di trattenere il palloncino
per evitare che fuoriesca dalla vagina. Questa attivazione ti aiutera a controllare
le perdite urinarie in una situazione di stress. Non “rafforzare” mai il pavimento
pelvico interrompendo la minzione! Questa procedura scorretta aumentaiil
rischio di infezioni del tratto urinario e pud portare all'interruzione del riflesso
di minzione che contribuisce all'incontinenza!

Istruzioni per I'esercizio

L’allenamento va eseguito almeno una volta al giorno per 5—-15 minuti. Tutti gli
esercizi devono essere effettuati con calma, lentamente e piti fedelmente possibile
a queste istruzioni. E consigliabile svuotare la vescica prima di allenare i muscoli
del pavimento pelvico.

1. Posizione del corpo durante I‘esercizio
Inizia con la posizione da sdraiata sulla schiena e piega le ginocchia lasciando

i piedi appoggiati a terra. | piedi devono essere posizionati alla stessa ampiezza dei
fianchi. Per una maggiore comodita, puoi collocare un cuscino o un asciugamano
ripiegato sotto la testa, in modo che la colonna vertebrale sia dritta. La schiena
deve poggiare comodamente su un tappetino senza piegare o inarcare la regione
lombare. Le mani possono essere lasciate comodamente lungo il corpo o poggiate
sulla parte bassa dell'addome.

2. Inserimento del palloncino
Rilassati e non affrettarti a inserire il palloncino. La vagina pu® essere asciutta e
sensibile, pertanto ti consigliamo di applicare un lubrificante idoneo (vedere le
Precauzioni di sicurezza per I'uso). Puoi lasciare il palloncino sgonfio oppure gon-
fiarlo leggermente con 1-2 pressioni. Quindi, tieni il palloncino dal collo in plastica
e inseriscilo nella vagina. Se hai inserito il palloncino da gonfio e adesso avverti una
spiacevole pressione all'interno della vagina, puoi ridurne le dimensioni utilizzando
la valvola all’estremita della pompetta fino a raggiungere un volume confortevole.
Se una volta inserito non avverti una leggera resistenza, ti consigliamo di gonfiarlo
con cautela fino a che non percepisci il contatto del palloncino contro le pareti
vaginali. Una volta raggiunta una sensazione ottimale, senza avvertire dolore o una
scomoda pressione, puoi iniziare ad allenarti. Esegui gli esercizi illustrati in basso
avendo rispetto per il tuo corpo.
Se sei stanca o hai mal di testa, fai una pausa in qualsiasi momento o interrom-
pi I'esercizio fino all'indomani. Non devi avvertire alcun tipo di dolore durante
gli esercizi.

3. Esercizio per la respirazione
Con questo esercizio imparerai ad attivare e a rilasciare i muscoli del pavimento
pelvico servendoti della respirazione. Per prima cosa rallenta il respiro e concen-
trati su inspirazione ed espirazione.
Quando inspiri, insegna ai muscoli del pavimento pelvico a rilassarsi consapevolmente
per sentire il palloncino muoversi verso I'esterno dopo una leggera pressione. Tuttavia,
non rilassare troppo i muscoli per evitare di espellere completamente il palloncino
(I'obiettivo & il rilascio consapevole e controllato).
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Ad ogni espirazione, impara a trattenere saldamente il palloncino e a muoverlo verso
I'alto allinterno della vagina (attivazione consapevole dei muscoli pelvici). Allo stesso

tempo, il volume interno delladdome potrebbe ridursi a causa della fuoriuscita dell'aria.

E molto utile immaginare il palloncino circondato e contenuto solo dalle pareti vaginali,
e non dall'uretra esterna o dallo sfintere rettale. Prova a non contrarre i glutei o 'ombe-
lico mentre provi a trattenere il palloncino. Mentre espiri, mantieni rilassata la zona
addominale senza contrarla (impara a far lavorare solo i muscoli pelvici).

Inspira di nuovo rilassando consapevolmente i muscoli e rilasciando il palloncino, come
per I'esercizio precedente. Quindi, a seconda del tuo naturale ciclo di respirazione,
alterna l'inspirazione (rilascio della tensione e leggera spinta verso il basso del pallonci-
no) all'espirazione (stretta attiva del palloncino e leggero movimento verso l'alto).
La durata dell'esercizio dipende dal tuo livello di concentrazione e dal tasso di affati-
camento muscolare. Inizialmente, prova a ripetere il ciclo di inspirazione ed espirazione
almeno cinque volte, arrivando gradualmente a 10 ripetizioni.

4. Prolungare la durata della contrazione
Con questo esercizio aumenterai la forza e la resistenza dei muscoli pelvici.
Esegui questo esercizio allo stesso modo di quello precedente (vedere Esercizio per
la respirazione), ma con una differenza nella fase di attivazione (stretta del palloncino),
nella quale prolunghi la presa del palloncino mantenendola per almeno 10 secondi
(conta fino a 10). Mentre trattieni in palloncino, prova ad eseguire espirazioni lunghe
e continuate, oppure inspira nuovamente ed espira (ma senza perdere la presa del
palloncino, se possibile). Ripeti l'intero ciclo di attivazione continua per 510 volte.

5. Resistenza all’aumento di pressione
Lo scopo di questo esercizio & gestire le situazioni di eccessiva pressione addominale,
che possono causare il rilassamento indesiderato del pavimento pelvico o perdite urinarie.
Sdraiati sulla schiena come per gli esercizi precedenti. Quando inspiri, porta l'aria
verso la parte bassa dellladdome e l'inguine per aumentare il volume di quest’area.
Adesso prova a stringere il palloncino quando inspiri. Espira e prova a non perdere
il volume ottenuto, continuando a stringere consapevolmente il palloncino con
i muscoli pelvici. Ripeti per 5-10 volte. Continua ad espirare provando

contemporaneamente a tossire, senza pero lasciar scivolare il palloncino o farlo
fuoriuscire dalla vagina. Ripeti per 3-5 volte.

6. Rilassamento
Preparati alla fase piti distensiva e apprezzata dell'allenamento, dedicata al rilas-
samento e alla distensione dei muscoli pelvici dopo I'allungamento. Per cominciare,
puoi sgonfiare il palloncino e rimuoverlo con cura dalla vagina (vedere Rimozione
del palloncino). Se lo desideri, puoi lasciare il palloncino all'interno della vagina, non
& sbagliato. Con il palloncino ancora inserito, avvertirai piti intensamente il rilas-
samento dei muscoli pelvici. Tuttavia, non lasciare che il palloncino fuoriesca da
gonfio dalla vagina durante I'esercizio. Il palloncino deve essere rimosso, o lasciato
fuoriuscire liberamente, solo da sgonfio!
Sdraiati sulla schiena e avvicina le ginocchia al corpo aiutandoti con le mani fino
a raggiungere la posizione “raggomitolata”, tenendo la testa adagiata sul cuscino
o sull'asciugamano ripiegato. Adesso concentrati sulla fase inspiratoria, immagi-
nando che l'intera area del pavimento pelvico si espanda e si allunghi in tutte le di-
rezioni come un fiore che sboccia. Quando espiri, non trattenere il palloncino e
prova a rilassarti. Inspira nuovamente e fai aprire il pavimento pelvico come un
fiore, senza applicare alcuna pressione o spinta. Gli esercizi di rilassamento devono
durare a lungo affinché i muscoli abbiano il tempo di distendersi.
A questo punto, ripeti l'intero ciclo di inspirazione ed espirazione per 15-30 volte.
Repeat the inhale and let your pelvic floor once again open up like a flower with no
signs of a grip or forced squeezing. Dedicate a lot of time for the relaxing exercise
in order to give your muscles enough time to relax. Therefore, repeat the entire
inhale-exhale cycle 15-30 times.

7. Rimozione del palloncino
Prima di rimuovere il palloncino, raccomandiamo di sgonfiarlo completamente
utilizzando la valvola. Mentre inspiri, rilassa i muscoli pelvici e afferra il palloncino
dal collo in plastica, tirandolo verso I'esterno della vagina. In alternativa, puoi farlo
scivolare fuori da solo. Prosegui con il lavaggio del palloncino, come illustrato
(vedere le Precauzioni di sicurezza per l'uso).
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The Aniball esta destinado para ayudar con la preparacién prenatal y con la pre-
vencion de lesiones en el perineo y la incontinencia urinaria de esfuerzo.

Propiedades

Aniball es un dispositivo médico (de aqui en adelante, nos referiremos al producto
como “balén”) que sirve para el entrenamiento de la relajacién consciente (rela-
jacién) y la activacion (contraccién) de los musculos del piso pélvico en mujeres
adultas. El balén te ayuda a descubrir tu suelo pélvico y a entender como trabajar
con €l de forma eficaz para respirar.

Aniball es un dispositivo médico comprobado que efectivamente ayuda a practicar
la relajacion consciente del piso pélvico en torno a la respiracién sin pujos forza-
dos, le permite probar la posicion y presién de nacimiento apropiadas, estimula
positivamente los mudsculos vaginales y mejora la elasticidad del perineo durante
la preparacién prenatal.

El resultado es que se facilita la fase de expulsion del recién nacido, lo que ayuda
a evitar que el perineo se desgarre o corte. El uso del dispositivo después de
la sexta semana posparto contribuye al fortalecimiento de los musculos del piso
pélvico, lo que conduce a una reduccion de la incontinencia en el periodo poste-
rior al parto.

Aniball esta \ 4 2\
compuesto por: \

1. Balén inflable

2. Bomba mecanica "
3. Tubo

4. Conexion de plastico \

5. Valvula de dos vias 3

fre—"°
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A iPor favor lea atentamente las siguientes instrucciones!

El uso del balon Aniball esta limitado por la salud de la mujer. Consulte a un médi-
co, fisioterapeuta o partera para evaluar la idoneidad del ejercicio y considerar las
contraindicaciones:

Nunca use Aniball en los siguientes casos:

» embarazo de alto riesgo

« cualquier inflamacién vaginal (infecciosa o no infecciosa)

« cualquier sangrado vaginal

« presencia de condiloma u otra patologia infecciosa en la vagina o area de entrada vaginal

« lesién vaginal

« cualquier inflamacion de la vejiga

* prolapso uterino

* herpes genital

* patologias precancerosas y tumorales del cuello uterino, vagina o genitales externos

* puerperio y las primeras seis semanas después de procedimientos y cirugias
ginecoldgicas (incluido el tratamiento con laser genital)

En los siguientes casos, necesita ser muy cauteloso y consultar con su
médico:
* presencia de varices en la vagina y en los genitales externos
« placenta baja
« disminucién de la sensibilidad genital vaginal y externa (enfermedades neurolégi-
cas, administracion de analgésicos, abuso de alcohol y drogas)
« después de inflamacion de la vagina curada (la fragilidad vaginal persiste brevemente)
- después de una cirugia vaginal (las cicatrices pueden afectar la elasticidad vaginal)
« liquen escleroso de los genitales externos (enfermedad crénica de la piel)
« cancer en el area pélvica
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* Antes del primer, y después de cada uso, lave bien el balén de silicona usando un
jabdn de pH neutro sin aceite y agua tibia, al menos 40 °C/104 °F, durante 1a 2 minutos
y enjuague con agua corriente. Posteriormente, es aconsejable desinfectar el balén
utilizando un producto adecuado para silicona. Realice la desinfeccién de acuerdo con
las instrucciones del fabricante. O hierva el balén en agua hirviendo durante al menos
5 minutos. Luego, deje que se seque sobre una superficie limpia y lisa. Luego puede
volver a conectar el balén al adaptador de plastico. El balén se ajusta al adaptador con

relativa firmeza, pero se puede desconectar y volver a conectar en cualquier momento.

» Después de cada uso, el balén debe lavarse en profundidad con un jabén sin
aceite con pH neutro, enjuagarse con agua corriente tibia, desinfectarse con un
producto adecuado y almacenarse en una bolsa (la original).

+ Si las pausas entre las sesiones de ejercicio exceden los 5 dias, lave y desinfecte
o hierva el globo nuevamente antes del siguiente uso.

« Si tiene dudas acerca de elegir un jabdn y desinfectante adecuado, visite nuestro sitio
web: www.myaniball.com

+ Antes de insertar el balén en la vagina, es necesario verificar su integridad y su correcto
funcionamiento inflando con la bomba a 20 compresiones. Realice esta prueba antes
de cada uso. iNo utilice nunca este producto en caso de dario o de indicio de dete-

rioro del material! Si el globo resulta dafiado, se puede comprar una pieza de repuesto.

+ Para una insercién comoda y segura del balén, es recomendable humedecer la
superficie del balén usando exclusivamente lubricantes a base de agua, disefiados
para uso interno (para contacto con membranas mucosas). No use productos o con-
dones que contengan aceites. Los lubricantes que no son a base de agua pueden
dariar la silicona y hacer que el balén explote. Tenga en cuenta que dicho dario no sera
considerado como un defecto del producto en el caso de un reclamo de garantia.

« Si practica cualquier tipo de masaje pélvico antes de entrenar sus musculos pélvicos
con Aniball, use un lubricante a base de agua adecuado en lugar de aceite de masaje.

« Se recomienda usar Aniball desde el final de la semana 36 del embarazo hasta el parto.

» No intente superar el dolor ni inducirlo intencionalmente mientras hace ejer-
cicio. El dolor no es un signo de un ejercicio correcto. Lo que debe sentir es un
tirén agradable del estiramiento o la activacién muscular.

* No es necesario aumentar el tamafio del balén a toda costa durante la prepa-
racion prenatal con Aniball. Los datos clinicos muestran que, para una prevencion
efectiva de las lesiones del parto, es suficiente alcanzar una circunferencia de
balén de 25 cm (aproximadamente 10 compresiones). jiRecomendamos que no
vaya mas alla de esto para evitar lesiones!

« Elbalén nunca debe salirse de la vagina demasiado rapido, asi que sosténgalo por el cuello
de plastico. Un deslizamiento répido indica una pérdida de control y podria provocar lesiones.

« Si siente una presion aguda o desproporcionada y tensién en el abdomen, inte-
rrumpa o deje de hacer ejercicio.

« Durante el ejercicio, es un error comun empujar el ombligo hacia adentro en el
abdomen o contraer los musculos de las nalgas. Esto es un sustituto inapropiado
que impide la activacién profunda real de los muisculos pélvicos.

« Evite el contacto entre la bomba y el agua cuando lave el balén, ya que el agua
podria evitar su buen funcionamiento.

« Siempre deje que el balén se seque completamente después de cada lavado.

« iGuarde el dispositivo por separado en la bolsa original en un lugar seco y no lo
exponga al calor radiante ni a la luz solar!

« Evite que el dispositivo haga contacto con objetos afilados.

* No utilice en el agua.

* Mantenga el dispositivo fuera del alcance de los nifios.

« Debido a razones higiénicas y de seguridad, jel dispositivo esta destinado a ser
utilizado por una sola persona!

hello@myaniball.com
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Informacién previa al ejercicio

Aniball esté preparado para ser usado desde el final de la semana 36 de embarazo.
Realice el ejercicio durante unos 15-30 minutos al dia. El tiempo y la frecuencia
de este son meramente indicativos, ya que cada mujer necesita su tiempo para
conseguir la relajacion adecuada. Al comienzo del ejercicio, tome la posicién que
mejor se acomode a usted; por ejemplo, acostada boca arriba con las rodillas
ligeramente levantadas, arrodillada, acostada de lado, de pie o agachada.

b k\g
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Insercién del balén ('Q/\
Pongase cémoda en la posicion elegida y dese g
unos momentos para estar tranquila y relajada.
Durante el ejercicio, recuerde permanecer
relajada y evite la tension muscular o los
espasmos musculares en su cuello, brazos,
manos o nalgas. La capacidad de mantener-
se en calma y relajada (no solo durante el Gire levemente la rueda de la vélvula con
dos dedos, si siente resistencia al girar,
deje inmediatamente de girar, no tuerza ni

apriete, la vélvula es sensible y cierra de
manera hermética.

siguiente ejercicio sino también durante el
parto) tendréa un impacto positivo significativo
en su experiencia de parto.

El balén de silicona puede inflarse con 1-2 compresiones para darle cierta resis-
tencia. También puede insertar el balén completamente desinflado. Para insertarlo
de forma comoda y segura, se recomienda humedecer la superficie del balén
usando exclusivamente lubricantes a base de agua, disefiados para uso interno
(consulte las Precauciones de seguridad para el uso). Ahora, tome el balén detréas
del cuello de plastico y empuje suavemente la parte redondeada mas grande hacia
la vagina.

Una vez insertado, si el balon no causa ningun dolor o sensacién desagradable,
puede comenzar a inflarlo. El balén posee una bomba con una valvula al final del
tubo para inflar. Durante el inflado, el volumen del balén aumenta y la presion den-
tro de la vagina aumenta con él. Esta presion es causada por el inflado del balén
contra la pared vaginal, estirando los musculos circundantes. Experimentara una
presion muy similar durante el parto.

La cantidad de inflacion que se necesita es individual para cada cuerpo. La prime-
ra vez que use Aniball, debe ser con un maximo de cinco compresiones, incluyen-
do las compresiones que realizé antes de la insercién. Posteriormente, a medida
que se sienta comoda con Aniball, puede aumentar el nimero de compresiones,
pero siempre con mucho cuidado y siempre deteniéndose si experimenta dolor.
Siempre que el balén se sienta demasiado grande o desagradable, puede usar
la valvula para liberar aire y asi reducir su volumen.

Instrucciones de ejercicio
Permanezca en la posicién que selecciond para el gjercicio.

1. Control consciente sobre el movimiento del balén

Usted aprendera a controlar los movimientos del balon dentro de tu vagina. El
balén puede, dependiendo de la actividad de los misculos de su piso pélvico,
moverse dentro de la vagina, ya sea hacia afuera o hacia adentro. Si los mudsculos
del piso pélvico estan activamente contraidos, el balén se asentara mas profun-
damente, pero si logra relajar estos musculos conscientemente, el balén tendra la
oportunidad de acercarse a la entrada vaginal. Entrenar el movimiento controlado
fuera de la vagina le ayudard a prepararse para su parto.
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Ahora puede practicar estos movimientos conscientes. Mientras exhala, intente
apretar el balén usando los musculos de su piso pélvico y sienta su movimiento
(ahora este debe sumergirse mas profundamente en la vagina). Luego inhale y
relaje sus musculos (sienta que el balén sale de la vagina). Lo importante es ganar
control sobre estos movimientos y darse cuenta de que solo los musculos pélvicos
permiten que el balén (y el bebé) se muevan hacia abajo por el canal del parto.

El objetivo de este ejercicio es no expulsar el balon completamente fuera de la
vagina todavia. Repita todo el ejercicio de empuijar y jalar el balon diez veces.

2. Eyeccion del balén
Relajese nuevamente y gradualmente pase a la expulsion del balon insertado.
Use lo aprendido en el ejercicio anterior. Mientras inhala, relaje los musculos de su
piso pélvico y sienta cémo sale el baldn del cuerpo sin ningdin empujén forzado.
El objetivo del ejercicio es expulsar el balén utilizando solo la respiracién (inha-
lacién) y la relajacién consciente de los musculos pélvicos.
Al exhalar, simplemente trate de mantener el balén en la posicién en la que estaba
en la fase de inhalacién y no lo jale hacia la vagina. Con otra inhalacién, relaje el
piso pélvico y mueva el balén un poco mas abajo. Ahora esté expulsando cons-
cientemente el balén hasta que el perineo se estira ligeramente y el balén sale de
la vagina. El balén no deberia deslizarse fuera de la vagina demasiado rapido, asi
que manténgalo en su lugar sujetando el cuello de pléstico (al igual que lo hace
durante la insercién). La expulsién répida indica una pérdida de control y podria
provocar lesiones. Incluso su bebé sera sujetado durante el parto real, asi que sién-
tase libre de sostener Aniball.
La presion, que usted hace durante todo el proceso de expulsion, solo debe pro-
venir del area del piso pélvico. La tension del cuello, los hombros, las manos, asi
como la contraccién del abdomen y de los gliteos no es recomendable, e indica
una funcién inadecuada de los muisculos del piso pélvico durante el proceso
de expulsion. No expulse el balén a la fuerza y con dolor. Especialmente en los
primeros dias, puede soplarlo por completo y sacarlo con cuidado. Sea paciente y
solo en los dias siguientes intente mover gradualmente el balén usando su respira-
cién y probando diferentes posiciones,donde puede hacerlo mejor.

3. Expansién del balon
Comenzé a practicar después de terminar la semana 36 de su embarazo y se
aproxima a la fecha de su parto con cada dia que pasa. Por lo tanto, es recomenda-
ble acostumbrarse gradualmente a practicar con una circunferencia de balén mas
grande.

Sin embargo, jtenga cuidado! No es beneficioso aumentar el tamario del balén
si le causa dolor o un malestar significativo. Los datos clinicos muestran que,
para una prevencién efectiva de las lesiones de nacimiento, es suficiente alcanzar
una circunferencia de balén de 25 cm (aproximadamente 10 compresiones).
iRecomendamos no ir mas alla para evitar lesiones! Si le preocupa que el balén
sea demasiado grande o no se siente bien, y se siente cémoda con el tamario
actual mas pequerio, esta perfectamente bien, y no hay necesidad de forzarse

a aumentar el tamario del balén. Lo méas importante es el control consciente
sobre los movimientos del balén dentro de la vagina y acostumbrar el canal

de parto para el futuro paso del nifio. Lo mismo aplica a un evento en el que la
expulsion de un balén méas grande que causa un gran dolor o incluso la posibi-
lidad de lesiones en el tejido circundante. En este caso, tampoco hay razén para
obligarse a aumentar el tamario del balén.

Siga la regla de siempre practicar con un tamario que sea tolerable y relativamente
agradable para su cuerpo y su mente. Nunca haga méas de lo que puede manejar,
no exponga su cuerpo al dolor y a lesiones. No se compare con otras madres en
la misma etapa del embarazo. Cada uno de nosotros es Unico y es importante es-
cuchar y respetar las limitaciones de nuestro cuerpo. Recuerde que las hormonas
que se liberan durante el parto tendran un gran impacto en las respuestas de su
cuerpo, por lo que no poder practicar con un balén més grande durante el emba-
razo no quiere decir que luego tendra dificultades para dar a luz a su bebé.

Puede usar la cinta métrica adjunta para verificar el tamafio de la circunferencia
del balén. Sin embargo, como se indicé anteriormente, jlos nimeros no son su
objetivo! El objetivo es ser una madre sana, tranquila y preparada que pueda con-
trolar el piso pélvico para garantizar un paso mas facil para el bebe, con minimo
dario para su propio cuerpo.
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Toda mujer debe saber que después de un parto vaginal y una cesérea, es nece-
sario continuar trabajando el piso pélvico. No solo el parto, sino todo el embarazo
puede causar una interrupcion de la integridad del piso pélvico, lo que conduce

a graves problemas con su funcion.

El uso constante del baldn luego de la sexta semana después del embarazo con-
tribuye positivamente a restaurar la funcién adecuada de los musculos del piso
pélvico y a prevenir la incontinencia. Las instrucciones de uso y el procedimiento
de ejercicio después de la sexta semana se pueden encontrar a continuacion.

Propiedades

El balén insertado en la vagina se infla facilmente con aire hasta un tamano cémo-
do deseado. Gracias a su forma y tamafio variables, se adapta de manera 6ptima
a la anatomia individual de cada mujer. El balon insertado de esta manera no debe
causar dolor u otras molestias. En caso de que la presién del balén se perciba de
forma desagradable o dolorosa, es posible reducir el tamafio en cualquier momen-
to liberando la vélvula de aire en el cuerpo de la bomba. Sin embargo, es conve-
niente presionar ligeramente el balén para sentir su posicion y resistencia durante
el ejercicio. Al activar y, por el contrario, relajar los musculos del piso pélvico, hay
un ligero movimiento del balén dentro de la vagina (hacia adentro y hacia afuera),
lo que proporciona una retroalimentacién muy importante sobre la calidad del
trabajo de los musculos del piso pélvico.

Informacion de seguridad
* Las mujeres después de dar a luz o con incontinencia deben consultar a sus gi-

necélogos, urélogos o fisioterapeutas sobre la idoneidad individual del ejercicio.

« Si ha decidido usar Aniball después de dar a luz, tenga en cuenta que puede hacer ejer-
cicio después del final de la sexta semanay cuando las lesiones del parto se han curado.

+ iNunca contenga la respiracién durante el ejercicio! (A excepcién de la tos
intencional mientras practica la resistencia al aumento de la presién).

« A veces puede sentir fatiga de los musculos pélvicos. Eso esté bien, y es una sefal
de que estas haciendo un buen ejercicio. Si la fatiga es tan fuerte que los miscu-
los casi no se pueden activar deje de hacer ejercicio.

» Nunca permita que un balén insertado e inflado sea expulsado directamente de
la vagina durante el ejercicio. Siempre recomendamos que lo suelte al tamafio
minimo con la valvula antes de retirarlo. Junto con la respiracion, relaje los muscu-
los del piso pélvico, tome el globo por el cuello de plastico y extraigalo lentamente
de la vagina, o deslicelo hacia afuera para que se deslice espontdneamente.

Recomendaciones para el uso de Aniball
« Para utilizar este dispositivo de manera efectiva y obtener los beneficios de sus es-
fuerzos, debe hacer ejercicio regularmente y con persistencia. El entrenamiento regu-
lar (es decir, 5-15 minutos cada dia) alivia el malestar en aproximadamente 3 meses.
* Aprenda a controlar los musculos de su piso pélvico durante el dia, incluso cuando
no esté ejercitando con el balén. Antes de toser o estornudar, imagine que sostiene
el balén hacia atrés y evite que se salga de la vagina. Esta activacion le ayudara
a controlar la pérdida de orina en una situacion estresante. ijNunca “fortalezca” su
piso pélvico interrumpiendo la miccién! jEste procedimiento incorrecto aumenta
el riesgo de infeccion del tracto urinario y puede provocar la interrupcion del
reflejo miccional que contribuye a la incontinencia!

Instrucciones de ejercicio

Debe hacer ejercicio al menos una vez al dia durante 5 a 15 minutos. Todos los
ejercicios deben realizarse con calma, lentamente y con la mayor precision posible
con este manual. Ejercite los musculos del piso pélvico con la vejiga vacia.

1. Posicion del cuerpo durante los ejercicios.
Comience con una posicién acostada sobre su espalda, doble las rodillas y apoye
los pies en el suelo. Coloque sus pies aproximadamente al ancho de sus caderas.
Si siente que su cabeza estd inclinada hacia atras, coloque una almohada delgada
o una toalla doblada debajo de su cabeza para que la columna cervical quede rec-
ta sin la cabeza inclinada hacia atras. Su espalda debe apoyarse cémodamente en
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la colchoneta sin doblarse o encorvarse. Puede dejar sus manos sueltas al costado
del cuerpo o colocarlas cémodamente en la parte inferior del abdomen.

2. Insercién del balon
Antes de introducir el baldn, reldjese y no se apresure. La vagina puede estar
seca y sensible; por lo que recomendamos aplicar un lubricante adecuado (ver
Precauciones de seguridad para el uso). Puede dejar el balén desinflado o inflarlo
ligeramente con 1-2 compresiones. Luego sostenga el balén por el cuello de plas-
tico e insértelo en la vagina. Si inserta el balén inflado y ahora se siente incémodo
dentro de la vagina, puede desinflarlo con una vélvula en el extremo de la bomba
hasta encontrar el tamario que le sea cémodo. Si ha insertado el balén y no siente
su ligera resistencia, le recomendamos que lo infle hasta un tamafio que le resulte
comodo pero que al mismo tiempo pueda sentir la resistencia del balén con las
paredes vaginales. Una vez que alcanza la sensacién éptima sin sentir presién o un
dolor incémodo, sintiendo la ligera resistencia del balén, puede comenzar con el
ejercicio. Realice los ejercicios que se describen a continuacion respetando para
su propio cuerpo.
Si esta cansada o tiene dolor de cabeza, témese un descanso en cualquier
momento durante su entrenamiento o termine su entrenamiento por hoy. No
debe sentir dolor durante ninglin momento del ejercicio.

3. Ejercicio de respiracion
En este ejercicio, aprendera a activar y liberar los musculos del piso pélvico en
cooperacién con su respiracion. Primero, reduzca la velocidad de la respiracién y
sea consciente de cada inhalacion y exhalacion individual.
Mientras inhala, imagine cémo su respiracién fluye a través de su pecho hasta el
abdomen y la parte inferior del abdomen. Visualice su aire inhalado llegando hacia
el drea muscular del piso pélvico, hasta el lugar donde el balén esta insertado. Si sus
palmas se colocan en la parte inferior de su abdomen o ingle, puede sentir el creciente
volumen interno en esta drea, que apunta a empujar suavemente el balén hacia afuera.
Mientras inhala, enséneles a los musculos del piso pélvico a que conscientemente se
relajen, para asi sentir que el balén se mueve hacia abajo como resultado de una pre-

sién suave. Sin embargo, no debe relajar los musculos demasiado para evitar expulsar
por completo el balén de la vagina (la meta es una liberacion consciente y controlada).
Con cada exhalacién, aprenda a agarrar el balén firmemente y muévalo hacia arri-
ba dentro de la vagina (activacién consciente de los musculos pélvicos). Al mismo
tiempo, el volumen interno del abdomen creado por la respiracion previa puede
reducirse. Es muy conveniente visualizar que el balén esta rodeado y apretado
solo por las paredes de la vagina, y no por el esfinter uretral o recto externo. Si es
posible, no contraiga los muisculos de las nalgas cuando intente comprimir el balén,
ni traiga el ombligo dentro del abdomen. Mientras exhala deje el area abdominal
relajada sin apretar (aprenda a trabajar solo con los mdsculos de la pelvis).

Inhale de nuevo con relajacién consciente de los musculos y soltando el balén, de
manera similar al ejercicio anterior. De acuerdo con su propio ciclo de respiracién
natural, alterne la inhalacién (libere la tensién y mueva el balén hacia abajo) con
la exhalacién (compresién activa del balén y un ligero movimiento hacia arriba).
La duracién de este ejercicio depende de su concentracién y la tasa de fatiga de
sus musculos. Inicialmente, intente repetir cada ciclo de inhalacién y exhalacion al
menos cinco veces; gradualmente, puede entrenar con hasta diez repeticiones.

4. Aumentar el tiempo de contraccién muscular
Durante este ejercicio aumentara la fuerza y la resistencia de sus musculos pélvicos.
Realice el ejercicio de la misma manera que el anterior (vea Ejercicio de respira-
cién) con una diferencia en la etapa de activacion (contraccién del balén), donde
prolonga conscientemente el agarre del balén para mantenerlo durante al menos
diez segundos (puede contar hasta diez). Mientras sostiene el balén, intente hacer
exhalaciones largas y continuas, o inhale nuevamente y exhale (pero, si es posible,
inténtelo sin perder el agarre del balén). Repita todo el ciclo de activacién continua
5-10 veces.

5. Resistencia al aumento de presion
El objetivo de este ejercicio es sobrellevar el gran aumento de la presion abdomi-
nal, que puede causar un aflojamiento no deseado del piso pélvico o una pérdida
de orina no deseada.
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Recuéstese sobre su espalda como en ejercicios anteriores. Mientras inhala, con-
duzca su respiracién hacia la parte inferior del abdomen y la ingle para aumentar
el volumen en esta drea. Ahora intente comprimir el balén al inhalar. Exhale y trate
de no perder el volumen obtenido y mantenga el balén apretado conscientemente
utilizando los musculos de la pelvis. Repita 5-10 veces.

Continue con la exhalacién mientras intenta toser al mismo tiempo, sin dejar que el ba-

I6n se deslice hacia abajo o incluso se salga de la vagina por completo. Repita 3—5 veces.

6. Relajacién
Preparese para la parte mas popular y relajante de su ejercicio, dedicado a relajar
y aflojar sus musculos pélvicos después de su previo fortalecimiento. Puede des-
inflar el balén primero y retirarlo con cuidado de la vagina (consulte Extraccién
del balén). Alternativamente, puede dejar el balén dentro de su vagina; esto no
esta mal. Con el balon aun insertado, sentira la relajacion de sus musculos pélvicos
con mayor intensidad; sin embargo, no deje que el balén insertado e inflado se sal-
ga de la vagina durante el ejercicio. Debe retirar el balon o dejar que se deslice
libremente, jsiempre desinflado!
Permanezca boca arriba, traiga sus rodillas hacia su cuerpo con las manos para que
sus pies dejen de tocar el suelo y coléquese en “forma de bolita”. Deje su cabeza
relajada sobre una almohada delgada o una toalla doblada. Ahora enfoque toda su
atencion en la fase de respiracion, imagine que toda el drea de su piso pélvico se ex-
pande y se extiende en todas direcciones como una flor floreciendo. Mientras exhala,
deje de contraer el balén y simplemente reldjese. Repita la inhalacién y deje que su
piso pélvico se abra de nuevo como una flor sin ni apretar ni empujar. Dedique mucho
tiempo al ejercicio de relajacion para que sus misculos tengan el tiempo suficiente
para relajarse. Por lo tanto, repita todo el ciclo de inhalacion-exhalacion 15-30 veces.

7. Extraccién del balon
Antes de retirar el balén de la vagina, se recomienda desinflar el balén al tama-
fio minimo utilizando la valvula. Inhale y relaje los musculos del piso pélvico, luego
agarre el balén por el cuello de pléstico y sdquelo de su vagina. Alternativamente,
deslicelo hacia afuera para que deslice por si solo. Luego lave el balén
(ver Precauciones de seguridad para el uso).

Puede encontrar mas informacién en: www.myaniball.com

Periodo de validez: indicado en la etiqueta y el embalaje del dispositivo médico.

Antes de su colocacion, limpie y desinfecte segun las instrucciones de uso.

Ultima revisién el: 30.10. 2024

RR Medical s.r.o.

Jihlavska 671/7, 664 41 Troubsko, Czech Republic
No. de IDENTIFICACI'ON: 01999541

E-mail: hello@myaniball.com

Fecha de caducidad
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Instrucdes

de utilizacdo
do dispositivo
meédico Aniball

Q 1. FINALIDADE PREVISTA DO Aniball

O dispositivo médico Aniball destina-se a preparagéo pré-natal, prevengéao de
lesdes perineais e incontinéncia urinaria de esforgo.

Propriedades

O Aniball é um dispositivo médico (doravante também referido como «balao»)
para o treino de relaxamento consciente e ativag&o (contragao) dos musculos do
paviment o pélvico da mulher adulta. O balao vai ajudar a descobrir o pavimento
pélvico e perceber como o trabalhar de forma eficaz no contexto da respiragao.
O Aniball é um dispositivo médico comprovado que ajuda efetivamente

a praticar o rel xamento consciente do pavimento pélvico no contexto da
respiragéo sem esforgo, e permite testar a posigao e a pressao apropriadas do
parto, estimula positivamente os musculos vaginais e melhora a elasticidade
do perineo durante a preparagao pré-natal. O resultado € que a fase de expulséo do
recém-nascido é facilitada, ajudando assim a evitar que o perineo rasgue ou seja cor-
tado. A utilizagao do dispositivo apds a sexta semana pés-parto contribui para

o fortalecimento da musculatura do pavimento pélvico, o que leva a redugéo da
incontinéncia no periodo posterior ao parto.

O Aniball consiste em:
1. Baldo insuflavel

2. Bomba mecaénica

3. Tubo

4. Adaptador de ligagao
5. Valvula de duas vias

A Leia as instrugdes seguintes cuidadosamente!
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A utilizagdo do baldo Aniball & limitado pela satide da mulher. Consulte um médico,
fisioterapeuta ou parteira para avaliar a adequacéo do exercicio e considerar as
contraindicagées:

Nao utilize o Aniball nas seguintes situagdes:

» gravidez de alto risco

« qualquer inflamagéo vaginal (infecciosa ou n&o infecciosa)

* qualquer sangramento vaginal

* presencga de condiloma ou outra patologia infecciosa na vagina ou na drea a volta desta

* leséo vaginal

* qualquer inflamagao causada por uma lamina

* prolapso uterino

* herpes genital

* patologias pré-cancerosas e tumorais do colo do Utero, da vagina ou da genitélia externa

« durante o puerpério pés-natal e nas primeiras seis semanas apds intervengdes e
operagdes ginecoldgicas (incluindo tratamento a laser genital)

Nos seguintes casos, devera ser extra cauteloso e consultar o seu médico:

* presencga de veias varicosa na vagina e na genitalia externa

* placenta baixa

« sensibilidade reduzida da vagina ou da genitalia externa (doenga neurolégica, ad-
ministragéo de analgésicos, abuso de édlcool e drogas)

* apés inflamagé&o vaginal tratada (a fragilidade vaginal persiste)

* ap6s cirurgia vaginal (as cicatrizes podem afetar negativamente a elasticidade vaginal)

- liquen escleroso da genitélia externa (doenga crénica da pele)

* cancro na area pélvica

* Antes da primeira e apés cada utilizagéo subsequente, lave bem o baldo de silicone
com sabao neutro sem dleo e 4gua morna — pelo menos a 40 °C/104 °F — por 1a 2
minutos e enxague em agua corrente. Posteriormente, € aconselhavel desinfetar
o baldo com um produto adequado para silicone. Realize a desinfegéo de acordo
com as instrugées do fabricante. Ou coloque o baldo em &gua a ferver por pelo
menos 5 minutos. Em seguida, deixe secar numa superficie limpa e lisa. Pode entéo
colocar o baldo no adaptador de plastico. O baldo encaixa-se no adaptador com
relativa firmeza, mas pode-se desencaixar e voltar a encaixar a qualquer momento.

* Ap6s cada utilizagéo, o baldo deve ser cuidadosamente lavado com sabao isento
de 6leo com pH neutro, enxaguado em dgua corrente morna, desinfetado com um
produto adequado e guardado no saco original.

« Se as pausas entre as sessdes de exercicio excederem os 5 dias, lave e desinfete ou
ferva o baldo novamente antes da préxima utilizagao.

* Em caso de duvida sobre a escolha do sabonete e desinfetante adequado, visite
0 Nosso site: www.myaniball.com

« Antes de inserir o baldo na vagina, € necessério verificar a sua integridade e funcio-
namento correto, insuflando-o utilizando a bomba para 20 bombeamentos. Faga
esta verificagédo antes de cada utilizagéo! Nunca utilize o produto em caso de
danos ou sinais de degradagéo do material! Em caso de danos no baléo, pode
adquirir uma pega de reposigéao.

* Para uma introdugéo confortével e segura, é aconselhavel lubrificar a superficie do
baldo utilizando exclusivamente lubrificantes a base de dgua adequados para uso
interno (contacto com as mucosas). Nao utilizar produtos ou preservativos que
contenham éleos. Os lubrificantes que nao s&o a base de dgua podem danificar
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o silicone, fazendo com que o baldo arrebente. Esteja ciente de que tais danos nao
serao considerados um defeito do produto no caso de uma reclamagao de garantia.

+ Se fizer qualquer tipo de massagem pélvica antes de exercitar os misculos do pavimento pélv-
ico com o Aniball, utilize um lubrificante adequado & base de 4gua em vez de 6leo de massagem.

» Recomenda-se a utilizagéo do Aniball a partir da 36. semana de gravidez até ao parto.

+ Se durante o exercicio sentir dor, ndo tente superar a dor, nem induza intencional-
mente a dor durante o exercicio. A dor ndo é um sinal de exercicio correto. O que
deve sentir € um agraddvel alongamento e activagdo muscular do pavimento pélvico.

+ N&o é necessério aumentar o tamanho do baléo a todo o custo durante a preparagao
pré-natal com o Aniball. Os dados clinicos mostram que, para uma prevencéo eficaz de
lesbes no parto, & suficiente atingir uma circunferéncia do baldo de 25 cm (aproximada-
mente 10 bombeamentos). Recomendamos que nao va além disso de forma a evitar lesées!

+ O baldo nunca deve sair da vagina muito rapidamente, por isso deve segura-lo pelo pescogo
de plastico. Um deslize rapido indica perda de controlo e pode resultar em ferimentos.

* Se sentir uma presséo e tenséo agudas ou desproporcionais na parte inferior
do abdémen, faga uma pausa ou pare o exercicio.

+ Durante o exercicio, € um erro comum encolher o umbigo para dentro do abdém-
en ou B na sua diregao. Este € um substituto inadequado que impede a verdadeira
ativagao profunda dos musculos pélvicos.

« Evite o contacto da bomba com a dgua ao lavar o balédo, pois a dgua pode impedir
o seu bom funcionamento.

+ Deixe sempre o baldo secar completamente apds cada lavagem.

» Guarde o dispositivo separadamente na bolsa original em local seco e néo
o exponha ao calor radiante ou a luz solar.

« Evite que o aparelho entre em contacto com objetos pontiagudos.

» Nao utilize na agua.

» Mantenha o aparelho fora do alcance das criangas.

+ Por razées de seguranga e higiene, o aparelho destina-se a ser utilizado ape-
nas por uma pessoal

hello@myaniball.com

Informagéo prévia

O Aniball é adequado para ser utilizado a partir do final da 36. semana de gravi-
dez. Faga o exercicio durante aproximadamente 15 a 30 minutos por dia. Este tem-
po e frequéncia de exercicio sdo apenas indicativos, cada mulher necessita de um
tempo individual para um relaxamento adequado. No inicio do exercicio, fique na
posigao que melhor lhe convier; por exemplo, deitada de costas com os joelhos
ligeiramente levantados, ajoelhada, deitada de lado, em pé ou agachada.

o] K

7

Introduzir o balédo (Q//\

Acomode-se na posigao escolhida e reserve g

alguns momentos para ficar calma e relaxada.

Durante o exercicio, lembre-se de permanecer

relaxada e evitar tensdo muscular ou espa-

smos musculares no pescogo, bragos, maos

ou nadegas. A capacidade de permanecer cal-

ma e relaxada (ndo apenas durante o exercicio Drasi het Kisine ventiel lichtjes met twee
seguinte, mas também durante o trabalho de vingers rond. Stop met draaien, zodra
parto) terd um impacto positivo signiﬁcativo u weerstand ondervindt. Draai het ventiel

niet vast. Het is uiterst gevoelig en werkt
na sua experiéncia de parto. als een verzegeling.
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O balao de silicone pode ser insuflado por 1—2 bombeamentos para dar alguma
resisténcia. Também é possivel introduzir o baldo completamente vazio. Para
introduzir com conforto e seguranga, recomenda-se humedecer a superficie do
baléo utilizando exclusivamente um lubrificante a base de dgua destinado ao
uso interno (ver Precaugdes de Seguranga de Utilizagao). Agora segure o balédo
por detrads do pescogo de plastico e empurre suavemente a parte arredondada
maior para dentro da vagina.

Uma vez introduzido, se o baldo n&o causar nenhuma dor ou sensagéo desagra-
dével, pode comegar a insufla-lo. E fornecida uma bomba com uma vélvula na
extremidade da tubagem para insuflar. Durante a insuflagéo, o volume do baléo
aumenta e a pressao dentro da vagina aumenta com ele. Esta presséo é causada
pela insuflagéo do baldo contra a parede vaginal, esticando os musculos circun-
dantes. Ird experimentar uma presséo muito semelhante durante o parto.

A insuflagdo necesséria depende de cada corpo. A primeira vez que utilizar

o Aniball, deve insuflar no méximo cinco vezes, incluindo os bombeamentos que
executou antes da introdugéo. Posteriormente, 8 medida que se sentir confor-
tavel com o Aniball, poderd aumentar o nimero de bombeamentos, mas sempre
com muito cuidado e pare sempre se sentir dor. Sempre que o baléo parecer
muito grande ou desagradavel, pode utilizar a valvula para libertar ar e reduzir
o volume.

Instrugées de exercicio
Permanega na posi¢cdo que selecionou para o exercicio..

1. Controlo consciente sobre o movimento do baldo

Ird aprender a controlar os movimentos do baléo dentro da sua vagina. O baldo pode,
dependendo da atividade dos misculos do pavimento pélvico, se mover dentro da
vagina, para fora ou para dentro. Se os musculos do pavimento pélvico estiverem ativa-
mente retraidos, o baléo fica mais profundo, mas se conseguir relaxar estes mtsculos
conscientemente, o baldo tera a oportunidade de se aproximar da entrada vaginal. Trei-
nar o movimento controlado para fora da vagina ira ajuda-la a se preparar para o parto.
Agora pode praticar estes movimentos conscientes. Ao expirar, tente apertar

o baléo utilizando os musculos do pavimento pélvico e sentir o seu movimento
(nesta altura o baldo deve estar a submergir mais profundamente na vagina).
Em seguida, inspire e relaxe os musculos (sinta o baléo a sair da vagina). O im-
portante é ganhar controlo sobre estes movimentos e perceber que apenas
os musculos pélvicos permitem que o balédo (assim como o bebé) desga pelo
canal do parto para fora. O objetivo deste exercicio ainda nao é expelir o balao
totalmente para fora da vagina. Repita todo o exercicio de puxar o balédo para
dentro e para fora dez vezes.

2. Expulsao do baldo
Relaxe novamente e passe gradualmente para a expulsdo do baldo.
Utilize o que aprendeu no exercicio anterior. Ao inspirar, relaxe os musculos do pavi-
mento pélvico e sinta o baldo saindo da vagina sem forgar. O objetivo do exercicio
é expelir o bal3o utilizando apenas a respiragéao (inspiragéo) e o relaxamento
consciente dos musculos pélvicos.
Ao expirar, tente simplesmente manter o baldao na mesma posigéo da fase de inspi-
rag&do e ndo o puxe mais profundamente para dentro da vagina. Com outra inspiragao,
solte o pavimento pélvico e mova o baldo um passo para baixo. Estd agora conscien-
temente expelindo o baléo até que o perineo se estique levemente e o baldo saia da
vagina. O baldo nunca deve sair da vagina muito rapidamente, por isso deve se-
guré-lo pelo pescogo de pléstico (tal como fez durante a introdugao). Se o balo sair
muito répido, isso indica uma perda de controlo e pode causar ferimentos. Até o seu
bebé sera segurado durante o parto, por isso sinta-se a vontade para segurar o Aniball.
A pressao, que cria conscientemente durante a expulséo, deve vir apenas da area
do pavimento pélvico. A tenséo do pescogo, ombros e m&os, assim como a con-
tragéo do abdémen e das nadegas, ndo € desejavel e indica uma fungéo incorreta do
pavimento pélvico durante a expulsdo. Nao expulsar o baldo com forga e contra dor.
Especialmente nos primeiros dias, pode esvazid-lo completamente e remové-lo com
cuidado.
Seja paciente e sé nos dias seguintes tente expulsar o baldo gradualmente com ajuda
da respiragao e experimentando diferentes posigdes que lhe funcionem melhor.
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3. Expanséo do baldo
Comecou a exercitar-se ap6s o final da 36.“ semana de gravidez e esta
a aproximar-se da data do parto a cada dia que passa. Portanto, é aconselhav-
el acostumar-se gradualmente a expelir uma circunferéncia maior do baléo..
No entanto, tenha cuidado! Nao € benéfico aumentar o tamanho do baldo se causar
dor ou desconforto significativo. Os dados clinicos mostram que, para uma prevengao
eficaz de leses no parto, € suficiente atingir uma circunferéncia do baldo de 25 cm
(aproximadamente 10 bombeamentos). Recomendamos no ir além disso de forma
a evitar lesdes! Se estiver preocupada com o facto de o baldo ser muito grande, e ndo
se sente bem com isso, e se sente confortavel com o tamanho atual, esta tudo bem, e
nao ha necessidade em aumentar o tamanho do baldo. O mais importante € o controlo
consciente dos movimentos do baldo dentro da vagina e se acostumar com o canal do
parto para a futura passagem do bébé. O mesmo se aplica quando a expulséo de um
baldo maior causa muita dor ou até mesmo a possibilidade de lesédo do tecido circun-
dante. Nesse caso, também n&o hé razao para aumentar o tamanho do baldo.
Siga a regra de se exercitar sempre com um tamanho tolerével e relativamente agra-
davel tanto para o corpo como para a mente. Nunca va mais além do que aquilo que
pode suportar, ndo exponha o seu corpo a dor ou leséo. Ndo se compare com outras
maées na mesma fase da gravidez. Cada um de nds € tinico e é importante ouvir e
respeitar as limitagdes do seu corpo. Lembre-se de que as hormonas que séo liberta-
das dentro do seu corpo durante o parto terdo um grande impacto nas respostas do
seu corpo — portanto, ndo poder praticar com um tamanho de baldo maior durante
a gravidez nao significa que tera dificuldades em dar a luz ao seu bebé.
Pode utilizar a fita métrica incluida para acompanhar o tamanho do baléo. Mas, mais
uma vez, os niimeros nao séo o seu objetivo! O objetivo é ser uma mae saudavel,
calma e pronta que possa controlar o pavimento pélvico para facilitar a passagem
do bebé com o minimo de les&o para o seu corpo.

Todas as mulheres devem saber que apds um parto vaginal e uma cesariana,

€ necessdrio continuar a trabalhar o pavimento pélvico. Ndo sé o parto, mas toda

a gravidez pode causar perda da integridade do pavimento pélvico, o que leva
a sérios problemas da sua fungéo. A utilizagao consistente do balado apds a sexta
semana apos a gravidez contribui positivamente para restaurar a fungéo adequada
dos musculos do pavimento pélvico e prevenir a incontinéncia. As instrugdes
de utilizagao e procedimento de exercicio apés a sexta semana podem ser
encontradas abaixo.

Propriedades

O Aniball depois de inserido na vagina é facilmente insuflado até ao tamanho
desejado que seja comfortavel. Devido & versatilidade do material, o Aniball adap-
ta-se na perfeigao & anatomia individual de cada mulher. O baléo introduzido desta
forma nao deve causar dor ou outro desconforto. Caso a pressédo do balédo seja
sentida de forma desagradavel ou dolorosa, € possivel reduzi-la a qualquer mo-
mento libertando a vélvula de ar no corpo da bomba. No entanto, uma leve presséo
do balao é desejavel para sentir a sua posigéo e resisténcia durante o exercicio.

Ao ativar e, inversamente, libertar os misculos do pavimento pélvico, existe um
leve movimento do baldo dentro da vagina (para dentro e para fora da vagina),
o que fornece um feedback muito importante sobre a qualidade do trabalho dos
musculos do pavimento pélvico.

Informagéo de seguranga
» As mulheres que deram a luz ou sofrem de incontinéncia devem consultar o seu gi-
necologista, urologista ou fisioterapeuta sobre a adequacgéo individual do exercicio.
« Se decidiu utilizar o Aniball apés o parto, tenha em mente que pode realizar o exer-
cicio o mais cedo possivel apés o final da sexta semana e desde que quaisquer
lesdes de parto tenham cicatrizado.
« Durante o exercicio, nunca sustenha a respiragao! (Exceto antes da tosse inten-
cional durante o treino de resisténcia a pressao).
* Por vezes, pode sentir fadiga nos musculos pélvicos. Isso € perfeitamente normal;
indica que esté a fazer o exercicio corretamente. Se a fadiga for tédo grande que néao
consegue ativar os musculos, pare o exercicio.
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* Nunca permita que um balao introduzido e simultaneamente insuflado seja
expelido diretamente para fora da vagina durante o exercicio. Recomendamos
sempre que o esvazie até ao tamanho minimo utilizando a vélvula antes de
remové-lo. Juntamente com a respiragao, relaxe os misculos do pavimento pélvico,
segure o balédo pelo pescogo de plastico e puxe-o lentamente para fora da vagina, ou
deslize-o de forma que deslize para fora espontaneamente.

Recomendagdes para a utilizagéo do Uniball

« Para utilizar este dispositivo de forma eficaz e colher os frutos do seu esforgo,
deve praticar e com persisténcia. O exercicio regular (todos os dias durante
5 a 15 minutos) alivia as dificuldades em aproximadamente trés meses.

» Aprenda a controlar os musculos do pavimento pélvico durante o dia, mesmo
quando né&o estiver a praticar com o baldo. Antes de tossir ou espirrar, imagine
que esta a apertar o balédo e evitando que este deslize para fora da vagina. Esta
ativagao ird ajuda-lo a regular a perda de urina numa situagéo dificil. Nunca tente
«fortalecer» o seu pavimento pélvico ao interromper a micgao! Este procedi-
mento incorreto aumenta o risco de infegéo do trato urinario e pode levar a
interrupgéo do reflexo da micgéao, o que contribui para a incontinéncia!

Instrugdes de exercicio

Deve praticar pelo menos uma vez por dia durante 5 a 15 minutos. Todos os
exercicios devem ser realizados com calma, devagar e o mais fiel possivel a estas
instrugdes. Exercite os musculos do pavimento pélvico com a bexiga vazia.

1. Posi¢édo corporal durante o exercicio
Comece com uma posigéao deitada de costas, dobre os joelhos e apoie os pés
no chéo. Coloque os pés na distancia da largura das ancas. Se sentir que a sua
cabega esta inclinada para trés, coloque uma almofada ou uma toalha dobrada, de
forma que a coluna cervical fique reta, sem dobrar para trés. As suas costas de-
vem apoiar confortavelmente no tapete sem dobrar ou arquear a parte inferior das
costas. Deixe as méaos soltas ao lado do corpo ou coloque-as confortavelmente na
parte inferior do abdémen.

2. Introduzir o baldo
Antes de introduzir o baléo, relaxe e ndo tenha pressa. A vagina pode estar seca
e sensivel; portanto, recomendamos a aplicagéo de lubrificante adequado (ver
Precaugdes de Seguranga de Utilizag&o). Pode deixar o baldo vazio ou insufla-lo
levemente (1 a 2 bombeamentos). Em seguida, pegue no balao por detras do
pescocgo de pléstico e introduza-o na vagina. Se inseriu o baldo insuflado e
agora sente uma pressao desconfortavel dentro da vagina, pode reduzir o seu
tamanho utilizando a vélvula na extremidade da bomba para obter um volume
confortével. Se inseriu o baldo, mas nao sente a mais leve resisténcia, recomen-
damos insufla-lo até um tamanho que seja confortavel para si, mas também que
a faga sentir uma leve resisténcia do balédo contra as paredes vaginais. Assim que
alcangar a sensagéo ideal sem presséo ou dor desconfortavel, mas ao mesmo
tempo uma leve resisténcia do baldo, pode comegar com o exercicio.Realize
os exercicios abaixo respeitando o seu corpo. Se estiver cansada ou com dor
de cabega, faga uma pausa a qualquer momento durante o exercicio ou
pare com o exercicio nesse dia. Nao deve sentir dor durante nenhum destes
exercicios.

3. Exercicio de respiragdo
Neste exercicio, ird aprender a ativar e libertar os musculos do pavimento pélvico
em coordenagao com a sua respiragao. Primeiro, diminua a respiragéo e fique
atenta as inspiragées e expiragées individuais.
Enquanto inspira, imagine a respiragéo fluindo através do peito até o abdémen e
a parte inferior do abdomén. Visualize o ar inalado atingindo os musculos do pavimen-
to pélvico, até ao local onde o baléo estd introduzido. Se as palmas das méos estive-
rem colocadas no abdémen ou na virilha, podera sentir o volume interno crescente
nessa area, que visa empurrar suavemente o baldo.
Ao inspirar, eduque os musculos do pavimento pélvico a relaxar conscientemente
para sentir o baldo a mover-se sob uma presséo suave na diregdo externa. No entanto,
nao deve soltar muito os musculos de forma a evitar expelir o baldao completamente
para fora da vagina, o objectivo é uma libertagao consciente e controlada do balao
sem que o balédoseja expelido da vagina.
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A cada expiragéo, aprenda a segurar firmemente o balédo e mové-lo para cima, mais
profundamente dentro da vagina (uma ativagéo consciente dos musculos pélvicos).
Ao mesmo tempo, o volume interno do abdémen criado pela inspiragéo anterior pode
diminuir novamente. E muito dtil visualizar o baldo comprimido pelas paredes vaginais,
néo pelos esfincteres uretrais externos ou retais. Tente ndo apertar os musculos das
nadegas ao tentar abragar o baldo, nem encolher o umbigo para dentro da barriga.

Ao expirar, deixe a regido abdominal relaxada sem a contrair (aprenda a utilizar
apenas os musculos pélvicos).

Inspire novamente com relaxamento consciente dos musculos e relaxamento do
baldo, semelhante ao exercicio anterior. De acordo com o seu préprio ciclo respira-
tério natural, alterne entre inspirar (libertar a tensdo e empurrar suavemente o baldo
para baixo) e expirar (agarrar o baldo ativamente e um leve movimento para cima).
A duragéo deste exercicio depende da sua concentragao e da taxa de fadiga dos seus
musculos. Inicialmente, tente repetir cada ciclo de inspiragéo e expiragao pelo menos
cinco vezes; gradualmente, pode treinar até dez repetigdes.

4. Prolongar o tempo de contragao
Durante este exercicio, ird aumentar a forga e a resisténcia dos misculos pélvicos.
Realize o exercicio da mesma forma que o anterior (ver Exercicio Respiratdrio)
com uma diferenga na etapa de ativagéo (contragéo do baldo), onde consciente-
mente prolonga a contragdo do balédo para segurélo por pelo menos dez segundos
(pode contar até dez). Enquanto segura o balao, tente fazer expiragdes longas e
continuas, ou inspirar novamente e expirar (mas, se possivel, tente sem perder
a contrag&o do baléo). Repita todo o ciclo de ativagéo continua 5—10 vezes.

5. Resisténcia contra o aumento da pressdo
O objetivo deste exercicio é gerir situagdes de pressdo abdominal excessiva, que podem
levar & libertagéo indesejada do pavimento pélvico ou perda de urina.
Assuma a posigao de decubito dorsal como nos exercicios anteriores. Ao inspirar,
leve a respiragéo para a parte inferior do abdémen e virilha para aumentar o volume
dessa area. Agora tente apertar o balédo ao inalar. Expire e tente nédo perder o volume
obtido e mantenha conscientemente o baldo apertado utilizando os musculos pélvicos.

Repita 5 a 10 vezes. Continue a expirar enquanto tenta tossir ao mesmo tempo, sem
deixar o balao deslizar para baixo ou para fora da vagina. Repita 3 a 5 vezes.

6. Relaxamento
Prepare-se para a parte mais popular e calmante do seu exercicio, dedicada
a relaxar e soltar os musculos pélvicos apds o fortalecimento anterior. Pode esva-
ziar o baldo primeiro e remové-lo cuidadosamente da vagina (consulte Remover

o baldo). Em alternativa, pode deixar o baldo dentro da vagina; isto ndo esté errado.

Com o baldo ainda introduzido, ira sentir o relaxamento dos musculos pélvicos de
forma mais intensa; no entanto, ndo deixe o baldo introduzido e insuflado escorre-
gar totalmente para fora da vagina durante o exercicio.

Deve-se retirar o baldo, ou deixa-lo sair livremente, sempre vazio!

Fique de costas, puxe os joelhos até o peito com as maos, para que os pés nao
toguem no chéo, e assuma a posigdo de uma «bola enrolada». Deixe a sua cabeca
descansar numa almofada fina ou toalha dobrada. Agora concentre-se na fase
de inspiragéo e imagine toda a édrea do seu pavimento pélvico se expandindo e
se estendendo em todas as diregées, como uma flor desabrochando. Ao expirar,
pare de apertar o baldo e simplesmente relaxe. Repita a inspiragédo e deixe seu
pavimento pélvico mais uma vez se abrir como uma flor, sem sinais de aperto ou
aperto forgado. Dedique muito tempo ao exercicio de relaxamento para dar aos
musculos tempo suficiente para relaxar. Portanto, repita todo o ciclo de inspiragao
e expiragéo 15 a 30 vezes.

7. Remover o balao
Antes de remover o baldo da vagina, recomendamos que o esvazie até ao
tamanho minimo utilizando a véalvula. Inspire e relaxe os musculos do pavimento
pélvico, depois pegue o balao pelo pescogo de plastico e puxe-o lentamente para
fora da vagina. Em alternativa, deslize-o para fora, para que saia sozinho. Continue
com a lavagem do bal&o, consulte Precaugdes de Seguranga de Utilizag&o.
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Pode encontrar mais informagées em: www.myaniball.com

Prazo de validade: indicado no rétulo e na embalagem do dispositivo médico.

Antes da eliminag&o, limpe e desinfete de acordo com as instrugdes de utilizagao!

Revisto em: 30.10. 2024
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Het medische hulpmiddel Aniball is bedoeld voor prenatale voorbereiding, preven-
tie van letsel aan het perineum en stress- urine-incontinentie.

Eigenschappen

Aniball is een medisch hulpmiddel (ook wel “ballon” genoemd) voor hetoefenen van
bewuste ontspanning en activering (samentrekking) van de bekkenbodemspieren
bij volwassen vrouwen. De ballon helpt om de bekkenbodem te ontdekken en te
leren hoe er effectief mee gewerkt kan worden in samenhang met de ademha-
lingstechnieken. Aniball is een bewezen effectief medisch hulpmiddel dat helpt om
de bewuste ontspanning van de bekkenbodem in de context van ademen zonder
geforceerd duwen te oefenen.

U kunt er de juiste geboortepositie en druk mee testen, de vaginale spieren stimu-
leren en de elasticiteit van het perineum tijdens de prenatale voorbereiding mee
verbeteren. Het resultaat is dat de persfase van de pasgeborene wordt verge-
makkelijkt, waardoor voorkomen wordt dat het perineum scheurt of moet worden
geknipt. Het gebruik van het apparaat na de zesde week postpartum draagt bij aan
de versterking van de bekkenbodemspieren, wat leidt tot een vermindering van
incontinentie bij de latere periode na de bevalling.

2
Aniball bestaat uit: \ 4 5 \
1. Opblaasbare ballon \ \
2. Mechanische pomp =
3. Buis —
4. Verbindingsstuk
5. Tweewegventiel \

A Lees de volgende instructies aandachtig door a.u.b.!

Het gebruik van de Aniball-ballon is afhankelijk van de gezondheid van de vrouw.
Raadpleeg een arts, fysiotherapeut of verloskundige om de geschiktheid van de
oefening te beoordelen en om de hierna vermelde contra-indicaties te overwegen.

Gebruik Aniball niet bij:

« zwangerschap met verhoogd risico

- vaginale ontstekingen (besmettelijke of niet-besmettelijke vaginitis)

« vaginale bloedingen

* bij condylomatose of een andere infectueuze aandoening in de vagina of de vaginastreek

« vaginaal letsel

« elke blaasontsteking

» baarmoederverzakking

* genitale herpes

* precancereuze en cancereuze pathologische aandoening van de baarmoederhals,
vagina of aan de buitenzijde van de genitalién

« tijdens het kraambed na de bevalling en in de eerste zes weken na een gynaecolo-
gischebehandeling of operatie (waaronder laserbehandeling van de genitalién)

Neem in de volgende gevallen extra voorzorgsmaatregelen en raadpleeg uw

arts voor het oefenen:

» aanwezigheid van spataderen in de vagina en de uitwendige geslachtsorganen

« bij een laaggelegen placenta (controleer dit bij uw gynaecoloog)

* bij verminderde gevoeligheid van uw vagina en de uitwendige genitalién (neurolo-
gische aandoeningen, gebruik van pijnstillers)

« na behandelde vaginale ontsteking (vaginale kwetsbaarheid blijft bestaan)

« na vaginale chirurgie (de littekens kunnen een negatieve impact hebben op de elasticiteitvan de vagina)

« bij lichen sclerosus van de uitwendige genitalién (chronische huidaandoening)

« kanker in het gebied van het bekken
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+ Voor het eerste en na elk volgend gebruik de siliconenballon grondig wassen met
olievrije pH-neutrale zeep en warm water — minimaal 40 °C / 104 °F — gedurende
1-2 minuten en spoel af onder stromend water. Vervolgens is het raadzaam om de
ballon te desinfecteren en een product gebruiken dat geschikt is voor siliconen.
Voer de desinfectie uit volgens de gebruiksaanwijzing. Of kook de ballon minstens
5 minuten in kokend water. Laat hem vervolgens drogen op een schoon en glad
oppervlak. U mag dan de ballon plaatsen op het plastic verbindingsstuk. De ballon
zit relatief strak op het verbindingsstuk, maar hij kan op elk moment losgemaakt
en opnieuw geplaatst.

Na elk gebruik moet de ballon grondig worden gewassen met pH-neutrale olievrije
zeep, afgespoeld onder warm stromend water, gedesinfecteerd met een geschikt
product en opgeslagen in een (de originele) tas.

Als de pauzes tussen trainingssessies langer zijn dan 5 dagen, was en desinfecteer
of kook de ballon dan opnieuw voor het volgende gebruik.

Bezoek onze website als u twijfelt over het kiezen van een geschikte zeep en onts-
mettingsmiddel: www.myaniball.com

Voordat u de ballon in de vagina duwt, moet u de kwaliteit en correcte functional-
iteit ervan controleren door hem met behulp van de pomp (20x pompen) op te
blazen. Voer deze controle uit vo6r elk gebruik! Gebruik het product nooit als
het beschadigd is of tekenen van materiaaldegradatie vertoond! Bij beschad-
iging van de ballon kan een reserveonderdeel worden aangeschaft.

« Voor comfortabel en veilig inbrengen is het raadzaam om het oppervlak van de ballon
te smeren met glijmiddelen, enkel op waterbasis, die geschikt zijn voor intern ge-
bruik (contact met slijmvliesmembranen). Gebruik geen producten of condooms
die olién bevatten. Glijmiddelen die niet op waterbasis zijn, kunnen de siliconen

beschadigen, waardoor de ballon kan barsten. Houd er rekening mee dat dergelijke
schade in het geval van een garantieclaim niet als een productdefect wordt beschouwd.
Als u een bekkenmassage doet voordat u uw bekkenbodemspieren traint met Ani-
ball, gebruik dan een geschikt glijmiddel op waterbasis in plaats van massageolie.
Aniball wordt aanbevolen voor gebruik vanaf het einde van de 36e week van de
zwangerschap tot de bevalling.

Probeer niet door de pijn heen te werken en probeer tijdens het sporten niet op-

zettelijk pijn op te wekken. Pijn is geen teken van een juiste manier van oefenen.
U moet het prettige gevoel krijgen dat uw spieren geactiveerd worden en zich
uitrekken.

Het is niet nodig om de ballonafmeting koste wat kost te vergroten tijdens de
prenatale voorbereiding met Aniball. Klinische gegevens tonen aan dat het voor
een effectieve preventie van geboorteletsels voldoende is om een ballonomtrek
van 25 cm te bereiken (ongeveer 10 pompjes). Om letsel te voorkomen, raden
we aan om niet verder te gaan!

De ballon mag nooit te snel uit de vagina glijden, dus houd hem vast bij de plas-
tic hals. Een snelle glijbeweging duidt op verlies van controle en kan leiden tot letsel.
« Als u een scherpe of onevenredige druk en spanning in uw onderbuik voelt,
neem dan een pauze of stop met trainen.

Tijdens het sporten is het een veelgemaakte fout om B in de buik te trekken of

uw bilspieren naar u toe trekken. Dit is een ongepaste beweging die een werkelijk
diepgaande activering van uw bekkenspieren belemmert.

Voorkom dat de pomp bij het wassen van de ballon met water in contact komt,
aangezien water er voor kan zorgen dat hij niet meer naar behoren functioneert.
Laat de ballon na elke wasbeurt altijd goed drogen.

Bewaar het apparaat afzonderlijk in de originele tas op een droge plaats en stel het
niet bloot aan stralingswarmte of zonlicht!

« Voorkom dat het apparaat in aanraking komt met scherpe voorwerpen.

» Gebruik de ballon niet in het water.

» Houd het apparaat buiten bereik van kinderen.

* Om veiligheids- en hygiénische redenen is het apparaat bedoeld voor gebruik
door één persoon!
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hello@myaniball.com

Informatie vé6r de training

Aniball is geschikt voor gebruik vanaf het einde van de 36e week van de zwanger-
schap. Train ongeveer 15-30 minuten per dag. Deze tijd en frequentie van de
training zijn slechts indicatief: elke vrouw heeft een bepaalde tijd nodig om goed
te kunnen ontspannen. Neem aan het begin van de oefening de positie in die
het beste bij u past, bijvoorbeeld lichtjes op uw rug liggen met geheven knieén,
geknield, liggend op uw zij, staand of gehurkt.

De ballon inbrengen CQ/\
N?@

Neem plaats in de door u gekozen positie en
gun uzelf een ppaar momenten om tot rust te

Draai het kleine ventiel lichtjes met twee
vingers rond. Stop met draaien, zodra

u weerstand ondervindt. Draai het ventiel
niet vast. Het is uiterst gevoelig en werkt
als een verzegeling.

komen en uzelf te ontspannen. Blijf tiidens het
trainen ontspannen en vermijd spierspanning of
spierspasmen in uw nek, armen, handen of billen.
Het vermogen om kalm en ontspannen te blijven
(niet alleen tijdens de volgende oefening, maar-
ook tijdens de bevalling) zal een significant posi-
tieve invioed op uw geboorte-ervaring hebben.

De siliconenballon kan 1-2 pompjes opgeblazen worden om hem wat stevigheid

te geven. Het is ook mogelijk om de ballon volledig leeg in te brengen. Om hem
comfortabel en veilig in te brengen, is het aanbevolen om het oppervlak van de
ballon te bevochtigen met glijmiddel op waterbasis bedoeld voor intern gebruik
(zie Veiligheidsmaatregelen bij gebruik). Nu kun u de ballon achter de plastic hals
vastpakken en voorzichtig het grotere ronde deel in de vagina duwen.

Als de ballon eenmaal ingebracht is en geen pijn of onaangenaam gevoel vero-
orzaakt, kunt u beginnen met pompen. Voor het opblazen is de pomp voorzien
met een ventiel aan het uiteinde van de slang. Tijdens het opblazen neemt het
volume van de ballon toe, net als de druk in de vagina. Deze druk wordt veroorzaakt
doordat de ballon tegen de vaginawand gaat drukken, waardoor de omringende
spieren uitgerekt worden. U zult tijdens uw bevalling een vergelijkbare druk ervaren.
Hoeveel pompjes nodig zijn is voor elk lichaam anders. De eerste keer dat u Aniball
gebruikt, mag u maximaal vijf keer pompen, inclusief het aantal malen pompen,
waarmee de ballon vé6r het inbrengen was opgeblazen. Als u vervolgens vertrouwd
bent geraakt met Aniball, kunt u het aantal pompen vermeerderen, maar altijd
met de grootste zorg. Stop altijd als u pijn voelt. Elke keer als de ballon te groot
lijkt of onaangenaam aanvoelt, kunt u het ventiel gebruiken om lucht te laten
ontsnappen en zo het volume ervan te verminderen.

Instructies voor oefeningen
Blijf in de positie die u voor de oefening heeft gekozen.

1. Bewuste controle over de beweging van de ballon
U leert de bewegingen van de ballon in uw vagina te controleren. De ballon kan,
afhankelijk van de activiteit van uw bekkenbodemspieren, ook de vagina uit of de
vagina in bewogen worden. Als de bekkenbodemspieren actief worden terug-
getrokken, zit de ballon dieper, maar als het u lukt om deze spieren bewust te
ontspannen, krijgt de ballon de kans om dichter bij de vaginale ingang te komen.
Training van de gecontroleerde beweging uit de vagina helpt u bij de voorbereiding
op uw aanstaande bevalling.
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U kunt deze bewuste bewegingen nu uitproberen. Probeer tijdens het uitademen in de
ballon met uw bekkenbodemspieren te knijpen en voel de beweging ervan (nu zou de
ballon dieper de vagina in moeten gaan). Adem vervolgens in en ontspan uw spieren
(voel de ballon uit de vagina gaan). Het belangrijkste is om controle te krijgen over
deze bewegingen en om u te realiseren dat alleen de bekkenbodemspieren de ballon
(evenals de baby) door het geboortekanaal naar buiten laten bewegen. Het doel van
deze oefening is om de ballon nog niet volledig uit de vagina te drijven. Herhaal de hele
oefening tien keer door de ballon naar binnen en naar buiten te bewegen.

2. De ballon uitdrijven
Laat opnieuw los en doe diit geleidelijk, zodat de ingebrachte ballon langzaam naar buiten komt.
Gebruik hiervoor wat u geleerd hebt bij de voorgaande oefening. Ontspan de bek-
kenspieren terwijl u inademt, en voel hoe de ballon uit uw lichaam komt zonder dit
te forceren. Het doel van de oefening is de ballon eruit te duwen door goed te
ademen (inademen) en door uw bekkenspieren bewust te ontspannen.
Probeer bij het uitademen de ballon op dezelfde plaats te houden en hem niet terug
in de vagina te trekken. Laat opnieuw de bekkenbodem los en beweeg de ballon weer
wat lager. Nu drijft u de ballon er op gecontroleerde wijze uit, tot de opening van de
vagina geleidelijk aan gespannen wordt en de ballon eruit getrokken kan worden.
De ballon mag niet te snel uit de vagina glijden, dus probeer hem op zijn plaats
te houden door de plastic hals vast te houden (op dezelfde manier als bij het in-
brengen). Snel uitpersen geeft aan dat er een verlies van controle is en dat kan bij de
bevalling tot letsel leiden. Ook zal uw baby bij de echte bevalling door de verloskun-
dige tegengehouden worden, dus houd ook de Aniball tegen.
De druk die u bewust zet tijdens het hele uitdrijvingsproces zou alleen uit het bek-
kengebied mogen komen, zet dus geen druk op uw hoofd. Het aanspannen van de
hals, schouders, handen, buik en billen is niet gewenst en geeft aan dat er verkeerd
gebruik gemaakt wordt van de bekkenbodemspieren tijdens de uitdrijving. Duw de
ballon er niet met kracht en pijn uit. Vooral de eerste dagen kun je de ballon hele-
maal leeg laten lopen en hem er voorzichtig uittrekken. Wees geduldig en probeer
pas de volgende dagen de ballon er geleidelijk uit te duwen met behulp van je adem-
haling en door verschillende posities uit te proberen die voor jou het beste werken

3. De ballon oppompen
U bent begonnen met oefenen na de 36ste week van de zwangerschap en de
bevalling komt steeds dichterbij. Het is daarom aan te raden om de omvang van de
ballon geleidelijk te vergroten en gewend te raken aan het oefenen met een grotere
omvang van de ballon.
Wees echter voorzichtig! Het is niet nodig om de omvang van de ballon te
vergroten als dat pijn of ongemak veroorzaakt. Klinische gegevens tonen aan
dat het voor een effectieve preventie van geboorteletsels voldoende is om een
ballonomtrek van 25 cm te bereiken (ongeveer 10 pompjes). Om blessures te
voorkomen raden we aan om niet verder te gaan!! Als u vindt dat de ballon te
groot is en als u zich daar niet goed bij voelt of als het oefenen ermee pijnlijk is,
dwing uzelf er dan niet toe om de ballon groter te maken. Het belangrijkste is dat
u bewuste controle krijgt over de bewegingen van de ballon binnenin de vagina
en dat u gewend raakt aan het geboortekanaal om de baby daar doorheen te
laten gaan. Hetzelfde geldt als het uitdrijven van een grotere ballon veel pijn vero-
orzaakt, waarbij zelfs het risico bestaat dat er letsel aan het omliggende weefsel
toegebracht wordt. In dat geval is er ook geen reden om uzelf te dwingen om het
volume van de ballon te vergroten.
Volg de regel om altijd te oefenen met een zodanige grootte, dat deze draaglijk
en relatief aangenaam is voor zowel uw lichaam als uw geest. Doe nooit meer aan
dan u aankan, stel uw lichaam niet bloot aan pijn of letsel. Vergelijk uzelf niet met
andere zwangere vrouwen die in dezelfde zwangerschapsfase zitten. Ledereen
is uniek en het is belangrijk dat we naar ons lichaam luisteren en de begrenzingen
ervan respecteren. Onthoud dat de hormonen die tijdens de bevalling in uw li-
chaam vrijkomen een enorme invlioed hebben op de reacties van uw lichaam — dus
als u tijdens de zwangerschap niet kunt oefenen met een grotere ballonafmeting,
betekent dit niet dat u moeite zult hebben om van uw baby te bevallen.
U kunt het bijgeleverde meetlint gebruiken om de grootte van de ballon bij te
houden. Maar nogmaals, cijfers zijn niet uw doel! Het doel is om een gezonde,
ontspannen en voorbereide moeder te zijn die de bekkenbodem kan beheersen
om een gemakkelijkere doorgang voor uw baby te bevorderen met een mini-
male kans op verwonding van uw eigen lichaam.
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Elke vrouw moet zich ervan bewust zijn dat het nodig is om na een vaginale bevalling of
een keizersnede door te gaan met het werken aan de bekkenbodem. Niet alleen de bev-
alling, maar de hele zwangerschap kan een verstoring van de werking van de bekkenbo-
dem veroorzaken, wat tot ernstige functionele problemen kan leiden. Consistent gebruik
van de ballon na de zesde week na de zwangerschap draagt positief bij aan het herstel
van de goede functie van de bekkenbodemspieren en het voorkomen van incontinentie.
Instructies voor gebruik en oefeningsprocedure na de zesde week vindt u hieronder.

Eigenschappen

De ballon die in de vagina wordt ingebracht, kan gemakkelijk met lucht worden
opgeblazen tot de gewenste comfortabele maat bereikt is. Dankzij zijn variabele
vorm en grootte past hij zich optimaal aan de individuele anatomie van elke
vrouw aan. De ballon die op deze manier wordt ingebracht, mag geen pijn of ander
ongemak veroorzaken. Als dat de ballondruk onaangenaam is of als pijnlijk wordt
ervaren, is het mogelijk om hem op elk moment te verminderen door de luchtven-
tiel op het pompje los te draaien. Een lichte ballondruk is echter wenselijk om de
positie ervan en de weerstand die hij biedt tijdens het sporten te voelen. Door de
bekkenbodemspieren te activeren en los te laten, beweegt de ballon lichtjes in de
vagina (naar binnen en naar buiten), wat een zeer belangrijke feedback geeft over
de kwaliteit van het werk van de bekkenbodemspieren.

Veiligheidsinformatie

* Vrouwen die zijn bevallen of die aan incontinentie lijden, dienen hun gynaecoloog, uroloog
of fysiotherapeut te raadplegen over de individuele geschiktheid van de oefening.

* Als u heeft besloten om Aniball na de bevalling te gebruiken, houd er dan rekening
mee dat u op zijn vroegst na het einde van de zesde week kunt trainen en
nadat eventuele bevallings-blessures zijn genezen.

* Houd tijdens het trainen nooit uw adem in! (Behalve voor het opzettelijk hoe-
sten tijdens de drukweerstandstraining).

* Soms kunt u vermoeidheid voelen in uw bekkenspieren. Dat is helemaal in orde;
het geeft aan dat u correct traint. Als de vermoeidheid zo groot is dat de spieren
niet geactiveerd kunnen worden, stop dan de oefening.

« Sta nooit toe dat een ingebrachte en tegelijkertijd opgeblazen ballon tijdens
het trainen rechtstreeks uit de vagina wordt gedreven. We raden u altijd aan
om deze met behulp van de ventiel tot het minimale formaat leeg te laten
lopen voordat u deze verwijdert. Ontspan tijdens de ademhaling de bekkenbo-
demspieren, pak de ballon vast bij de plastic hals en trek hem langzaam uit de
vagina, of beweeg hem naar buiten, totdat hij spontaan naar buiten glijdt.

Aanbevelingen voor het gebruik van Aniball

» Om dit apparaat effectief te kunnen gebruiken en de vruchten van uw inspannin-
gen te kunnen plukken, moet u regelmatig en met volharding trainen. Regelmatige
lichaamsbeweging (elke dag gedurende 5-15 minuten) verlicht de moeilijkheden
binnen ongeveer drie maanden.

* Leer uw bekkenbodemspieren overdag onder controle te houden, ook als u niet
met de ballon traint. Stel u voor dat u, voordat u gaat hoesten of niezen, in de
ballon knijpt en voorkomt dat deze uit de vagina glijdt. Deze activering helpt u bij
het reguleren van urineverlies in een inspannende situatie. Nooit uw bekkenbo-
dem “versterken” door het plassen te onderbreken! Deze verkeerde methode
verhoogt het risico op urineweginfectie en kan leiden tot verstoring van de
mictiereflex, wat bijdraagt aan incontinentie!

Instructies voor oefeningen

U moet gedurende 5-15 minuten minstens één keer per dag sporten. Alle oefenin-
gen moeten kalm, langzaam en zo goed mogelijk volgens deze instructies worden
uitgevoerd. Train uw bekkenbodemspieren met een lege blaas.

1. Lichaamshouding tijdens het trainen
Begin met een houding liggend op uw rug, buig uw knieén en veranker uw voeten
op de grond. Plaats uw voeten op heupbreedte van elkaar. Als u voelt dat uw
hoofd achterover leunt, legt u er een kussen of een opgevouwen handdoek onder,
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zodat de cervicale wervelkolom recht is, zonder achterover te buigen. Uw rug moet
comfortabel op de mat rusten zonder een buiging of boog in uw onderrug. Laat uw
handen losjes langs uw lichaam liggen of plaats ze comfortabel op uw onderbuik.

2. De ballon inbrengen
Ontspan en haast u niet voordat de ballon wordt ingebracht. De vagina kan droog
en gevoelig zijn; daarom raden we aan om een geschikt glijmiddel aan te brengen
(zie Veiligheidsmaatregelen bij gebruik). U kunt de ballon leeg laten lopen of met
1-2 pompjes een beetje opblazen. Pak dan de ballon achter de plastic hals en duw
die in de vagina. Als u de ballon opgeblazen hebt ingebracht en nu een onaan-
gename druk in uw vagina voelt, kunt u de ballon verkleinen met behulp van het
ventiel aan het uiteinde van de pomp om een comfortabel volume te krijgen. Als
u de ballon heeft ingebracht, maar de lichte weerstand niet voelt, raden we u aan
hem op te blazen tot een maat die comfortabel voor u is, maar waarbij u ook een
lichte weerstand van de ballon tegen de vaginawanden voelt. Zodra
u een optimaal gevoel bereikt, geen ongemakkelijke druk of pijn voelt, maar wel een
lichte weerstand van de ballon, dan kunt u met de oefening beginnen. Doe met zorg
voor uw eigen lichaam de onderstaande oefeningen.
Als u moe bent of hoofdpijn heeft, kunt u op elk moment tijdens de training een pauze nemen
of stoppen met de training voor die dag. U mag tijdens deze oefeningen geen pijn voelen.

3. Ademhalingsoefening
In deze oefening leert u uw bekkenbodemspieren te activeren en los te laten in
codrdinatie met uw ademhaling. Ten eerste: vertraag uw ademhaling en let op in-
en uitademing.
Stel u tijdens het inademen voor dat uw adem door uw borst naar beneden naar
uw buik en onderbuik stroomt. Visualiseer dat de ingeademde lucht de bekkenbo-
demspieren bereikt, helemaal tot aan de plaats van de ingebrachte ballon. Als u uw
handpalmen op uw buik of lies plaatst, kunt u het groeiende volume in dit gebied
voelen dat erop gericht is de ballon voorzichtig naar buiten te duwen.
Leer tijdens het inademen uw bekkenbodemspieren bewust te ontspannen, om de
ballon onder de lichte druk naar buiten te voelen bewegen. U moet uw spieren

echter niet te veel ontspannen om te voorkomen dat de ballon volledig uit de
vagina komt (het doel is een bewuste en gecontroleerde ontspanning).

Leer bij elke uitademing de ballon stevig vast te knijpen en deze dieper in de vagi-
na naar boven te bewegen (een bewuste activering van de bekkenspieren). Tegeli-
jkertijd kan het inwendige volume van de buik, gecreéerd door de vorige inademing,
weer minder worden. Het is erg handig om de ballon te visualiseren die door de
vaginale wanden wordt samengedrukt, niet door de externe urethrale of rectale slu-
itspieren. Probeer uw bilspieren niet aan te spannen wanneer u de ballon probeert
in te knijpen, noch om uw navel in uw buik te trekken. Laat tijdens het uitademen
de buikstreek ontspannen (leer alleen uw bekkenspieren te gebruiken).

Adem opnieuw in door de spieren bewust te ontspannen en de ballon los te laten,
net zoals bij de vorige oefening. Wissel net zoals bij uw eigen natuurlijke adem-
halingscyclus, het inademen (de ballon loslaten en hem zachtjes naar beneden
duwen) en uitademen (actieve greep van de ballon en lichte opwaartse beweging)
af. De duur van deze oefening is afhankelijk van uw concentratie en de mate van
vermoeidheid van uw spieren. Probeer in eerste instantie elke inadem-uitademcy-
clus minstens vijf keer te herhalen; uiteindelijk kunt u tot tien herhalingen trainen.

4. Verlenging van de knijptijd
Tijdens deze oefening vergroot u de kracht en het uithoudingsvermogen van uw
bekkenspieren.
Voer de oefening op dezelfde manier uit als de vorige (zie Ademhalingsoefening)
met één verschil in de activeringsfase (grip van de ballon), waarbij u bewust het
knijpen van de ballon verlengt om deze minimaal tien seconden vast te houden
(u mag tot tien tellen). Terwijl u de ballon inknijpt, probeert u ofwel lang en onon-
derbroken uit te ademen, of opnieuw en in en uit te ademen (maar probeer het
indien mogelijk zonder de grip van de ballon te verliezen). Herhaal de hele cyclus
van constante activering 5-10 keer.

5. Weerstand tegen verhoogde dru
Het doel van deze oefening is om situaties van overmatige buikdruk, die kunnen leiden
tot ongewenst loslaten van de bekkenbodem of urineverlies, te beheersen.
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Ga op de rug liggen zoals bij eerdere oefeningen. Leid tijdens het inademen uw adem-
haling naar de onderbuik en lies om het volume van dit gebied te vergroten. Probeer nu
bij het inademen in de ballon te knijpen. Adem uit en probeer het verkregen volume niet
te verliezen. Houd de ballon bewust samengeknepen met uw bekkenspieren. Herhaal
5-10 keer. Ga door met uitademen, terwijl u tegelijkertijd probeert te hoesten, zonder
de ballon naar beneden of helemaal uit de vagina te laten glijden. Herhaal 3-5 keer.

6. Ontspanning
Bereid u voor op het meest populaire en kalmerende deel van uw oefening, gewijd aan
het ontspannen en losmaken van uw bekkenspieren na hun eerdere aanspanning. U kunt
de ballon eerst leeg laten lopen en deze voorzichtig uit de vagina halen (zie De ballon
verwijderen). U kunt de ballon ook in de vagina laten; dit is niet verkeerd. Met de ballon er
nog in, voelt u de ontspanning van uw bekkenspieren intenser; laat tijdens de oefening de
ingebrachte en opgeblazen ballon echter niet helemaal uit de vagina glijden. U moet de
ballon altijd in leeggelopen toestand verwijderen of hem los naar buiten laten glijden!
Blijf op uw rug liggen, trek uw knieén met uw handen naar uw lichaam toe, zodat uw
voeten de grond niet meer raken en zodat u in een “opgerolde bal"-positie ligt. Laat
uw hoofd comfortabel rusten op een kussen of een gevouwen handdoek. Richt uw
aandacht nu op de inademfase, waarbij u zich inbeeldt dat het hele gebied van de
bekkenbodem zich uitzet en zich in alle richtingen uitbreidt zoals een bloeiende bloem.
Stop tijdens het uitademen met het knijpen in de ballon en ontspan uzelf gewoon. Her-
haal de inademing en laat uw bekkenbodem weer opengaan als een bloem zonder hem
aan te spannen of er geforceerd mee te knijpen. Besteed veel tijd aan de ontspannende
oefening om uw spieren voldoende tijd te geven om zich te ontspannen. Herhaal daar-
om de hele inadem- uitademingscyclus 15-30 keer.

7. Verwijderen van de ballon
Voordat de ballon uit de vagina gehaald wordt, laat u hem leeg lopen tot de min-
imale grootte door de ventiel open te draaien. Ontspan de bekkenbodemspieren
bij het inademen, neem de ballon bij de plastic hals en trek hem dan langzaam uit de
vagina of laat hem gewoon naar buiten glijden. Reinig vervolgens de ballon
(zie Veiligheidsmaatregelen bij gebruik).

U kunt meer informatie vinden op: www.myaniball.com

Houdbaarheid: aangegeven op het etiket van het medische hulpmiddel en
de verpakking.

Voorafgaand aan het weggooien, reinigen en desinfecteren volgens de gebruiksaanwijzing!

Herzien op: 30.10. 2024
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Kayttéohjeet
laakinnalliselle
Aniball-laitteelle
Aniball

Q 1. ANIBALLIN KAYTTOTARKOITUS

Laakinnallinen Aniball-laite on tarkoitettu synnytykseen valmistautumiseen, valili-
han repeytymien ennaltaehkaisyyn seka virtsankarkailuun.

Ominaisuudet

Aniball on laakinnallinen laite (johon tasta eteenpain viitataan “ilmapallona”)
aikuisen naisen lantionpohjan lihasten tietoisen rentouttamisen harjoitteluun seka
aktivointiin (supistamiseen). llmapallo auttaa lantionpohjan lihasten I6ytéamisessa ja
niiden kayttamisessa tehokkaasti yhdessa hengityksen kanssa.

Aniball on laakinnallinen laite, joka tehokkaasti auttaa lantionpohjan lihasten tie-
toisen rentouttamisen harjoittelua yhdessé hengityksen kanssa ilman pakotettua
ponnistusta ja sopivan synnytysasennon |0ytamista. Valineen aiheuttama paine
stimuloi lantionpohjan lihaksia seké parantaa vélilihan elastisuutta synnytykseen
valmistautuessa. Harjoittelun tuloksena vauvan tydntaminen ulos helpottuu, mika
ehkaisee valilihan repeamista tai auttaa valttamaan leikkausta. Valineen kaytto
kuusi viikkoa synnytyksen jalkeen auttaa vahvistamaan lantionpohjan lihaksia, mika
vahentaa virtsankarkailua synnytyksesta toivuttaessa.

Aniball

1. Taytettava ilmapallo
2. Mekaaninen pumppu
3. Letku

4. Liitin

5. Kaksisuuntainen vent

A Lue seuraavat ohjeet huolella lapi!
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Naisen terveydentila voi rajoittaa Aniballin kdyttoa. Keskustele laakérisi, fysiotera-
peuttisi tai katildsi kanssa harjoitusten sopivuudesta sinulle ja mahdollisista kayttoa
estavista tekijoista.

Ala kayta Aniballia seuraavissa tapauksissa:

* korkean riskin raskaus

» ematintulehdus (tarttuva tai ei-tarttuva)

* verenvuoto emattimestéa

*» kondylooma tai muu tarttuva sukupuolitauti eméattimessa tai emattimen suulla

» ematinvaurio

« virtsarakontulehdus

* kohdunlaskeuma

* genitaaliherpes

+ kohdunkaulan, eméattimen tai ulkosynnyttimien solumuutokset

» ensimmaisen kuuden viikon aikana synnytyksen, gynekologisen toimenpiteen tai
leikkauksen (mukaan lukien sukuelinten laserhoito) jalkeen

Seuraavissa tapauksissa sinun tulee olla erityisen varovainen ja pu-

hua laakarisi kanssa:

* suonikohjuja eméattimessa tai ulkosynnyttimissa

* etinen istukka

« emattimen ja ulkosynnyttimien alentunut herkkyys (neurologisen sairauden, séarky—
laékkeiden kayton tai alkoholin tai huumeiden véarinkdytén seurauksesta)

+ hoidetun ematintulehduksen jalkeen (emétin edelleen herkka)

« emattimen leikkaushoito (arpeutuminen voi vaikuttaa eméattimen elastisuuteen)

« valkojakala eli lichen sclerosus (krooninen ihosairaus) ulkosynnyttimissé

* syopa lantion alueella

« Ennen ensimmaisté kayttoa ja jokaisen kayttokerran jalkeen pese silikoninen
ilmapallo huolella kayttaen 6ljytontéa pH-neutraalia saippuaa ja lammintéa vetta
(vahintaan 40°C) 1-2 minuuttia. Huuhtele juoksevan veden alla. Tamén jélkeen on
suositeltavaa desinfioida ilmapallo silikonille tarkoitetulla tuotteella. Suorita de-
sinfiointi valmistajan ohjeiden mukaisesti. Voit my&s keittaa ilmapalloa kiehuvassa
vedessa vahintaan 5 minuuttia. Aseta ilmapallo kuivumaan kuivalle ja tasaiselle
pinnalle. Voit kiinnittaa kuivan ilmapallon muoviseen liittimeen. limapallo kiinnittyy
liittimeen tiukasti, mutta sen voi irrottaa ja kiinnittda uudelleen milloin vain.

» Jokaisen kayttokerran jalkeen tulee ilmapallo pesté huolellisesti 6ljyttomalla,
pH-neutraalilla saippualla, huuhdella lampimalla ja juoksevalla vedella, desinfioida
soveltuvalla tuotteella ja sailyttéa (alkuperaisessé) pussissa.

« Jos tauko harjoitusten valilla on yli viisi paivaa, pese ja desinfioi tai keité ilmapallo
ennen seuraavaa kayttokertaa.

« Jos olet epéavarma siitd, minkalainen saippua tai desinfiointiaine soveltuu tuotteelle,
vieraile kotisivuillamme: www.myaniball.com

« Ennen iimapallon asettamista emattimeen on vélttdméatonta tarkistaa, etta tuote
on ehja ja toimii oikein tayttamalla sitd 20 pumppauksen verran pumppua kayt-
taen. Suorita tama tarkastus ennen jokaista kayttokertaa! Ala koskaan kayta
vahingoittunutta tai hapertunutta tuotetta! Jos ilmapallo on vioittunut, on
siihen ostettavissa varaosia.

« llmapallon pintaa on suositeltavaa voidella vain sisaiseen kayttéén (limakalvo-
kontakti) soveltuvalla vesipohjaisella liukuvoiteella, jotta sisdan asettaminen on
miellyttavaa ja turvallista. Ala kayta tuotteita tai kondomeja, jotka sisaltavat 6ljya.
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Ei-vesipohjaiset liukuvoiteet voivat vahingoittaa silikonia, miké voi johtaa iimapallon puh-

keamiseen. Takuuvaatimuksen yhteydessa tamankaltaista vauriota ei tulkita tuotevirheeksi.

+ Jos harjoitat mink&anlaista lantion alueen hierontaa ennen lantionpohjan lihasten harjoitte-
lua Aniballin avulla, kéyta soveltuvaa vesipohjaista liukastetta hierontadljyn sijasta.

* Aniballia suositellaan kaytettavan 36:n raskausviikon lopusta synnytykseen saakka.

- Ala jatka harjoituksia, jos tunnet kipua tai kipu yltyy harjoitusten aikana. Kipu
ei ole merkki oikeasta harjoittelutavasta. Sinun tulisi tuntea miellyttavaa veny-
tysta ja vetoa lihasten aktivoitumisesta.

* Synnytystéa edeltavan harjoittelun aikana Aniball-ilmapallon koon ei ole tarpeellista
kasvaa jatkuvasti. Kliininen data osoittaa, etté synnytyksen aiheuttamien repedmien te-
hokkaaksi ennaltaehkaisyksi on riittavas, jos ilmapallon ympéarysmitta on 25 cm (noin
10 pumppausta). Suosittelemme, etta et ylita tata kokoa vammojen valttamiseksi!

* limapallon ei koskaan tulisi luiskahtaa ulos emattimesta liilan nopeasti. Imapalloa
pois ottaessa tulisi sinun pitaa kiinni muovisesta kaulaosasta. Nopea ulos liukuminen
viittaa lihasten hallinnan menettamiseen ja voi johtaa loukkaantumiseen.

+» Jos tunnet teravaa tai epasuhtaista painetta tai kireytta alavatsassa, pida
harjoittelusta taukoa.

« Harjoittelun aikana yleinen virhe on vetaa vatsaa tai pakaralihaksia sisaan. Tama
on vaara tapa ja estéa lantion lihasten syvan aktivoinnin.

* Pestessasi ilmapalloa valta pumppuosan kastelemista. Vesi voi estdd pumppua
toimimasta oikein.

» Anna ilmapallon kuivua kunnolla jokaisen pesukerran jalkeen.

« Sailyta valinetta erillaan alkuperaisesséa pakkauksessa kuivassa paikassa.

Valta laitteen sailyttamista auringonvalossa tai lammossa.

« Valta valineen joutumista kosketuksiin teravien esineiden kanssa.

« Ala kayta valinetta vedessa.

« Pida valine lasten ulottumattomissa.

* Turvallisuus- ja hygieniasyista véline on tarkoitettu vain yhden ihmisen kéytto6n!

hello@myaniball.com

Lue ennen kayttéa

Aniball soveltuu kayttéén 36. raskausviikon lopulta eteenpéain. Harjoittele n. 15-30
minuuttia paivittain. Mainitut harjoitteluajat ja -vélit ovat vain suuntaa antavia. Jokainen
tarvitsee yksiléllisen ajan rentoutuakseen kunnolla. Harjoittelun aluksi mene itsellesi
parhaiten sopivaan asentoon. Voit esimerkiksi olla selinmakuulla polvet hieman koukus-

sa, polvillasi, maata kyljellési, seista tai kyykistya.
limapallon asettaminen paikalleen

/ K
Asetu valitsemaasi asentoon ja anna itsellesi %
neena ja vélttdmaan lihasten jannittamista nis-

hetki rauhoittua ja rentoutua.
Harjoittelun aikana pyri pysymaan rentoutu-

kassa, kédsivarsissa, kdsissé tai pakaroissa. Kyky
pysya rauhallisena ja rentoutuneena (ei vain

harjoittelun aikana, vaan my&s synnytyksessé)
vaikuttaa positiivisesti synnytyskokemukseesi.

Kaanna pienta rengasta kevyesti kahta
sormea kayttaen. Lopeta kaantaminen heti
kun tunnet vastusta. Ala kirista. Venttiili on
erittain herkka ja toimii tiivisteena.
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Voit tayttaa silikoni-ilmapalloa 1-2 pumppauksen verran saadaksesi siihen hieman
vastusta. Voit my0s laittaa ilmapallon sisaasi taysin tyhjana. Jotta sisdan asettami-
nen ei tuntuisi epdmukavalta ja olisi turvallista, on suositeltavaa kostuttaa ilmapallo
sisdiseen kayttéon soveltuvalla vesipohjaisella liukuvoiteella (ks. Aniballin kayttéén
liittyvat varotoimenpiteet). Ota kiinni ilmapallosta muovisen kaulan kohdalta ja
tyénna isompi, pyéredmpi osa hellavaraisesti emattimeen.

Kun ilmapallo on siséll3, eika aiheuta kipua tai epdmukavuuden tunteita, voit alkaa
tayttdmaan sité. Letkulla ja liittimella varustettu pumppu on tarkoitettu ilmapallon
tayttamiseen. Tayttamisen aikana ilmapallon koko kasvaa ja paine emattimen sisalla
voimistuu. Paine johtuu ilmapallon paisumisesta eméattimen seindmaa vasten, mika
venyttaa ymparoivia lihaksia. Tulet tuntemaan vastaavaa painetta synnyttaessasi.

Se miten paljon ilmapalloa tulee tayttaa on yksilollista kehollesi. Ensimmaisella
kayttokerralla maksimimaaran tulisi olla viisi pumppausta. Téhan lasketaan mukaan
mahdolliset pumppaukset jo ennen kuin ilmapallo on sisallasi. Myéhemmin, kun olet
tottunut Aniballiin, voit lisétd pumppausten maaraa varovaisesti. Lopeta ilmapallon
taytto, jos tunnet kipua. Jos ilmapallo tuntuu liian isolta tai epamukavalta, voit
vapauttaa ilmaa ja pienentéa ilmapallon kokoa venttiilin avulla.

Harjoitusohjeet
Pysy siind asennossa, jonka olet valinnut harjoitukselle.

1. llmapallon liikehdinnén tietoinen hallinta
Opit hallitsemaan ilmapallon likehdintda eméttimessési. Lantionpohjan lihastesi
aktiivisuudesta riippuen ilmapallo voi liikkua joko ulos- tai sisddnpdin eméttimes—
sdsi. Jos aktiivisesti jannitat lantionpohjan lihaksiasi, iimapallo on syvemmalla. Jos
onnistut tietoisesti rentouttamaan lihaksesi, ilmapallo voi liikkua Iahemmés kohti
emattimen suuaukkoa. llmapallon tietoinen liikuttaminen eméttimen suuaukolle
auttaa sinua valmistautumaan tulevaan synnytykseen.
Voit nyt kokeilla naité tietoisia liikkeita. Uloshengittaessa yrita puristaa ilmapalloa
lantionpohjan lihaksillasi ja tuntea ilmapallon liike (nyt sen tulisi liikkua syvemmal-
le eméattimeesi). Seuraavaksi hengita siséan ja rentouta lihaksesi (tunnet kuinka

ilmapallo likkuu ulos emattimesta). On tarke&é saada ilmapallon liikkeet hallintaan
ja ymmartaa, ettd vain lantionpohjan lihakset sallivat iimapallon (ja myéhemmin
vauvan) liikkumisen synnytyskanavaa alaspain. Taméan harjoituksen tavoitteena ei
viela ole ponnistaa ilmapalloa kokonaan ulos emattimesta. Toista tdama ilmapallon
sisédan- ja ulos-harjoitus 10 kertaa.

2. llmapallon tyéntaminen kokonaan ulos
Rentoudu uudestaan ja siirry véhitellen tyéntéaméén ilmapallo kokonaan ulos.
Hyédynné edellisesta harjoituksesta oppimaasi. Siséan hengittaessa rentouta lan-
tionpohjan lihakset ja tunnet, kuinka ilmapallo tulee ulos sisaltasi ilman voimallista
ponnistamista. Taméan harjoituksen tarkoituksena on tyéntaa ilmapallo koko-
naan ulos pelkastaan hengityksesi (sisdanhengitys) ja tietoisen lantionpohjan
lihasten rentouttamisen avulla.
Ulos hengittaessa pyri pitamaan ilmapallo samassa kohdassa aléka anna sen liikkua
syvemmalle eméttimeen. Sisdan hengittaessa rentouta lantionpohja ja liikuta ilma-
palloa hieman alemmaksi. Liikutat nyt ilmapalloa tietoisesti ulospéain kunnes valiliha
venyy hieman ja ilmapallo tulee ulos emattimesta. limapallon ei tulisi luiskahtaa
ulos lilan nopeasti; pidathéan siis kiinni sen muovisesta kaulaosasta (kuten teet
asettaessasi iimapalloa sisélle emattimeen). limapallon nopea liukuminen ulos viit-
taa lihasten hallinnan menettédmiseen ja voi johtaa loukkaantumiseen. Vauvaasikin
pidellaan synnytyksen aikana, joten voit vapaasti tarttua myos Aniballiin.
Ulostydntamisen aiheuttaman paineen tulisi tuntua vain lantionpohjan alueella.
Niskan, hartioiden tai kdsien jannittyminen tai vatsalihasten ja pakaroiden supista-
minen ei ole toivottua ja viittaa lantionpohjan vaaraan toimintaan ilmapalloa ulos
tyonnettaessa. Ala tyénna ilmapalloa ulos vakisin ja kipua tuottavalla tavalla.
Etenkin ensimmaisina paivina voit tyhjentada sen kokonaan ja vetaa sitten varovasti
ulos. Ole karsivallinen ja yrité seuraavina paivina tyontaa pallo ulos hengityksen
avulla ja kokeillen erilaisia, hyvalta tuntuvia asentoja.

3. limapallon paisuttaminen
Olet alkanut harjoittelemaan 36. raskausviikon lopulla ja synnytyspéivé lahenee péivéa péi-
Vélta. Siksi on suositeltavaa asteittain totutella suuremman ilmapallon ulostyéntémiseen.
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Ole kuitenkin varovainen! Imapallon suurentaminen ei ole tarkoituksenmukais-
ta, jos se aiheuttaa kipua tai merkittavaa epamukavuutta. Kliininen data osoittaa,
ettd synnytyksen aiheuttamien vaurioiden ennaltaehkaisemiseksi ilmapallon ym-
pérysmitaksi riittda 25 cm (n. 10 pumppausta). Vaurioiden valttamiseksi emme
suosittele, etta ylitat tata ymparysmittaa! Jos koet, etté ilmapallo on liian suuri
tai pienempi koko olisi sinulle sopivampi, ei huolta — sinun ei tarvitse vakisin suu-
rentaa ilmapalloa. Kaikista tarkeinta on tietoinen ilmapallon hallinta eméattimessa
ja tuntuman saaminen synnytyskanavaan lapsen tulevaa syntymaa ajatellen.
Tama patee myds, jos isomman ilmapallon tyéntdminen ulos aiheuttaa suurta kipua
tai jopa vaurioita ymparoivaan kudokseen. Mydskaan talloin ei ole tarvetta vakisin
suurentaa ilmapallon kokoa.

Harjoittele aina koolla joka on siedettéava ja suhteellisen miellyttava niin kehollesi
kuin mielellesikin. Ala koskaan harjoittele koolla, joka altistaa kehosi kivulle tai
vaurioille. Ethan myéskaan vertaile itseasi toisiin aiteihin, jotka ovat samassa
vaiheessa raskautta kanssasi. Olemme kaikki ainutlaatuisia. On tarkeaa kuunnella
ja kunnioittaa kehomme rajoja. Muista, ettd synnytyksen aikana kehossasi vapau-
tuvilla hormoneilla on suuri vaikutus kehosi toimintaan ja se, ettet voi harjoitella
suuremmalla ilmapallolla ei tarkoita, ettd synnytys tulee olemaan sinulle vaikea.
Voit halutessasi kayttaa pakkauksen mukana tulevaa mittanauhaa, jotta olet perilla
ilmapallon koosta. Mutta jalleen kerran, numerot eivat ole tavoitteinasi! Tavoite
on olla terve, rauhallinen ja synnytykseen valmistautunut aiti, joka hallitsee
lantionpohjansa lihakset valttaakseen synnyttamisen aiheuttamia vaurioita ja
edesauttaakseen lapsen helpomman syntyman.

Jokaisen naisen olisi hyva tietaa, etté alatiesynnytyksen ja keisarileikkauksen jalkeen
on valttdméatonta harjoittaa lantionpohjan lihaksia. Synnytyksen lisaksi myés koko
raskaus voi aiheuttaa hairiéita lantionpohjan toimivuuteen, mika voi johtaa vakaviin
toiminnallisiin hairicihin.

Johdonmukainen ilmapallon kaytté kuudennen viikon jalkeen synnytyksesta edistaa
lantionpohjan lihasten toiminnan palautumista ja estééa virtsankarkailua. Ohjeet
lapsivuodeajan jalkeiseen harjoitteluun ja kaytt66n lIoydat alta.

Ominaisuudet

limapallon ei tule aiheuttaa kipua tai epamukavuutta. Jos ilmapallon paine tuntuu
ikavalta tai kipealts, voit tyhjentaa ilmapalloa pumpussa olevasta venttiilista. Har-
joituksen kannalta ilmapallossa tulisi olla kevytté painetta, jotta pystyt tuntemaan
ilmapallon sijainnin ja sen aiheuttaman vastuksen. Aktivoimisen ja lantionpohjan
lihasten vapauttamisen seurauksena ilmapallo likkuu eméattimessé hieman (sisdan-
ja ulospain). Liike kertoo lantionpohjan lihastesi tyskentelysta ja sen tehokkuudesta.

Turvallisuusseloste

« Naisten, jotka ovat synnyttaneet tai jotka karsivat virtsankarkailusta tulisi
konsultoida gynekologia, urologia tai fysioterapeuttia yksittaisten harjoitusten
soveltuvuudesta.

« Jos olet paattanyt kayttaa Aniballia synnytyksen jalkeen, voit aloittaa harjoit-
telun vasta kuudennen viikon lopussa ja kun kaikki synnytyksen aiheuttamat
vauriot ovat parantuneet.

« Harjoitusten aikana &la koskaan pidata hengitystasi! (Paitsi ennen tahallista
yskimista painevastusharjoittelun aikana).

« Voit tuntea vasymysta lantion lihaksissa. Se on téysin normaalia ja merkki siit3, etta
harjoittelet oikein. Jos lihaksesi vasyvat niin, etta ne eivat aktivoidu, lopeta harjoittelu.

« Ala koskaan salli taytetyn sisallasi olevan ilmapallon liukua ulos harjoituksen
aikana. Suosittelemme, ettad ennen kuin poistat ilmapallon sisaltasi pienennat
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sen venttiilin avulla minimikokoon. Rentouta lantionpohjan lihaksesi hengityksen
tahdissa, tartu ilmapalloa muovisesta kaulaosasta ja veda se hitaasti ulos ematti-
mesta tai veda sita ulospain, jotta se liukuu ulos itsestaan.

Aniballin kayttoon liittyvat suositukset

+ Jotta valineen kaytto olisi tehokasta ja saisit palkkion ponnisteluistasi, tulee
sinun olla sitkea ja harjoitella sdannéllisesti. Séannéllinen harjoittelu (joka paiva
5-15 minuuttia) helpottaa vaivoja noin kolmessa kuukaudessa.

* Opettele hallitsemaan lantionpohjan lihaksiasi paivan aikana myés silloin kun et
harjoittele ilmapallolla. Ennen aivastusta tai yskimistéa kuvittele ilmapallo sisallesi
ja etta estat sita liukumasta emattimesté ulos. Taméankaltainen lihasten aktivointi
auttaa sinua saatelemaan virtsankarkailua kehoa rasittavissa tilanteissa. Ala kos-
kaan keskeyta virtsausta “vahvistaaksesi” lantionpohjaasi! Tallainen virheelli-
nen toiminta lisaa virtsatietulehduksen riskia ja voi johtaa virtsaamisrefleksin
hairiéihin, mika taas edistaa virtsankarkailua!

Harjoitteluohjeet

Sinun tulisi harjoitella ainakin kerran péivdsséd 5—15 minuuttia. Harjoituksia tulee
tehdd rauhallisesti, hitaasti ja niin tarkasti ohjeiden mukaan kuin mahdollista.
Harjoita lantionpohjaasi aina tyhjélla rakolla.

1. Vartalon asento harjoitusten aikana
Aloita selinmakuulla, koukista polvia ja pida jalkapohjasi maassa. Aseta jalkasi
lantion leveydelle. Jos tunnet paasi kallistuvan taaksepain, voit asettaa tyynyn
tai taitellun pyyhkeen péaasi alle jotta selkérankasi pysyy suorana. Selkasi tulisi
levatd suorana mukavassa asennossa matolla ilman mutkaa tai alaselan kaareu-
tumista. Anna katesi levata rentoina vartalosi sivuilla tai aseta katesi kevyesti
alavatsalle.

2. llimapallon asettaminen sisdan
Rentoudu ja rauhoitu ennen ilmapallon asettamista. Emattimesi saattaa olla kuiva
ja herkka ja siksi suosittelemme soveltuvan liukuvoiteen kayttda (ks. Aniballin

kayttdon liittyvat varotoimenpiteet). Sinun ei tarvitse tayttaa iimapalloa tai voit
pumpata sitad 1-2 pumppauksen verran. Tartu ilmapalloa muovisesta kaulaosasta
ja aseta se sisélle emattimeen. Jos olet tyontéanyt ilmapallon taytettyna sisélle ja
tunnet epamukavuutta, voit pumppuun kiinnitetyn venttiilin avulla pienentaa sita
itsellesi sopivaksi. Jos ilmapallo on siséllasi, mutta et tunne sen aiheuttamaa ke-
vytté painetta, suosittelemme suurentamaan ilmapalloa kokoon jossa se ei aiheuta
epamukavuutta mutta tunnet sen aiheuttaman paineen emattimen seindmaa
vasten. Kun olet saavuttanut optimaalisen tunteen ja tunnet pienté painetta ilman
epamukavuutta tai kipua, voit aloittaa harjoituksen. Tee alla olevat harjoitteet omaa
kehoasi kunnioittaen. Jos olet vasynyt tai sinulla on paansarkya, pida taukoa
harjoittelusta tai lopeta silta paivalta. Sinun ei tule tuntea kipua minkaan harjoi-
tuksen aikana.

3. Hengitysharjoitus
Tasséa harjoituksessa opit aktivoimaan ja vapauttamaan lantionpohjan lihakset hen-
gityksesi tahtiin. Ensin rauhoita hengityksesi ja tarkkaile sisddn- ja uloshengityksié.
Sisdanhengittaessa kuvittele hengityksesi virtaavan rintakehéastasi alas vatsaasi ja
alavatsaasi. Kuvittele kuinka sisaan hengitetty ilma tavoittaa lantionpohjan lihaksesi
aina sisallasi olevaan ilmapalloon asti. Jos katesi ovat vatsallasi tai nivusillasi, voit
tuntea alueella siséisen voiman joka pyrkii lempeasti tydntdmaéan ilmapallon ulos.
Sisdanhengittdessa opeta lantionpohjan lihaksesi tietoisesti rentoutumaan, jotta
tunnet ilmapallon liikkuvan kevyen paineen alla ulospain. Harjoitusta tehdessasi
sinun ei tule kuitenkaan rentouttaa lihaksia kokonaan, jotta ilmapallo pysyy siséllasi
eika pullahda ulos (tavoitteena on tietoinen ja hallittu vapautus).
Uloshengittdesséa opettele ottamaan ote ilmapallosta ja siirtdméan sitéd syvemmalle
emattimeen (lantionpohjan lihasten tietoinen aktivointi). Samaan aikaan edellisen
sisdanhengityksen aiheuttama vatsan siséinen tilavuus voi taas supistua. On erit-
tain hyodyllista kuvitella iimapallo nimenomaan eméattimen seindmien puristuksessa,
eika ulkoisen virtsaputken tai perasuolen sulkijalihasten. Yrita olla jannittamatta
pakaralihaksia tai vetaa vatsaa sisdan yrittaessasi tarttua ilmapalloon.
Uloshengittidessa anna vatsasi olla rentona jannittamatta sita (opettele kaytta-
maan vain lantionpohjan lihaksiasi).
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Hengita jalleen sisdan ja rentouta lihaksesi ja vapauta ilmapallo kuten edellises-
s& harjoituksessa. Vaihtele sisdanhengityksen (irrota ote ja lempeasti tyénna
ilmapalloa alaspéin) ja uloshengityksen (tartu aktiivisesti iimapalloon ja liikuta sitéa
yléspain) vélilla oman hengitysrytmisi mukaan. Harjoituksen kesto riippuu keskitty-
misestési ja siitd, kuinka nopeasti lihaksesi vasyvat. Pyri aluksi toistamaan jokainen
sisdan-uloshengityssykli ainakin viisi kertaa. Vahitellen voit siirtya harjoittelussasi
jopa kymmeneen toistoon.

4. Tarttumisajan pidentdminen

Témaén harjoituksen aikana kasvatat lantionpohjan lihastesi voimaa seké kestavyytta.

Suorita tdma harjoitus muuten samalla tavalla kuin edellinenkin (ts. Hengitysharjoi-
tus), mutta aktivointivaiheessa (ilmapalloon tarttuminen) pyri tietoisesti pitaméaan
ilmapallosta kiinni kauemmin, vahintaan 10 sekuntia (voit laskea kymmeneen).
Pitédessasi ilmapallosta kiinni yrita joko tehda pitkia ja jatkuvia uloshengityksia
tai hengittaa siséan ja ulos (mutta, jos mahdollista, paastamatta irti pallosta).
Toista jatkuvan aktivoinnin sykli 5-10 kertaa.

5. Vastustus lisdantynytta painetta vastaan
Téamaén harjoituksen tarkoituksena on hallita tilanteita, joissa liiallinen paine vatsassa
voi johtaa tahattomaan lantionpohjan vapauttamiseen tai virtsankarkailuun.
Mene samaan asentoon seléllesi kuin edellisesséa harjoituksessa. Hengittéessasi
sisédan ohjaa hengityksesi alavatsaan ja nivusiin laajentaaksesi aluetta. Koeta
seuraavaksi puristaa ilmapalloa sisdédnhengityksella. Hengité ulos ja koeta olla
pienentamatta alueen kokoa ja pida ilmapallo lantionpohjan lihasten puristuksessa.
Toista 5-10 kertaa.

Jatka uloshengittamista ja yrita yskia samaan aikaan. Kuitenkin niin, etté ilmapallo ei
luisu alaspain tai kokonaan emattimesté ulos. Toista 3—-5 kertaa.

6. Rentoutuminen
Valmistaudu harjoituksen suosituimpaan ja rauhallisimpaan osioon, jonka tarkoi-
tuksena on rentouttaa ja I6ysyttaa lantion alueen lihaksiasi edellisten harjoitusten

jaljilta. Voit aloittaa tyhjentamalla ilmapallon ja poistaa sen varovaisesti ematti-
mesté (ks. llImapallon poistaminen). Vaihtoehtoisesti voit myés jattéé ilmapallon
sisadsi. Tama ei ole vadarin. Jos ilmapallo on siséllasi, lantion lihasten rentoutuminen
tuntuu intensiivisemmalta; &la kuitenkaan harjoituksen aikana anna téytetyn ilma-
pallon luiskahtaa kokonaan ulos eméttimesta. lImapallon tulee olla tyhjennetty
poistaessasi sité tai antaessasi sen luiskahtaa ulos vapaasti!

Pysy selinmakuulla, veda kasillasi polvia kohti rintakehaa niin, etta jalkasi eivat
kosketa lattiaa ja ota “kiertynyt pallo”-asento. Anna paasi levata ohuella tyynylla
tai taitellun pyyhkeen paalla. Aloita keskittymalla siséédnhengitykseen ja kuvittele
lantionpohjan koko alueen laajenevan ja levittaytyvan joka suuntaan, kuin kukka
taydesséa kukassa. Hengittédessasi ulos lopeta ilmapallon puristaminen ja pel-
kastaan rentoudu. Toista siséédnhengitys ja anna lantionpohjan jélleen aueta kuin
kukka ilman merkkeja puristamisesta. Jata paljon aikaa rentoutumisharjoituksel-
le antaaksesi lihaksillesi tarpeeksi aikaa rentoutua. Toista sisédén- ja uloshengitys-
sykli kaikkiaan 15-30 kertaa.

7. llimapallon poistaminen
Suosittelemme, etta tyhjennat venttiilia apuna kayttaen ilmapallon koko-
naan ennen poistoa emattimesta. Hengita siséan ja rentouta lantionpohjan
lihakset, tartu sitten ilmapallon muovisesta kaulaosasta ja veda se hitaasti ulos
emattimesta. Vaihtoehtoisesti voit vetaa sita ulospain kunnes se luiskahtaa ulos
itsestaan. Pese ilmapallo kayton jalkeen, katso Aniballin kayttéon liittyvat varo-
toimenpiteet.
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Den medicintekniska produkten Aniball anvands till férberedelse infor férlossnin-
gen, for att férhindra perineala skador och anstrangningsinkontinens.

Egenskaper

Aniball &r en medicinteknisk produkt (harefter kallas den ocksé “ballong”) som an-
vands for att éva medveten avslappning och aktivering (kontraktion) av musklerna
i backenbotten hos vuxna kvinnor. Ballongen hjalper dig att hitta backenbotten och
du lar dig hur du arbetar effektivt med backenbotten tillsammans med andning.
Aniball &r en godkadnd medicinteknisk produkt som effektivt bidrar till att 6va
medveten avslappning av backenbotten tillsammans med andning utan forcerad
krystning. Med den hér produkten kan du prova lamplig férlossningsstallning och
krystning vilket positivt stimulerar musklerna i slidan och férbattrar elasticiteten

i mellangarden under férberedelsen infor forlossningen. Detta gor utdrivningsfasen
lattare vilket bidrar till att forhindra att mellangarden brister eller maste klippas.
Anvéndning av produkten efter barnsangstiden bidrar till att stérka backenbotten-
musklerna, vilket leder till minskad risk fér inkontinens i den senare perioden efter
férlossningen.

Aniball bestar av: \ 4
1. En uppblasbar ballong \
2. En mekanisk pump

3. Ettror ~
4. En anslutningsadapter

5. En tvavagsventil \

"
/ N

-

A Las dessa instruktioner noggrant!

Anvéndningen av Aniball begrénsas av kvinnans hélsa. Radfraga en lakare, sjuk-
gymnast eller barnmorska fér att bedéma lémpligheten i att tréna med Aniball och
overvéag kontraindikationerna:

Anvand inte Aniball i féljande fall:

« Hogriskgraviditet

« Vid vaginala inflammationer (infektiésa eller icke-infekti¢sa)

« Vid vaginala blédningar

« Vid férekomst av kondylom och annan infektiés patologi slidan eller slidéppningen

* Vid skador i slidan

« Vid urinblaseinflammation

« Vid livmoderframfall

« Vid genital herpes

« Vid férstadium till cancer och tumérpatologier i livmoderhalsen, slidan eller yttre
kénsorgan

» Under barnsangstiden och inom de férsta sex veckorna efter gynekologiska in-
grepp och operationer (inklusive vaginal laserbehandling)

Ifoljande fall maste du radfraga lakare och vara extra forsiktig:

« Vid narvaro av varikdsa vener i slidan och i yttre kénsorgan

- Vid lagt liggande moderkaka

« Vid minskad kanslighet i slidan eller yttre kénsorgan (neurologisk sjukdom, smart
stillande behandling, alkohol- och narkotikamissbruk)

« Efter behandlad inflammation i slidan (vaginal skérhet kvarstar)

« Efter vaginalkirurgi (érren kan paverka slidans elasticitet negativt)

« Vid lichen sclerosa i de yttre kénsorganen (kronisk hudsjukdom)

« Vid cancer i backenomradet
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* Innan férsta anvandning och efter varje efterféljande anvandning ska silikonbal-
longen tvattas noggrant med en oljefri, pH-neutral tval och varmt vatten med en
temperatur pa dtminstone 40°C under 1till 2 minuter och skélj under rinnande
vatten. Efterat rekommenderas det att desinficera ballongen med en produkt som
ar lamplig produkt for silikon. Desinficera enligt tillverkarens instruktioner. Eller
koka ballongen i kokande vatten i minst 5 minuter. L&t den sedan torka pa en ren,
slat yta. Sedan kan du placera ballongen pa plastadaptern. Ballongen sitter ganska
hart i adaptern men den kan kopplas ur och in nar som helst.

Efter varje anvandning maste ballongen tvattas noggrant med en pH-neutral oljefri
tval och skéljas av under varmt rinnande vatten, desinficeras med en lamplig pro-
dukt och férvaras i den medféljande pasen.

Om ballongen inte anvands under 5 dagar eller langre ska den tvattas och desinfi-
ceras eller kokas igen innan nasta anvandning.

.

« Se var hemsida om du ar osaker pa vilken tva eller desinfektionsmedel du ska valja:
www.myaniball.com

Innan du for in ballongen i slidan maste du kontrollera att ballongen ar hel och att den
fungerar korrekt genom att blasa upp den med pumpen med 20 pumpningar. Kont-
rollera detta fore varje anvandning! Anvand aldrig produkten i handelse att det
finns tecken pa skador eller nedbrutet material! Om ballongen skadas finns det
reservdelar att képa.

For bekvam och séker inféring rekommenderar vi att du smérjer ballongens yta med ett

glidmedel. Anvand endast vattenbaserade glidmedel avsedda fér “invartes bruk” (kontakt

med slemhinnor). Anvand inte produkter eller kondomer som innehéller olja. Icke-vat-
tenbaserade smérjmedel kan skada silikonet och orsaka att ballongen spricker. Kom ihag
att sadana skador inte anses vara en defekt i produkter och de téacks inte av garantin.

* Om du masserar béckenbotten innan du trénar dina backenbottenmuskler med Aniball
maste du anvanda ett lampligt vattenbaserat glidmedel istallet fér massageolja.

« Virekommenderar att anvanda Aniball fran slutet av den 36:e graviditetsveckan
fram till férlossningen.

« Sluta med 6vningarna om det gér ont och forsok inte att medvetet framkalla
smarta nar du 6var. Smarta ar inte tecken pa korrekt traning. Du ska kanna ett
behagligt drag nar muskeln stracks ut eller spanns.

« Det &r inte nodvandigt att till varje pris 6ka ballongens storlek under férberedelse
infor forlossningen med Aniball. Kliniska data visar att det racker att anvanda en
ballongomkrets pa 25 cm (ca.10 pumpningar) fér att férhindra férlossningsskador.
For att undvika skador reckommenderar vi att du inte 6verskrider denna omkrets!

+ Ballongen ska aldrig glida ur slidan fér snabbt och darfér ska du halla den
i plasthalsen. Om den glider ut fér snabbt betyder det att du inte har tillracklig
kontroll och det kan leda till skador.

+ Om du kéanner ett skarpt eller oproportionerligt tryck och spéanning i den nedre
magregionen ska du ta en paus eller sluta med 6évningen.

« Ett vanligt misstag under tréningen &r att dra in naveln i magen eller att dra
satesmusklerna mot dig. Detta ar olampligt eftersom det férhindrar verkligt djup
aktivering av backenbottenmusklerna.

« Férhindra att pumpen kommer i kontakt med vatten nér du tvattar ballongen
eftersom det kan leda till att pumpen inte fungerar som den ska.

- Lat alltid ballongen torka ordentligt efter varje tvatt.

« Forvara enheten separat i originalpésen pa ett torr plats dar den inte utsatts for
stralningsvarme eller solljus.

« Produkten far inte komma i kontakt med skarpa féremal.

« Far inte anvandas i vatten.

« Forvara produkten utom rackhall for barn.

« Av sakerhetsskal och hygieniska skél ska apparaten endast anvéndas ev en person!

hello@myaniball.com
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Innan du bérjar tréana

Aniball ar lamplig att anvéanda fran slutet av vecka 36 i graviditeten. Trana 15 till 30
minuter dagligen. Tiden och frekvensen for tréaningen ar bara indikativ och tiden
som krévs for att kunna slappna av ordentligt &r individuell for varje kvinna. | borjan
pa traningen ska du inta den stallning som passar dig bast, till exempel liggandes
ner péa rygg med latt upphojda knan, knastdende, liggandes pa sidan, stdende eller
sittandes pa huk.

Sy
Q\/{

Vrid det lilla hjulet en liten bit med tva
fingrar. Sluta att vrida sa snart du kanner
motstand. Dra inte &t. Ventilen &r mycket
kanslig och fungerar som en tatning.

Féra in ballongen

V&lj position och &gna ett par minuter &t att
bli lugn och avslappnad. Under tréningen ska
du paminna dig om att férbli avslappnad och
undvika muskelspénningar eller muskelspas-
mer i nacke, armar, hénder eller rumpa. Méjlig-
heten att férbli lugn och avslappnad (inte bara
under tréningen utan ocksa under férloss-
ningen) kommer att ha en betydande positiv
inverkan pa din férlossningsupplevelse.

Silikonballongen kan blasas upp med ytterligare 1till 2 pumpningar for ge lite extra
motstand. Du kan ocksa féra in ballongen utan att den &r uppblast. For att féra in
ballongen pa ett sakert satt rekommenderas det att fukta ytan med ett glidmedel.
Anvand endast vattenbaserade glidmedel avsedda fér “invértes bruk” (se Saker-
hetsféreskrifter fér anvandning). Ta nu tag i ballongen bakom plasthalsen och fér
forsiktigt in den stérre rundade delen i slidan.

Om ballongen inte orsakar smérta eller obehag efter att du har férst in den kan

du bérja blasa upp den. En pump med en ventil i anden medfoljer for att blasa
upp ballongen. Under uppblasningen ékar ballongvolymen och trycket inuti slidan
okar darefter. Detta tryck orsakas av ballongens uppblasning mot slidvaggen vilket
stracker ut de kringliggande musklerna. Du kommer att kanna ett liknande tryck
under férlossningen.

Hur mycket du ska blasa upp ballongen &r individuellt och beror pa din kropp. Fér-
sta gangen du anvander Aniball ska du blésa upp den med max fem pumpningar,
inklusive de pumpningar du gjorde innan du férde in ballongen. Efterhand nér du
kanner dig mer bekvam med Aniball kan du 6ka antalet pumpningar, men kom
ihag att alltid vara forsiktigt och sluta alltid om du kdnner smarta. Om ballongen
kanns for stor eller obehaglig kan du anvanda ventilen for att slappa ut luft och
minska ballongens storlek.

Traningsinstruktioner
Stanna kvar i den position du valt fér tréningen.

1. Medveten kontroll av ballongens rérelser
Du kommer léra dig hur du ska kontrollera ballongens rérelser inuti slidan. Du
kan sedan férflytta ballongen inuti slidan, antingen utét eller inat, beroende pa
aktiviteten i bdckenbottenmusklerna. Om musklerna i backenbotten aktivt spanns
sitter ballongen djupare, men om du klarar att medvetet slappna av musklerna kan
ballongen komma nédrmare slidmynningen. Genom att éva kontrollerade rérelser ut
frén slidan férbereder du dig infér férlossningen.

139



140

Du kan nu préva dessa medvetna rérelser. Prova att trycka ut ballongen med
backenbottenmusklerna och kanna bollens rérelse (som nu ska ligga djupare inne
i slidan) medan du andas. Andas sedan in och slappna av i musklerna (kénn hur
ballongen rér sig ut ur slidan). Det viktigaste &r att f& kontroll éver dessa rérelser
och att inse att det endast ar backenbottenmusklerna som kan & bollen (och &dven
bebisen) att réra sig neréat i férlossningskanalen. Syftet med denna tréning ar inte
driva ut ballongen helt ur slidan annu. Upprepa hela traningsomgangen genom att
dra ballongen in och ut tio génger.

2. Driva ut ballongen
Slappna av igen och fortsétt gradvis med att driva ut ballongen.
Anvand dig av vad du har lart dig fran de tidigare évningarna. Slappna av
i backenbottenmusklerna medan du andas in och kann att ballongen glider ut ur
kroppen utan att du behéver trycka pa. Syftet med évningen &r att driva ut
ballongen endast genom din andning (inandning) och medveten avslappning
i backenbottenmusklerna.
Nar du andas ut ska du prova att hélla ballongen i samma position som i inand-
ningsfasen utan att dra den djupare in i slidan. Frigér backenbotten genom en
andra inandning och flytta ballongen ett steg lagre. Nu driver du medvetet ut
ballongen anda tills mellangarden stracks ut lite grann och ballongen kommer ut
ur slidan. Ballongen ska inte glida ut ur slidan fér snabbt. Hall darfér fast den
i plasthalsen (precis som vid insattningen). Om ballongen glider ut fér snabbt
betyder det att du inte har kontroll och det kan leda till skador. Din bebis kommer
ocks3 att hallas kvar under forlossningen, sa trana pa att hélla fast Aniball.
Trycket som du medvetet skapar vid utdrivningen ska endast komma fran
backenbottenomradet. Du ska inte spanna nacke, axlar och hander eller dra
samman magen eller rumpan eftersom det betyder att backenbotten anvands pa
fel satt vid utdrivningen. Férsok inte att fa ut ballongen med vald eller genom
att utharda smarta. Sarskilt de férsta dagarna kan du helt enkelt témma ballong-
en och dra ut den férsiktigt. Var talmodig och férsok gradvis att flytta ballongen
utat med hjalp av andningen och genom att prova olika positioner som fungerar
bast for dig.

3. Forstora ballongen
Du bérjade tréna efter slutet pa den 36:e graviditetsveckan och du ndrmar dig nu
férlossningsdagen fér varje dag som gar. Darfér rekommenderas det att du gradvis
vénjer dig vid att driva ut en stérre omkrets pda ballongen.

Men du maste vara forsiktig! Det ar inte bra att 6ka storleken pa ballongen om
det orsakar dig smarta eller stort obehag. Kliniska data visar att det racker att
anvéanda en ballongomkrets pé& 25 cm (ca. 10 pumpningar) fér att férhindra fér-
lossningsskador. Vi rekommenderar att du inte 6verskrider detta for att undvi-
ka skador!! Om du oroar dig 6ver att ballongen ar fér stor eller om du inte kédnner
dig bekvdm med detta utan kanner dig mer bekvédm med den nuvarande mindre
storleken ar det hel ok, och du behéver inte tvinga dig sjalv att 6ka ballongstorle-
ken. Det viktigaste &r att medvetet kunna kontrollera rérelsen av ballogen inuti
slidan och att lara kéanna férlossningskanalen infér den kommande forloss-
ningen. Detsamma géller om utdrivningen av en storre ballong orsakar stor
smarta och om du upplever minsta mojlighet for skador pa omgivande vavnader.
| detta fall finns det ingen anledning att tvinga dig sjalv att 6ka ballongstorleken.

Folj regeln att alltid trana med en sadan storlek som éar tolerabel och relativt
bekvam bade foér din kropp och sinne. Ta aldrig i mer an du kan hantera och
utsatt inte kroppen for smarta eller skada. Jamfoér inte dig sjalv med andra
mammor i samma stadium i graviditeten. Vi ar alla unika och det ar viktigt att
lyssna till och respektera kroppens begransningar. Kom ihag att hormonerna
som frigors i kroppen under en férlossning kommer att ha stor paverkan pa
kroppens respons — s& om du inte klarar att 6va med en stdrre ballongstorlek
under graviditeten betyder det inte att du kommer att f& kdmpa med férloss-
ningen. Du kan anvanda det medféljande mattbandet for att méata storleken pa
ballongen. Men kom ihag att det inte &r siffror som ar malet! Malet &r att vara
en frisk, lugn och beredd mamma som kan kontrollera backenbotten fér att
gora det enklare fér bebisen att komma ut med minimala skador pa din egen
kropp.
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Kom ihag att det nddvandigt att fortsatta att trana backenbotten efter vaginal férloss-
ning och efter kejsarsnitt. Bade férlossningen och hela graviditetsperioden kan stéra in-
tegriteten i backenbotten vilket leder till svara problem med funktionen i backenbotten.
Konsekvent anvandning av ballongen efter barnsangstiden bidrar positivt till att
aterstalla korrekt funktion i backenbottenmusklerna och férhindrar inkontinens.
Nedan finner anvandarinstruktioner och tillvagagangssatt for vningarna efter
barnsangstiden.

Egenskaper

Nar ballongen fors in far den inte orsaka smarta eller annat obehag. Om du tycker
att ballongens tryck kanns obehagligt eller orsakar smarta kan du nar som helst
minska storleken genom att slappa ut luft via luftventilen pa pumpkroppen. Emel-
lertid, &r ett latt ballongtryck énskvart for att kédnna av dess position och motstand
under traningen. Nar du spanner och slappnar av backenbottenmusklerna kan du
réra ballongen lite grann inuti slidan (inat i slidan och utét), och detta ger dig myck-
et viktig aterkoppling om hur backenbottenmusklerna arbetar.

Sakerhetsinformation

« Kvinnor som har fétt barn och lider av inkontinens ska radfraga sin gynekolog,
urolog eller sjukgymnast betraffande den individuella I1ampligheten fér 6vningen.

» Om du har bestamt dig for att anvanda Aniball efter forlossningen maste du
komma ihag att du kan bérja trana tidigast efter barnséngstiden och efter att
alla skador har lakt.

+ Hall aldrig andan under traningen! (Férutom innan den avsiktliga hostningen nar
du évar tryckmotstand).

* Ibland kommer du kénna dig trott i backenbottenmusklerna. Det &r helt ok och det
visar att du Ovar pa ratt satt. Om du blir sa trott att du inte kan spanna musklerna
ska du sluta att tréna.

« Driv aldrig ut en inférd uppblast ballong direkt ur slidan under en 6vning.

Vi rekommenderar alltid att du slapper ut luften med ventilen sa att ballongen
nar sin minimala storlek innan du tar ut ballongen. Slappna av i backenbotten-
musklerna samtidigt som du andas och ta tag i ballongen i plasthalsen och dra
langsamt ut den ur slidan, eller skjut den utat sa att den glider ut av sig sjalv.

Rekommendationer fér att anvanda Aniball

» Du méste trana regelbundet och med uthéllighet fér att anvanda denna enhet pa
effektivt satt och skorda frukterna av dina anstrangningar. Regelbunden traning
(varje dag i 5 till 15 minuter) lindrar svarigheterna inom ca. tre manader.

« Lar dig att kontrollera bédckenbottenmusklerna under dagen &ven nér du inte trénar
med ballongen. Innan du hostar eller nyser kan du férestélla dig att du klammer till
om ballongen fér att férhindra att den glider ut ur slidan. Denna aktivering kom-
mer hjalpa dig att reglera urinlédckage vid anstréngda situationer. "Stark” aldrig
backenbotten genom att avbryta urineringen! Detta ar ett felaktigt tillvaga-
gangssatt som okar risken for urinvagsinfektioner och kan leda till stérningar
i miktionsreflexen vilket bidrar till inkontinens!

Traningsinstruktioner

Du ska tréna minst en géng per dag i 5 till 15 minuter. All tréning ska genomféras
lugnt, langsamt och i stérsta méjliga man enligt dessa instruktioner. Tréna backen-
botten med tom blasa.

1. Kroppsstaéllning under traningen
Borja med att ligga ner pa rygg, boj knana och satt ner fotterna pa golvet. Placera dina
fotter en hoftbredd isar. Om du kénner att huvudet lutar bakat kan du placera en kud-
de eller en hopvikt handduk under huvudet sa att halskotan &r rak utan att bdjas bakat.
Ryggen ska stodjas bekvamt pa mattan utan att landryggen ar bojd eller krokt. Hall
handerna 16st utmed sidorna eller placera dem bekvamt pa den nedre delen av buken.

2. Féra in ballongen
Innan ballongen férs in ska du slappna av och stressa inte. Slidan kan vara torr och
kanslig och darfér rekommenderar vi att du anvander ett lampligt glidmedel
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(se Sakerhetsféreskrifter fér anvandning). Du kan 1amna ballongen ouppblast eller
latt uppblast med 1till 2 pumpningar. Ta sedan tag i ballongen bakom plasthalsen
och for forsiktigt in den i slidan. Om du har fort in ballongen uppblast och kanner
ett obehagligt tryck inne i slidan kan du minska storleken med ventilen som sitter

i slutet pa pumpen fér att f& en storlek som ar mer bekvam med. Om du har fért

in ballongen men inte kanner ett latt motstand, rekommenderar vi att du blaser
upp den till en storlek du kanner dig bekvam med men dér du ocksa kanner ett
latt motstand mot slidvaggarna. Du kan bérja tréana efter att du kanner ett latt
motstand fran ballongen och samtidigt har uppnatt en optimal kansla utan ett obe-
hagligt tryck eller sméarta. Genomfér évningarna nedan med respekt for din kropp.
Om du ar trétt eller har huvudvark kan du nar som helst ta en paus under tra-
ningen eller avsluta traningen fér dagen. Du far inte kdnna smérta under nagon
av dessa 6vningar.

3. Andningsévning
I denna 6vning lar du dig att aktivera och slappna av bdckenbottenmusklerna i ko-
ordination med din andning. Sakta férst ner andningen och var medveten om dina
enskilda in- och utandningar.
Medan du andas in ska du férestalla dig att luften flyter genom bréstkorgen ner
till buken och den nedre delen av buken. Férestall dig att luften du andas in nar
backenbottenmusklerna hela vagen till platsen fér den inférda ballongen. Om dina
handflator ar placerade pé buken eller ljumskarna kan du kédnna den véxande inre
volymen i detta omrade som varsamt kommer att stota ut ballongen.
Nar du andas in ska du trana backenbottenmusklerna att medvetet slappna av
for att kunna kénna hur ballongen forflyttas under det latta trycket i utatgaende
riktning. Men du ska inte slappna av musklerna fér mycket for att undvika att driva
ut ballongen helt frén slidan (malet &r en medveten och kontrollerad utdrivning).
Vid varje andetag ska du lara dig att ta ett stadigt tag om ballongen och forflytta
den uppat och langre in i slidan (medveten aktivering av backenbottenmusklerna).
Samtidigt kan den inre volymen i buken som skapades av féregaende inandning
krympa igen. Det &r mycket praktiskt att férestélla sig ballongen tryckt mot slidvag-
garna och inte mot det yttre urinréret eller andtarmens ringmuskel. Férsék att inte

knipa ihop rumpmusklerna &r du férséker krama om ballongen och dra inte heller
in naveln i magen. Nar du andas ut ska du lata bukomradet vara avslappnat utan
att knipa ihop det (lér dig att anvanda backenbottenmusklerna).

Andas in igen med medveten avslappning av musklerna och frigér ballongen pa lik-
nande séatt som i féregdende évning. Du ska véxla mellan inandning och utandning
(slapp taget och tryck ballongen nerét varsamt) enligt din egen naturliga andnings-
rytm (knip om ballongen aktivt med en latt uppéatgéende rérelse). Varaktigheten
fér denna 6vning beror pa din koncentrationsférmaga och trotthetsgraden i dina
muskler. Inledningsvis ska du férsoka repetera varje in- och utandningscykel at-
minstone fem ganger och du kan 6va detta med upp till tio repetitioner.

4. Forlang kniptiden
Under denna 6vning kommer du att 6ka styrkan och uthélligheten i dina backen-
bottenmuskler.
Utfér dvningen p& samma sétt som foregdende évning (se Andningsévning) men med
en skillnad i stadiet fér aktivering (greppet om ballongen), dar du hela tiden férlanger
greppet om ballongen for att hélla den i &tminstone tio sekunder (du kan rékna till tio).
Medan du héller ballongen ska du forséka att antingen gora langa och ihallande utand-
ningar eller att andas in och ut igen (men férsék om majligt att géra detta utan att tappa
greppet om ballongen). Upprepa hela cykeln med ihéllande aktivering 5 till 10 génger.

5. Motstand mot 6kat tryck
Mélet med denna évning &r att hantera situationer med allt fér stort buktryck vilket
kan leda till o6nskad frigéring av backenbotten eller urinladckage.
Inta positionen pa rygg som i de féregdende 6vningarna. Nar du andas in ska du
leda andningen till bukens nederdel och ljumskarna fér att 6ka volymen i detta
omrade. Prova nu att knipa om ballongen nar du andas in. Andas ut och forsok att
inte forlora volymen du har uppnatt och behall medvetet greppet om ballongen
med dina backenmuskler. Repetera 5 till 10 ganger.

Fortsatt att andas ut och férsok att hosta samtidigt, utan att lata ballongen glida
ner eller hela vagen ut ur slidan. Repetera 3 till 5 ganger.
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6. Avslappning
Gor dig redo fér den mest populédra och lugnande delen av din évning som ska
slappna av och frigéra dina backenbottenmuskler efter den féregdende anstréng-
ningen. Du kan sldppa ut luften ur ballongen och férsiktigt ta ut den ur slidan
(se Ta ut ballongen). Alternativt kan du léta ballongen vara kvar i slidan, det &r inte
fel att géra sa. Med ballongen fortfarande inférd kommer du att kédnna hur dina
backenbottenmuskler slappnar av mer intensivt, men lét inte den inférda ballongen
glida ut hela végen ut ur slidan under évningen. Du ska ta ur ballongen eller lata
den glida ut av sig sjélv men alltid utan att den &r uppblast!

Ligg kvar pa rygg och dra upp dina knan till bréstkorgen med handerna sé att
fétterna inte langre vidrér golvet och inta positionen av en “hoprullad boll”. Lat
huvudet vila pa en tunn kudde eller en hopvikt handduk. Fokusera nu pa inand-
ningen och forestall dig hur hela backenbottenomradet expanderar och stracker ut
sig i alla riktningar likt en blommma som slér ut. Medan du andas ut ska du sluta att
knipa om ballongen och bara koppla av. Upprepa inandningen och lat backenbot-
ten an en gang 6ppnas upp som en blomma utan nagra tecken pa knipning eller
tvingad tryckning. Avsatt mycket tid till avslappningsévningen sa att dina muskler
far tillrackligt tid att slappna av. Upprepa av denna anledning hela ut- och inand-
ningscykeln 15 till 30 génger.

7. Ta ut ballongen
Innan du tar ut ballongen fran slidan rekommenderar vi att du slapper ut all luft
med ventilen tills ballongen uppnar minimal storlek. Andas in och slappna av
i backenbottenmusklerna och ta sedan tag i ballongens plasthals och dra den lang-
samt ut ur slidan. Alternativt kan du I&ta den glida utat sé att den glider ut av sig
sjalv. Fortsatt med att tvatta ballongen, se Sakerhetsforeskrifter for anvandning.

Du hittar mer information p&: www.myaniball.com

Hallbarhet: anges pa den medicintekniska enhetens etikett och férpackning.

Innan ballongen laggs undan ska den rengéras och desinficeras i enlighet med bruk-
sanvisningen!

Reviderat den: 30.10. 2024
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Var forsiktig Hallbarhetsperiod

Las bruksanvisningen innan du Férvara torrt
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Brugsanvisning

for det medicinske
hjeelpemiddel
Aniball

Q 1. ERKLARET FORMAL MED Aniball

Det medicinske hjeelpemiddel Aniball er beregnet til fedselsforberedelse,
forebyg-gelse af skader p4d mellemkadet og stressinkontinens.

Egenskaber

Aniball er et medicinsk hjeelpemiddel (herefter ogsd omtalt som "ballon”) til at
treene bevidst afslapning og aktivering (sammentreekning) af baekkenbunds-
musklerne hos en voksen kvinde. Ballonen vil hjeelpe hende med at opdage
beekkenbunden og med at finde ud af, hvordan man arbejder effektivt med den

i forbindelse med vejrtraekning.

Aniball er et gennemprevet medicinsk hjeelpemiddel, der pa effektiv vis hjeelper
med at treene den bevidste afspeending af baekkenbunden i forbindelse med
vejrtraekning, uden forceret pressen. Det lader dig afpreve den passende fade-
stilling, stimulerer skedemusklerne positivt og forbedrer mellemkedets elasticitet
under fodselsforberedelse.

Resultatet er, at det bliver nemmere at presse babyen ud, hvilket hjeelper med at
forhindre, at mellemkadet spraekker eller skal klippes. Brug af hjaselpemidlet efter
den sjette uge efter fedslen bidrager til at styrke baekkenbundsmusklerne, hvilket
farer til en reduktion af inkontinens i den senere periode efter fadslen.

Aniball bestér af:

1. Oppustelig ballon

2. Mekanisk pumpe

3. Slange

4. Forbindelsesadapter
5. Tovejsventil

A Lezes venligst de falgende instruktioner omhyggeligt!
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Brug af Aniball ballonen ber afhaenge af kvindens helbred. Sperg en lasge, fysioterapeut eller
jordemor til radis for at vurdere, om evelserne er egnede og for at overveje kontraindikationer:

Brug ikke Aniball i falgende tilfaelde:
* hgjrisikograviditet
« enhver form for betaendelse i skeden (smitsom eller ikke-smitsom)
« enhver form for blgdning i skeden
« tilstedeveerelse af kondylomer eller anden smitsom patologi i skeden eller
i omradet ved skedeindgangen
« skader i skeden
+ enhver form for bleerebetaendelse
* nedsunken livmoder
* herpes pa kensdelene (herpes genitalis)
« ved forstadier til kraeft og tumorpatologier i livmoderhalsen, skeden eller de ydre kensorganer
« i efterfedselsperioden og inden for de forste seks uger efter gynaekologiske be-
handlinger og operationer (inklusiv laserbehandling af kensdelene)

| folgende tilfeelde ber du veere ekstra forsigtig og sperge din leege til rads:

- tilstedeveerelse af areknuder i skeden og pa de ydre kensorganer

« lavtliggende moderkage

« reduceret falsomhed i skeden eller de ydre kensorganer (neurologisk sygdom, brug af
smertestillende midler, alkohol og stofmisbrug)

« efter behandling af beteendelse i skeden (s&rbarhed i skeden varer ved)

« efter operationer i skeden (ardannelse kan have en negativ virkning pa skedens elasticitet)

« Lichen sclerosus pé de ydre kensorganer (kronisk hudsygdom)

» kreeft i baekkenomradet

* For den forste og efter hver efterfelgende brug ber silikoneballonen vaskes grundi-
gt med en oliefri og pH-neutral seebe og varmt vand — mindst 40°C / 104°F — i
1—2 minutter og skylles under rindende vand. Herefter tilrddes det at desinficere
ballonen med et produkt, der er egnet til silikone. Udfer desinfektionen i henhold
til producentens instruktioner. Eller kog ballonen i kogende vand i mindst 5 minut-
ter. Lad den terre pa en ren og glat overflade bagefter. S& kan du placere ballonen
pa plastadapteren. Ballonen sidder forholdsvis stramt pa adapteren, men den kan
tages af og seettes fast igen nar som helst.

Efter hver brug ber ballonen vaskes grundigt med en pH-neutral og oliefri seebe, skyl-
les under varmt rindende vand, desinficeres med et egnet produkt og blive opbevaret
i pose (den originale).

Hvis pauserne mellem hver treening er leengere end 5 dage, ber du vaske og desinfice-
re eller koge ballonen igen for nseste brug.

Se vores website, hvis du er i tvivl om, hvordan du vaelger en passende saebe og et
passende desinficeringsmiddel: www.myaniball.com

Fer du indseetter ballonen i skeden, er det ngdvendigt at kontrollere, om den er intakt,
og om den fungerer korrekt, ved at puste den op med 20 pumpetryk. Udfer denne
kontrol fer hver brug! Brug aldrig produktet, hvis det er beskadiget, eller hvis der
er tegn pa materialeforringelse! Hvis ballonen er beskadiget, kan man kebe en
reservedel.

For at ballonen kan indseettes bekvemt og sikkert, tilrddes det at smere ballonens
overflade udelukkende med en vandbaseret glidecreme, der er egnet til indvendig
brug (kontakt med slimhinder). Brug ikke produkter eller kondomer, der indehol-
der olie. Glidecremer, der ikke er vandbaserede, kan skade silikonen, hvilket kan fa
ballonen til at spraenge. Veer opmaerksom p4, at en sadan fejl ikke vil blive betragtet
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som en fejl ved produktet i tilfaelde af et krav under garantien.
* Hvis du udfgrer nogen form for beekkenbundsmassage, for du treener dine
baekkenbundsmuskler med Aniball, s& brug en egnet vandbaseret glidecreme
i stedet for massageolie.
* Det anbefales at bruge Aniball fra slutningen af uge 36 i graviditeten indtil fadslen.
* Forsog ikke at udfere ovelserne, hvis det gor ondt, eller at fremkalde smerte
med vilje, nér du treener. Smerte er ikke et tegn pé korrekt traening. Du bor

i stedet fole et behageligt traek fra udstraekningen eller aktiveringen af musklerne.

« Det er ikke ngdvendigt at age ballonens starrelse for enhver pris under fadsels-
forberedelse med Aniball. Kliniske data viser, at for at opna en effektiv forebyggelse
af skader under fgdslen er det tilstreekkeligt, hvis ballonen nar en omkreds pa 25 cm
(cirka 10 pumpetryk). Vi anbefaler, at du for at undgé skader ikke overskrider dette!

« Ballonen ma aldrig glide for hurtigt ud af skeden, sa hold den i plasthalsen. Hvis
den smutter hurtigt ud, er det tegn pa tab af kontrol, hvilket kan medfgre skader.

* Hvis du faler et skarpt eller et uforholdsmaessigt stort tryk og spaending i underli-
vet, sa hold en pause, eller stop ovelserne.

* Det er en almindelig fejl at traekke navlen ind i maven eller at traekke glu-
teus-musklerne mod sig under traening. Dette er en uhensigtsmeessig erstatning,
der forhindrer den korrekte dybe aktivering af dine baekkenbundsmuskler.

+ Undgé kontakt mellem pumpen og vandet, nér du vasker ballonen, da vand kan
forhindre den i at fungere korrekt.

+ Lad altid ballonen terre helt efter hver vask.

» Opbevar hjeelpemidlet separat i den originale pose pa et tort sted, og udsaet det

ikke for stralevarme eller sollys.

* Hold hjeelpemidlet veek fra skarpe genstande.

» Ma ikke bruges i vand.

* Hold hjeelpemidlet uden for berns reekkevidde.

« Af sikkerheds- og hygiejnegrunde er hjselpemidlet kun beregnet til at blive

brugt af én person!

hello@myaniball.com

Information for traening

Aniball er egnet til brug fra slutningen af uge 36 i graviditeten. Traen i cirka 15—30
minutter dagligt. Denne varighed og hyppighed for treeningen er kun vejledende,

da det er individuelt for hver kvinde, hvor meget tid hun har brug for til ordentlig
afspaending. Nar du begynder treeningen, sa find den stilling, der passer dig bedst;
for eksempel, liggende pa ryggen med let Igftede knze, knzelende, liggende pa siden,
stdende eller siddende pa hug.

Indfering af ballonen

Find dig til rette i den valgte stilling, og giv dig
selv lidt tid til at blive rolig og afslappet. Under
traeeningen minder du dig selv om at slappe

af og om at undgé muskelspaendinger eller
muskelspasmer i din nakke, arme, haender eller
baller. Evnen til at vaere rolig og afslappet (ikke
bare under den efterfelgende ovelse, men
ogsé under fadslen) vil have en betydelig posi-
tiv virkning pa din fedselsoplevelse.

Drej det lille hjul forsigtigt med to fingre.
Stop med at dreje, s& snart du mader
modstand. Stram det ikke for hardt.
Ventilen er ekstremt felsom og fungerer
som en pakning.
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Silikoneballonen kan pustes op med 1—2 pumpetryk for at skabe lidt modstand.
Det er ogsa muligt at indfere ballonen helt flad. For at indseette den bekvemt og
sikkert anbefales det at fugte ballonens overflade ved udelukkende at bruge en
vandbaseret glidecreme, der er beregnet til indvendig brug (se Sikkerhedsanvi-
sninger for brug). Tag sé fat i ballonen bagved plasthalsen, og skub forsigtigt den
storre runde del ind i skeden.

Hvis ballonen ikke ger ondt eller fales ubehagelig, nar den er indfert, kan du be-
gynde at puste den op. Ballonen kommer med en pumpe til oppustning, der har en
ventil for enden af slangen. Under oppustning gges ballonens volumen, og trykket
inde i skeden gges pa samme tid. Dette tryk skyldes, at ballonen bliver pustet op
mod skedeveeggen, hvorved den streekker de omgivende muskler. Du vil opleve et
tryk, der meget ligner det tryk, du oplever, nar du feder.

Hvor meget, det er ngdvendigt at puste den op, er individuelt for din krop. Den
forste gang du bruger Aniball, m& det veere hgjst fem pumpetryk, inklusiv de
pumpetryk du udferte for indfering af ballonen. Efterhanden som du bliver vant til
Aniball, kan du gge antallet af pumpetryk, men altid meget forsigtigt, og stop altid,
hvis det gor ondt. S& snart ballonen maerkes for stor eller ubehagelig, kan du
bruge ventilen til at lukke luft ud af den og dermed reducere dens volumen.

Traeningsinstruktioner
Bliv i den stilling, som du valgte til avelsen.

1. Bevidst kontrol med ballonens bevaegelser
Du vil leere at kontrollere ballonens bevaegelser inde i skeden. Ballonen kan, afhaengigt
af dine baekkenbundsmusklers aktivitet, bevaege sig inde i skeden, enten udad eller
indad. Hvis baekkenbundsmusklerne spaendes aktivt op, sidder ballonen dybere, men
hvis du klarer at slappe bevidst af i disse muskler, vil ballonen have mulighed for at be-
vaege sig teettere pa indgangen til skeden. At traene ballonens kontrollerede bevasgelse
ud af skeden vil hjselpe med at forberede dig til den kommende fadsel.
Du kan nu preve disse bevidste beveegelser. Mens du ander ud, sa prev at
klemme ballonen med dine beekkenbundsmuskler, og meerk den bevaege sig (nu
skulle den glide leengere ind i skeden). And s& ind, og slap af i musklerne (meerk,

hvordan ballonen bevaeger sig ud af skeden). Det vigtigste er at f& kontrol over
disse beveegelser og at forstd, at det kun er baekkenbundsmusklerne, der lader
ballonen (sével som babyen) beveege sig ned gennem fgdselskanalen og udad.
Formalet med denne gvelse er ikke at sende ballonen helt ud af skeden endnu.
Gentag hele gvelsen med at bevaege ballonen indad og udad ti gange.

2. Udskubning af ballonen
Slap af igen, og gé langsomt videre til at skubbe den indsatte ballon ud.
Brug, hvad du har leert i den tidligere evelse. Slap af i baekkenbundsmusklerne,
mens du ander ind, og meerk hvordan ballonen kommer ud af kroppen uden
forceret pressen. Formalet med denne gvelse er at sende ballonen ud ved kun
at bruge din vejrtraekning (indanding) og bevidst afspaending af beekkenbunds-
musklerne.

Nar du ander ud, sé prev simpelthen at holde ballonen i den samme position som

i indandingsfasen, og traek den ikke dybere ind i skeden. Med en anden indand-

ing spaender du af i beekkenbunden og beveeger ballonen et trin leengere ned. Du
sender nu bevidst ballonen ud, indtil mellemkadet bliver strakt let ud, og ballonen
kommer ud af skeden. Ballonen mé ikke glide for hurtigt ud af skeden; derfor skal
du holde om plasthalsen (ligesom du ger ved indfering). Hvis ballonen glider for
hurtigt ud, er det et tegn pa tab af kontrol, hvilket kan fere til skader. Selv dit barn
vil blive holdt under fadslen, sé hold bare fast pa Aniball.

Det tryk, som du bevidst skaber hele tiden, mens du sender den ud, ber kun kom-
me fra baeekkenbundsomradet. Det er ikke hensigtsmaessigt at speende nakken,
skuldrene og heenderne eller at traekke maven ind og stramme ballerne, og det er
tegn pa, at baekkenbunden fungerer forkert, mens ballonen skubbes ud. Skub ikke
ballonen ud med magt, og sa det gor ondt. Iszer i de forste dage kan du lukke
luften helt ud af den og forsigtigt treekke den ud.

Veer talmodig, og prev ferst i de neeste dage lidt efter lidt at bevaege ballonen udad
ved hjeelp af vejrtraekningen og ved at prove forskellige stillinger, der fungerer bedst
for dig.
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3. Udvidelse af ballonen
Du er begyndt at treene efter slutningen af uge 36 i graviditeten, og dag for dag
naermer du dig din terminsdato. Det kan derfor anbefales lidt efter lidt at blive
vant til at skubbe ballonen ud med en starre omkreds.

Men, veer forsigtig! Det er ikke gavnligt at oge ballonens starrelse, hvis det
giver smerter eller et betydeligt ubehag. Kliniske data viser, at for at opna en
effektiv forebyggelse af skader under fgdslen er det tilstreekkeligt, hvis ballonen
nér en omkreds pé 25 cm (cirka 10 pumpetryk). Vi anbefaler, at du for at undgé
skader ikke overskrider dette! Hvis du er bekymret for, at ballonen er for stor,
eller hvis du ikke har det godt med det, og du er tryg ved den nuvaerende mindre
storrelse, er det helt i orden. Der er ingen grund til at tvinge dig selv til at gge
ballonens sterrelse. Den vigtigste ting er bevidst kontrol af ballonens bevaegels-
er inde i skeden og at blive vant til fedselskanalen for at kunne hjeelpe barnet
med at glide ud. Det samme geelder, hvis det gor meget ondt at sende en starre
ballon ud, eller hvis der endda er risiko for skader pa det omgivende veev. | dette
tilfaelde er der heller ingen grund til at tvinge dig selv til at #ge ballonens storrelse.

Folg reglen om altid at treene med en storrelse, der er udholdelig og nogenlunde
behagelig for bade din krop og dit sind. Prev ikke pa at gere mere, end du kan
klare, og udsaet ikke din krop for smerte og skader. Lad veere med at sammenli-
gne dig selv med andre madre i det samme stadie af graviditeten. Vi er hver
isezer unikke, og det er vigtigt at lytte til og at respektere kroppens begreensn-
inger. Husk, at de hormoner, der bliver frigivet i din krop under fadslen vil have
en keempe indvirkning péa din krops reaktioner — sa ikke at veere i stand til at

ove sig med en starre ballon under graviditeten betyder ikke, at du vil fa sveert
ved at fgde din baby. Du kan bruge det vedlagte maleband til at holde gje med
ballonens sterrelse. Men igen, tallene er ikke dit mal! Dit mal er at vaere en sund,
rolig og velforberedt mor, der kan kontrollere bsekkenbunden for at gore det
nemmere for din baby at glide ud med minimal skade pa din egen krop.

Alle kvinder burde vide, at efter en vaginal fadsel og efter kejsersnit er det
nedvendigt at fortsaette med at arbejde med beekkenbunden. lkke bare fadslen,
men hele graviditeten kan forstyrre baekkenbundens integritet, hvilket forer til
alvorlige problemer med dens funktion. Konsistent brug af ballonen efter den
sjette uge efter graviditet medvirker positivt til at genoprette en ordentlig funktion
i beekkenbundsmusklerne og til at forebygge inkontinens. Brugsanvisning og vejle-
dning for traening efter den sjette uge kan findes nedenfor.

Egenskaber

Ballonen, der er indfert pd denne made ma ikke gere ondt eller pa anden made
foles ubehagelig. Hvis ballonens tryk opleves som ubehageligt eller smertefuldt, kan
det reduceres nar som helst ved at lasne luftventilen pad pumpens krop. Et let tryk
fra ballonen er dog @nskeligt, for at man kan maerke dens position og modstand un-
der treening. Ved at aktivere, og omvendt ved at afspaende baekkenbundsmusklerne,
bevaeger ballonen sig en lille smule inde i skeden (indad i skeden og udad), hvilket
giver meget vigtig feedback om kvaliteten af beekkenbundsmusklernes arbejde.

Sikkerhedsinformation

» Kvinder, der har fadt, og som lider af inkontinens, ber sparge deres gynaekol-
og, urolog eller fysioterapeut til rads for at finde ud af, om traeningen passer
til deres individuelle behov.

« Hvis du har besluttet dig for at bruge Aniball efter at have fedt, skal du huske, at
du tidligst kan treene efter slutningen af den sjette uge herefter, og nar even-
tuelle skader fra fadslen er helet.

« Hold aldrig vejret under treening! (Undtagen for du hoster med vilje under
treening af modstandsdygtighed over for tryk).

» Nogle gange kan dine baekkenbundsmuskler fales traette. Det er helt i orden; det
er tegn p4a, at du traener korrekt. Hvis treetheden er sa stor, at musklerne ikke kan
aktiveres, sa stop gvelserne.
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* Sorg for, at en indfert og samtidig oppustet ballon aldrig smutter direkte ud
af skeden under traening. Vi anbefaler altid, at du bruger ventilen til at lukke
luft ud af ballonen, til den nar minimum-sterrelsen, inden du fjerner den.
Sammen med vejrtreekningen slapper du af i baekkenbundsmusklerne, tager fat
i ballonens plasthals og traekker den langsomt ud af skeden, eller lader den glide
udad, sa den glider ud spontant.

Anbefalinger for brug af Aniball

« For at bruge dette hjeelpemiddel effektivt og nyde godt af resultatet af din indsats
ber du treene regelmeessigt og med udholdenhed. Regelmaessig treening (hver dag
i 5—15 minutter) afhjeelper problemerne inden for cirka tre méneder.

« Leer at kontrollere dine baekkenbundsmuskler i labet af dagen, ogsa nar du ikke
traener med ballonen. Fgr du hoster eller nyser, sa forestil dig, at du klemmer
sammen om ballonen og forhindrer den i at glide ud af skeden. Denne aktivering vil
hjeelpe dig med at styre, hvis du laekker urin i en kreevende situation. Prgv aldrig
pa at "styrke” din baekkenbund ved at afbryde urinstremmen, nar du tisser!
Denne fejlagtige fremgangsmade gger risikoen for urinvejsinfektioner og kan
fore til forstyrrelse af mikturrefleksen, hvilket er medvirkende til inkontinens!

Traeningsinstruktioner

Du ber traene mindst én gang dagligt i 5—15 minutter. Alle avelser ber udfores
roligt, langsomt og ved at folge disse instruktioner sa nejagtigt som muligt. Traen
dine baeskkenbundsmuskler, nér din blsere er tom.

1. Kropsstilling under treening
Begynd med at ligge pa ryggen, bej kneeene, og placér dine fadder fast pa gulvet.
Placér fedderne med en hoftebreddes afstand fra hinanden. Hvis du foler, at dit
hoved leener sig tilbage, kan du placere en pude eller et sammenfoldet handklaede
under det, sa din rygrad er lige, uden at veere bgjet bagover. Din ryg ber hvile bek-
vemt pa matten uden at veere bgjet eller buet i leenden. Lad dine heaender hvile frit
langs med siden af kroppen, eller placér dem bekvemt pa dit underliv.

2. Indfering af ballonen
Slap af, inden du indferer ballonen, og skynd dig ikke. Skeden kan veere ter og
sensitiv; derfor anbefaler vi at anvende en passende glidecreme (se Sikkerhed-
sanvisninger for brug). Du kan lade ballonen veere flad eller puste den lidt op
med 1—2 pumpetryk. Tag sa fat i ballonen bagved plasthalsen, og fer den ind
i skeden. Hvis du har indfert ballonen i oppustet tilstand, og du nu fgler et ubeha-
geligt tryk inde i skeden, kan du reducere dens sterrelse med ventilen for enden
af pumpen, indtil den har en bekvem volumen. Hvis du har indsat ballonen, men
ikke kan meerke en let modstand, anbefaler vi at puste den op til en starrelse, der
er behagelig for dig, men som ogsa far dig til at fgle en let modstand fra ballonen
mod skedevaeggen. Nar du har opnéet en optimal fglelse uden et ubehageligt tryk
eller smerte, men samtidig med en let modstand fra ballonen, kan du begynde at
treene. Udfer gvelserne nedenfor med respekt for din egen krop.
Hvis du er treet eller har hovedpine, kan du holde en pause nar som helst under
treeningen eller stoppe med gvelserne for den dag. Du ma ikke fele smerte
under nogen af disse ovelser.

3. Vejrtraekningsovelse
| denne ovelse vil du lsere at aktivere og afspaende baekkenbundsmusklerne i ko-
ordination med din vejrtraekning. Treek forst vejret langsomt, og vaer bevidst om de
enkelte ind- og udandinger.
Nar du ander ind, forestiller du dig, at dit andedrag flyder igennem dit bryst
ned til din mave og dit underliv. Visualisér, hvordan den indédndede luft nar dine
baekkenbundsmuskler, helt ned til det sted, hvor ballonen sidder. Hvis dine hand-
flader er placeret pa din mave eller din lyske, kan du fele den voksende indvendige
volumen i dette omréde, der sigter mod forsigtigt at skubbe ballonen ud.
Leer dine baekkenbundsmuskler at speende bevidst af, mens du dnder ind, for at
kunne mzerke ballonen bevaege sig under det lette tryk i retning udad. Du ber dog
ikke afspeende dine muskler for meget for at undga at sende ballonen helt ud af
skeden (malet er en bevidst og kontrolleret frigivelse).
Leer at gribe fast om ballonen ved hver udanding og at beveege den opad dybere ind
i skeden (en bevidst aktivering af beekkenbundsmusklerne). P4 samme tid kan mavens
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indvendige volumen, der blev skabt af den forudgdende indanding, blive mindsket igen.
Det er meget nyttigt at visualisere, at ballonen bliver klemt sammen af skedeveeggene,
ikke af urinrerets eller af endetarmens ydre lukkemuskler. Prav at undgé at klemme
musklerne i ballerne sammen, nar du forseger at omfavne ballonen, eller at traekke din
navle ind i din mave. Mens du dnder ud, lader du maveomradet veere afslappet uden
at treekke det sammen (leer kun at bruge dine baekkenbundsmuskler).

Treek vejret ind igen, samtidig med at du bevidst slapper af i musklerne og frigiver
ballonen, ligesom i den tidligere avelse. Folg din egen naturlige vejrtraekning, og skift
mellem ind&nding (hvor du Igsner grebet og forsigtigt skubber ballonen nedad) og
udénding (hvor du aktivt griber ballonen og beveeger den lidt opad). Denne gvelses
varighed afhaenger af dit koncentrationsniveau, og af hvor hurtigt dine muskler
bliver treette. | begyndelsen kan du forsege at gentage hver cyklus med ind- og
udanding mindst fem gange; lidt efter lidt kan du maske treene dig selv op til at
gentage den ti gange.

4. Forleengelse af gribetiden
I denne gvelse vil du ege dine beekkenbundsmusklers styrke og udholdenhed.
Udfer denne ovelse pd samme made som den tidligere ovelse ( se Vejrtraekning-
sovelse) med én forskel i aktiveringsstadiet (greb om ballonen), hvor du bevidst

forleenger grebet om ballonen for at holde det i mindst ti sekunder (du kan teelle til ti).

Mens du holder ballonen, prever du enten at lave lange og kontinuerlige udandinger
eller at &nde ind igen og dnde ud (men, hvis muligt, prev det uden at lzsne grebet om
ballonen). Gentag hele cyklussen med kontinuerlig aktivering 5—10 gange.

5. Modstandsdygtighed mod oget tryk
Formalet med denne ovelse er at klare situationer med for meget tryk i maven, hvilket kan
fore til en ugnsket afspaending af baekkenbunden, eller at man lsekker urin.
Leeg dig pa ryggen i den samme stilling som i de tidligere ovelser. Mens du ander ind,
leder du dit &ndedrag ned til underlivet og lysken for at ege volumen i dette omréde.
Prov nu at klemme ballonen, nar du 4nder ind. And ud, og forsag ikke at miste
noget af den opnaede volumen, og hold bevidst ballonen klemt sammen med dine
baekkenbundsmuskler. Gentag 3—5 gange.

Forsaet med at &nde ud, mens du prever at hoste pd samme tid, uden at lade ballo-
nen glide ned eller hele vejen ud af skeden. Gentag 3—5 gange.

6. Afspaending
Gor dig klar til den mest populaere og beroligende del af din traening, der fokuserer
pa at afspeende og lesne dine baekkenbundsmuskler efter tidligere at have styrket
dem. Du kan lukke Iuften ud af ballonen farst og fjerne den forsigtigt fra skeden
(se Fjernelse af ballonen). Alternativt kan du lade ballonen sidde inde i skeden;
dette er ikke forkert. Hvis ballonen stadig er indsat, vil du fole afspaendingen
af dine baskkenbundsmuskler meget mere intenst; lad dog ikke den indsatte og
oppustede ballon glide hele vejen ud af skeden under avelsen. Du skal altid fjerne
ballonen eller lade den slippe frit ud, nér luften er lukket ud af den!
Bliv liggende pa ryggen, treek dine knae op mod brystet med dine heender, sé dine
fedder ikke leengere rorer ved gulvet, og indtag en stilling som en “sammenrullet
bold”. Lad dit hoved hvile pa en tynd pude eller pa et sammenfoldet handkleede.
Fokusér nu pa indandingsfasen, og forestil dig, at hele dit beekkenomrade udvider
sig og streekker sig ud i alle retninger som en blomst, der dbner sig. Mens du
ander ud, holder du op med at klemme om ballonen, og slapper bare af. Gentag
indandingen, og lad din baekkenbund abne sig igen som en blomst uden tegn pa at
gribe eller forceret pressen. Afseet masser af tid til afspeendingsevelsen for at give
dine muskler tilstreekkelig tid til at slappe af. Gentag derfor hele ind- og udandings-
cyklussen 15—30 gange.

7. Fjernelse af ballonen
For du fjerner ballonen fra skeden, anbefaler vi at lukke luften ud af den med
ventilen, til den har en minimum-starrelse. And ind, slap af i dine baskkenbunds-
muskler, og tag sa fat om ballonens plasthals, og treek den langsomt ud af skeden.
Alternativt kan du lade den glide udad, sa den glider ud af sig selv. Fortseet med at
vaske ballonen, se Sikkerhedsanvisninger for brug.
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Du kan finde yderligere information p&: www.myaniball.com
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Dispozitivul medical Aniball este destinat pregatirii prenatale, precum si prevenirii
leziunilor perineale si incontinentei urinare in urma stresului.

Proprietati

Aniball este un dispozitiv medical (denumit in cele ce urmeaza ,balon”) pentru
antrenamente de relaxare constient si activare (contragere) a muschilor plange-
ului pelvian al femeii adulte. Balonul contribuie la intarirea planseului pelvian si la
descoperirea unui mod de a lucra eficient cu acesta in contextul respiratiei.

Aniball este un dispozitiv medical dovedit care ajuta in mod eficient la efectuarea
de exercitii fizice in vederea relaxarii constiente a planseului pelvian in contextul
respiratiei, farad nevoia de a impinge in mod fortat. Acesta va permite sa testati
pozitia si presiunea corespunzatoare la nastere, stimuland in mod pozitiv muschii
vaginali si imbunétatind elasticitatea perineului in timpul pregatirii prenatale. Rezul-
tatul este cé faza de expulzare a nou-néscutului va fi mai usoara, contribuind astfel
la prevenirea ruperii sau taierii perineului. Utilizarea dispozitivului dupa a sasea sép-
tdmana de la nastere contribuie la intarirea muschilor planseului pelvian, reducand
altfel incontinenta in perioada ulterioara nasterii.

Aniball consta din: \ 4 5 \
1. Balon gonflabil \ \

2. Pompa mecanica \ =

3. Tub -
4. Adaptor de conectare

5. Supapa cu doua cai \3

A Va rugam sa cititi cu atentie urmatoarele instructiuni!

Utilizarea balonului Aniball este limitaté de starea de sandtate a femeii. Consultati
un medic, fizioterapeut sau moaséa pentru a evalua potrivirea exercitiilor si a lua in
considerare contraindicatiile:

Nu utilizati Aniball in urmatoarele cazuri:

« sarcina cu risc ridicat

- orice inflamatie vaginala (infectioasa sau neinfectioasa)

« orice sangerare vaginala

« prezenta condiloamelor sau a altor patologii infectioase in vagin sau in zona de
intrare a vaginului

« leziuni vaginale

« orice inflamatie a vezicii urinare

« prolaps uterin

* herpes genital

* precancere si patologii tumorale ale colului uterin, vaginului sau organelor genitale externe

«in perioada de lauzie si in primele sase sdptamani dupé orice interventie sau ope-
ratie de natura ginecologica (inclusiv tratamentul genital cu laser)

Tn urmatoarele cazuri, trebuie s fiti foarte precauti si sa va adresati
medicului dvs.:

« prezenta venelor varicoase in vagin si pe organele genitale externe

« placenta joasa

« sensibilitatea redusa a vaginului sau a organelor genitale externe (boli neuro-
logice, administrarea de analgezice, abuzul de alcool si droguri)

« in urma tratamentului pentru o inflamatie vaginala (fragilitatea vaginala persista)

« dupa o interventie chirurgicala a vaginului (cicatrizarea poate afecta negativ elas-
ticitatea vaginala)

- lichen scleros al organelor genitale externe (boli cronice ale pielii)

« cancer in zona pelviana

165



166

- Inainte de prima utilizare si dupa fiecare utilizare ulterioars, spalati bine balonul de
silicon folosind sdpun cu pH neutru fara ulei si apa calda, la o temperatura de cel putin
40°C /[ 104°F - timp de 12 minute si clatiti sub jetul de apa. Ulterior, este recomandabil
s& dezinfectati balonul folosind un produs potrivit pentru silicon. Efectuati dezinfecta-
rea in conformitate cu instructiunile producatorului. Sau fierbeti balonul in apa clo-
cotita timp de cel putin 5 minute. Apoi, lsati-| s& se usuce pe o suprafata curata
si neteda. Dupa aceea, puteti aseza balonul pe adaptorul plastic. Balonul se potriveste
relativ strans cu adaptorul, dar poate fi deconectat si reconectat in orice moment.

+ Dupa fiecare utilizare, balonul trebuie spalat bine cu sapun fara ulei, cu pH neutru, clatit

sub jetul de apé cald3, dezinfectat cu un produs adecvat si depozitat in ambalajul original.

» Daca pauzele dintre sesiunile de exercitii depasesc 5 zile, spalati si dezinfectati
sau fierbeti din nou balonul ihainte de urmatoarea utilizare.

+ Dacé aveti indoieli cu privire la alegerea sapunului si dezinfectantului adecvat,
vizitati pagina noastra web: www.myaniball.com

« Inainte de a introduce balonul in vagin, trebuie s verificati integritatea si functionalita-
tea corectd a acestuia, pompand de 20 de ori cu pompa. Efectuati aceasta verificare
nainte de fiecare utilizare! Nu utilizati niciodata produsul in caz de deteriorare sau
semne de degradare a materialului! In caz de deteriorare a balonului, puteti achiziti-
ona o piesa de schimb.

* Pentru o introducere confortabild si sigurd a balonului, este recomandabil sa lubrifiati

suprafata acestuia folosind numai lubrifianti pe baza de apa, potriviti pentru uz intern
(adica pentru contact cu membranele mucoase). Nu folositi produse sau prezervative
care contin uleiuri. Lubrifiantii care nu sunt pe baza de apa pot deteriora siliconul, cauzand
spargerea balonului. V& rugdm sa retineti ca astfel de daune nu vor fi considerate drept
defecte de fabricare ale produsului in vederea reclamatiei in perioada de garantie.

Daca efectuati orice fel de masaj pelvian nainte de a exersa muschii planseului pel-
vian cu Aniball, folositi un lubrifiant adecvat pe baza de apa in loc de ulei de masaj.

* Se recomanda utilizarea dispozitivului Aniball de la sfarsitul celei de-a 36-a saptamana
a sarcinii pana la nastere.

Nuincercati sa faceti exercitii daca va doare si nici sa nu induceti durere in mod intentio-
nat in timpul exercitiilor fizice. Durerea nu este un semn de exercitii potrivite. Ceea ce ar
trebui sa simtiti este o tragere placuta in urma intinderii sau activarii muschilor.

Nu trebuie neaparat s mariti dimensiunile balonului cu orice pret in timpul pregatirii
prenatale cu Aniball. Datele clinice araté c8, pentru prevenirea eficienté a leziunilor la
nastere, este de ajuns ca balonul s3 atinga o circumferinta de 25 cm (aproximativ
10 pompari). Vi recomand3m sa nu depasiti aceast limita pentru a evita leziuni!
« Balonul nu trebuie scos niciodata prea repede din vagin, asa ca tineti-I de gatul din
plastic. O scoatere rapida arata o pierdere a controlului si ar putea duce la leziuni.
Daca simtiti o presiune si o tensiune ascutita sau disproportionata in partea
inferioara a abdomenului, luati o pauza sau nu mai faceti exercitii fizice.

In timpul exercitiilor fizice, o greseala frecventa este sa trageti buricul in abdomen
sau sa trageti muschii fesieri spre dvs. Aceasta este o actiune nepotrivita care
mpiedica activarea cu adevarat profunda a muschilor pelvieni.

Preveniti contactul dintre pompa si apa atunci cand spalati balonul, deoarece apa
ar putea impiedica buna functionare a acestuia.

Lasati intotdeauna balonul sa se usuce bine dupa fiecare spalare.

Depozitati dispozitivul in mod separat in punga originald, intr-un loc uscat si nu
il expuneti la caldura radianta sau lumina solara.

« Preveniti contactul dispozitivului cu obiecte ascutite.

* A nu se utiliza in apa.

* A nu se lasa la indemana copiilor.

« Din motive de siguranta siigiend, dispozitivul este destinat utilizérii de catre o singuré persoana!

.
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hello@myaniball.com

Pre-exercitii

Informatie: Aniball poate fi folosit de la sfarsitul celei de-a 36-a saptamani a sarcinii.
Faceti exercitii timp de aproximativ 15—30 minute zilnic. Durata si frecventa indicata

a exercitiilor fizice sunt doar orientative si variaza in functie de timpul pe care fiecare
femeie il necesitéd pentru a atinge o relaxare adecvata. La inceputul exercitiilor, luati
pozitia care vi se potriveste cel mai bine; cum ar fi: culcata pe spate cu genunchii usor
ridicati, ingenuncheats, culcata pe o parte, in picioare sau ghemuita.

\%@
Yy

Introducerea balonului

Asezati-vd in pozitia aleasd si luati cateva momente
ca s4 va linistiti si relaxati. In timpul exercitiilor fizice,
reamintiti-va ca trebuie sa ramaneti relaxatd si sa
evitati tensiunea muscularé sau spasmele la nivelul
gatului, bratelor, mainilor sau feselor. Capacitatea de

a rémane calma si relaxata (nu numai in timpul exerci-

tiilor, ci si in timpul travaliului) va avea un impact pozi- zzt::;ae :':n::::gfe:;(if:::zzs::
tiv semnificativ asupra experientei dvs. de nastere. un sigiliu.

Rotiti rotita usor folosind doua degete.
Opriti rotirea imediat ce intampinati

Puteti pompa balonul de silicon odaté/de doua ori, ca acesta sa aiba o oarecare
rezistenta. De asemenea, balonul poate fi introdus complet dezumflat. Pentru a intro-
duce balonul in mod confortabil si in conditii de siguranta, vé recomanddm s& umeziti
suprafata balonului folosind numai lubrifiante pe baza de ap4, destinate uzului intern

(a se vedea Precautii de siguranta pentru utilizare). Acum apucati balonul din spatele
gatului din plastic si impinge usor in vagin partea rotunjitd mai mare.

Odata introdus, puteti incepe sa& umflati balonul, dacé acesta nu provoaca nicio durere
sau senzatie neplacutad. O pompa cu o supapa la capatul tubului a fost furnizata
pentru umflarea balonului. in timpul umflarii, volumul balonului creste, iar presiunea din
interiorul vaginului creste odata cu acesta. Aceasté presiune este cauzata de umflarea
balonului impotriva peretilor vaginului, ceea ce intinde muschii din jur. Veti experimenta
o presiune foarte asemanétoare cu aceea din timpul nasterii.

Cat trebuie sa umflati balonul este ceva ce variaza in functie de caracteristicile
individuale ale corpului dvs. Atunci cand utilizati Aniball pentru prima dat3, trebuie
s& pompati cel mult de cinci ori, ludnd in considerare si numarul de pompari ina-
inte de introducere. Ulterior, pe masura ce va simtiti confortabild cu Aniball, puteti
mari numarul de pompéri, dar intotdeauna cu mare grija si sa va opriti imediat daca
simtiti durere. Ori de cate ori balonul pare prea mare sau senzatia este neplacuta,
puteti folosi supapa ca sa eliberati aer si sa reduceti volumul.

iile fizice

Instructiuni pentru exerci

Ré&maneti in pozitia pe care ati selectat-o pentru exercitii.

1. Controlati miscarile balonului in mod constiincios
Veti invita sa controlati miscarile balonului in interiorul vaginului. In functie de
activitatea muschilor planseului pelvian, balonul se poate deplasa in interiorul
vaginului, fie spre exterior, fie spre interior. Dacd muschii planseului pelvian sunt
retrasi in mod activ, balonul va sta mai adanc, dar daca reusiti sa relaxati acesti
muschi in mod constient, balonul se va putea apropia de intrarea vaginala.
Exersarea miscdriilor controlate de scoatere din vagin va va ajuta sa vd prega-
titi pentru nastere.
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Acum puteti incerca aceste miscéri constiente. In timp ce exhalati, incercati

sé& strangeti balonul folosind muschii planseului pelvian si s& simtiti misca-

rea acestuia (acum ar trebui s& se scufunde mai adanc in vagin). Dupa aceea,
inhalati si relaxati muschii (simtiti cum balonul se deplaseaza in afara vaginului).
Cel mai important lucru este sa asigurati controlul asupra acestor miscari si sa
constientizati c& numai muschii spre exterior. Scopul acestui exercitiu nu este
incé acela de a expulza complet balonul din vagin. Repetati de zece ori intregul
exercitiu de tragere a balonului in interior si in exterior.

2. Expulzarea balonului
Relaxati-va din nou si treceti treptat la expulzarea balonului introdus.
Folositi ceea ce ati invatat in exercitiul anterior. In timp ce inhalati, relaxati
muschii planseului pelvian si simtiti cum balonul iese din corp fara nicio impin-
gere fortata. Scopul exercitiului este acela de a expulza balonul folosind doar
respiratia (inhalarea) si relaxarea constientd a muschilor pelvieni.

Atunci cand exhalati, incercati pur si simplu s& mentineti balonul in aceeasi pozitie
ca in faza de inhalare si nu il trageti mai adanc in vagin. La urmatoarea inhalare, rela-
xati planseul pelvian si miscati balonul cu un pas mai jos. Acum expulzati balonul in
mod constient pana cand perineul se intinde usor si balonul iese din vagin. Balonul
nu trebuie scos prea repede din vagin; asadar, tineti-1 de gatul din plastic (asa
cum faceti in timpul introducerii). Daca balonul iese prea repede, acest lucru indica
o pierdere a controlului si ar putea duce la leziuni. Chiar si copilul va fi tinut in timpul
nasterii, asa cé nu ezitati sa tineti dispozitivul Aniball.

Presiunea, pe care o exercitati Tn mod constient pe tot parcursul expulzarii, ar tre-
bui s& provind numai din zona planseului pelvian. Tensionarea gatului, a umeri-
lor si a mainilor, precum si contractarea abdomenului si feselor, nu sunt de dorit,
fiindca indica o functionare incorecta a planseului pelvian in timpul expulzarii.
Nu eliberati balonul cu forta sau cauzand durere. Mai ales in primele cateva
zile, 1l puteti dezumfla complet si 1l puteti scoate usor.

Aveti rdbdare si numai in zilele urmétoare incercati treptat sa scoateti balonul in concor-
danté cu respiratia si incercand pozitii diferite, cu care va simtiti cel mai confortabil.

3. Extinderea balonului
Ati inceput sa faceti exercitii fizice dupa sfarsitul celei de-a 36-a sdptamana a sar-
cinii si va apropiati de data nasterii cu zi ce trece. Prin urmare, este recomandabil
sa va obisnuiti treptat cu expulzarea unei circumferinte mai mari a balonului.
Cu toate acestea, aveti grija! Nu este benefic sd mariti dimensiunea balo-
nului dacéa acest lucru provoaca durere sau disconfort semnificativ. Datele
clinice arata cé, pentru prevenirea eficienta a leziunilor la nastere, este de ajuns
ca balonul sa atinga o circumferintd de 25 cm (aproximativ 10 pompéri). V& re-
comandam sa nu depasiti aceasta limita pentru a evita leziuni!! Daca sunteti
ingrijoratd ca balonul este prea mare sau daca nu va simtiti bine cu acesta, si va
simtiti confortabild cu dimensiunea actuald mai mic3, acest lucru este perfect
n reguld si nu trebuie s& va fortati sa cresteti dimensiunea balonului. Cel mai
important lucru este s& controlati in mod constient miscarile balonului in
interiorul vaginului si sa va obisnuiti cu canalul de nastere, prin care va trece
copilul. Acelasi lucru se aplica atunci cand expulzarea unui balon mai mare pro-
voacd dureri mare sau ar putea duce la leziunile tesutului din jur. Nici in acest
caz, nu existd vreun motiv ca sa cresteti dimensiunea balonului in mod fortat.

Urmati regula de a exersa cu o dimensiune care este tolerabila si relativ placuta
atat pentru corp, cat si pentru minte. Nu luati niciodatd mai mult decéat puteti
suporta si nu expuneti corpul dvs. la dureri sau leziuni. Nu va comparati cu alte
mame in acelasi stadiu al sarcinii. Fiecare dintre noi este unic si este important
sa ascultati si sa respectati limitele corpului dvs. Nu uitati cd hormonii eliberati
in corpul dvs. in timpul nasterii vor avea un impact imens asupra reactiilor
organismului dvs. — astfel incat faptul ca nu puteti practica cu dimensiune mai
mare a balonului in timpul sarcinii nu inseamna ca veti avea probleme la livrarea
copilului. Puteti utiliza ruleta furnizatd pentru a urméri dimensiunea balonului.
Dar, inca o data, numerele nu sunt scopul dvs.! Scopul este acela de a fi

o0 mama sanatoasa, calma si pregatita, care poate controla planseul pelvian
in vederea unui pasaj mai usor pentru bebelusul dvs. cu leziuni minime
asupra corpului.
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Fiecare femeie trebuie s& stie ca, dupa o nastere vaginald sau o cezariang, trebuie
sa lucreze mai departe pe planseul pelvian. Nu numai nasterea, ci si intreaga sarci-
nd poate perturba integritatea planseului pelvian, ceea ce duce la probleme grave
legate de functionarea acestuia. Utilizarea consecventa a balonului dupa a sasea
sdptdmana de sarcina contribuie Tn mod pozitiv la restabilirea functionérii corecte
a muschilor planseului pelvian si la prevenirea incontinentei. Instructiunile de folo-
sire si procedura pentru efectuarea exercitiilor fizice dupa a sasea sdptamana
pot fi gasite mai jos.

Proprietati

Balonul introdus in acest mod nu trebuie sa provoace dureri sau alte disconfort.

Tn cazul in care presiunea balonului este perceputé ca ceva neplicut sau dureros,
aceasta poate fi redusa oricand folosind supapa pentru eliberarea aerului din
pompa. Cu toate acestea, este mai bine ca presiunea balonului sa fie mai scazuta
astfel incat sa puteti simti pozitia si rezistenta acestuia in timpul exercitiilor. Prin
activarea si relaxarea muschilor planseului pelvian, se creeazé o usoard miscare
a balonului in interiorul vaginului (spre interiorul si exteriorul vaginului), ceea ce
ofera un feedback foarte important cu privire la performanta muschilor planseului
pelvian.

Informatii de siguranta

» Femeile care au nascut sau sufera de incontinenté trebuie sa consulte gineco-
logul, urologul sau fizioterapeutul cu privire la potrivirea exercitiilor la fiecare
caz in particular.

+ Daca ati decis sa utilizati Aniball dupa nastere, retineti ca puteti face exercitii
fizice cel mai devreme dupa sfarsitul celei de-a sasea saptamana dupa vinde-
carea oricarei leziuni legate de nastere.

« In timpul exercitiilor fizice, nu v& tineti niciodat respiratia! (Cu exceptia inain-
tea tusei intentionate in timpul exercitiilor de rezistenta la presiune).

« Uneori, este posibil sa simtiti oboseald in muschii pelvieni. Acest lucru este perfect
n regula si indica ca faceti exercitiile in mod corect. Daca oboseala este atat de
mare incat muschii nu mai pot fi activati, opriti exercitiile.

* Nu permiteti niciodata ca un balon introdus si umflat simultan sé fie expulzat
direct din vagin in timpul exercitiilor. Va4 recomandam ca intotdeauna sa-I mic-
sorati la marimea minima cu ajutorul supapei, inainte de a-l scoate. Odata cu
respiratia, relaxati muschii planseului pelvian, apucati balonul de gatul din plastic si
scoateti-I incet din vagin sau alunecati-| spre exterior, astfel incat sa iasa spontan.

Recomandari pentru utilizarea dispozitivului Aniball

« Pentru a utiliza acest dispozitiv in mod eficient si pentru a culege roadele eforturi-
lor dvs., trebuie sa faceti exercitii Tn mod regulat si cu perseverenta. Exercitiile
fizice regulate (in fiecare zi, timp de 5—15 minute) atenueaza dificultatile in decurs
de aproximativ trei luni.

« Invatati sa controlati muschii planseului pelvian in timpul zilei, chiar si atunci cand
nu faceti exercitii fizice cu balonul. inainte de a tusi sau de a stranuta, imaginati-va
cé strangeti balonul si nu il I8sati s& alunece afara din vagin. Aceasté activare va
va ajuta sa reglati scurgerile de urin in situatii obositoare. Nu ,intariti” niciodata
planseul pelvian prin intreruperea urinarii! Aceasta procedura incorecta creste
riscul de infectie a tractului urinar si poate duce la intreruperea reflexului de
mictiune, ceea ce contribuie la incontinenta!

Instructiuni pentru exercitiile fizice
Trebuie sé faceti exercitii fizice cel putin o data pe zi, timp de 5—15 minute. Toate
exercitiile trebuie efectuate cu calm, incet si cat mai aproape de aceste instructi-

uni. Exersati muschii planseului pelvian cu vezica goala.

1. Pozitia corpului in timpul exercitiilor
incepeti culcata pe spate, indoiti genunchii si ancorati picioarele pe pamant. Ase-
zati picioarele la o distanta egalé cu latimea soldurilor. Daca simtiti ca aveti capul
inclinat Tnapoi, asezati o perna sau un prosop pliat sub ea, astfel incat coloana cer-
vicala sa fie dreapts, fara a se indoi inapoi. Spatele trebuie sa se sprijine confortabil
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pe covoras, fara sa se indoaie sau sé se arcuiasca in partea de jos. Lasati mainile
libere de-a lungul corpului sau asezati-le confortabil pe abdomenul inferior.

2. Introducerea balonului
inainte de a introduce balonul, relaxati-va si nu va grabiti. Vaginul poate fi uscat
si sensibil; prin urmare, va recomandam s aplicati un lubrifiant adecvat (vezi
Precautii de siguranta pentru utilizare). Puteti lasa balonul dezumflat sau 1l puteti
umfla usor, actionand pompa odata/de doua ori. Dupa aceea, apucati balonul din
spatele gatului din plastic si introduceti-l in vagin. Dacé ati introdus balonul umflat
si simtiti acum o presiune neconfortabild in interiorul vaginului, puteti reduce
dimensiunea balonului, cu ajutorul supapei de la capatul pompei pentru a obtine
un volum confortabil. Daca ati introdus balonul, dar nu simtiti o rezistenta usoara,
va recomandam sa 1l umflati la o dimensiune care este confortabilad pentru dvs.,
dar care va permite sa simtiti rezistenta usoara a balonului impotriva peretilor
vaginului. Odata ce ati atins senzatia optima fara durere sau presiune inconfortabil3,
dar totusi cu o rezistentd usoara din partea balonului, puteti incepe cu exercitiile.
Efectuati exercitiile de mai jos in ceea ce priveste corpul dvs.

Daca sunteti obosit sau aveti dureri de cap, luati o pauza in orice moment in
timpul exercitiilor sau intrerupeti exercitiile pentru ziua respectiva. Nu trebuie
sa simtiti durere in timpul acestor exerc

3. Exercitii de respiratie
Cu aceste exercitii, veti invata s& activati si sd relaxati muschii planseului pelvian
in coordonare cu respiratia. In primul rand, incetiniti respiratia si fiti atenti la
inhalérile si exhalarile individuale.
in timp ce inhalati, imaginati-va ca respiratia curge prin piept pana la abdomen
si abdomenul inferior. Vizualizati cum aerul inhalat ajunge la muschii planseului
pelvian pana la locul, in care a fost introdus balonul. Dacéa asezati palmele dvs. pe
abdomen sau pe zona inghinal3, veti putea simti cum creste volumul interior in
aceastd zona pentru a impinge usor balonul.
in timp ce inhalati, invatati muschii planseului pelvian sé& se relaxeze in mod

constient pentru a simti cum balonul se misca spre exterior sub presiunea usoara
exersatd. Cu toate acestea, nu trebuie sa va relaxati muschii prea mult pentru

a evita expulzarea completd a balonului din vagin (scopul este o eliberare consti-
ent si controlata).

La fiecare exhalare, invatati sa tineti balonul ferm si sa-I miscati in sus mai adanc
in interiorul vaginului (o activare constientd a muschilor pelvieni). in acelasi timp,
volumul intern al abdomenului creat prin inhalarea anterioara se poate mic-
sora din nou. Este foarte utila vizualizarea balonului strans de peretii vaginali
si nu de sfincterele uretrale sau rectale externe. Incercati s nu strangeti
muschii fesieri atunci cand incercati s imbratisati balonul si nici sa trageti
buricul in abdomen. In timp ce exhalati, lasati zona abdominala relaxata fara sa
o strangeti (invatati s& folositi numai muschii pelvieni).

Inhalati din nou relaxand muschii in mod constient si dand drumul la balon, ca
in exercitiul anterior. In functie de ciclul dvs. natural de respiratie, alternati intre
inhalare (atunci cand dati drumul la maner si impingeti balonul usor in jos) si
exhalare (atunci cand prindeti balonul in mod activ si efectuati o miscare usoara
in sus). Durata acestui exercitiu depinde de concentrare si de rata de oboseala
a muschilor. La inceput, incercati sa repetati fiecare ciclu de inhalare- exhalare
de cel putin cinci ori; treptat, veti ajunge sé-I repetati pana la zece ori.

4. Prelungirea timpului de prindere
Cu ajutorul acestui exercitiu, veti putea mdri puterea si rezistenta muschilor
pelvieni.
Efectuati acest exercitiu in acelasi mod ca exercitiul anterior (vezi Exercitiul de
respiratie) cu o singura diferenta in etapa de activare (prinderea balonului), cand
veti prelungi in mod constient timpul de prindere a balonului pana la cel putin
zece secunde (puteti numara pana la zece). In timp ce tineti balonul, incercati
fie s& exhalati in mod indelungat si continuu, fie sa inhalati din nou si sa
exhalati (incercand, daca este posibil, sa faceti acest lucru fara sa dati drum la
balon). Repetati intregul ciclu de activare continua de 5—10 ori.
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5. Rezistenta la presiune ridicata
Scopul acestui exercitiu este acela de a gestiona situatiile de presiune abdominala
excesivé, care pot duce la relaxarea nedorité a planseului pelvian sau la scurgeri
de urind.
Culcati-va pe spate, ca in exercitiile anterioare. In timp ce inhalati, indreptati
respiratia spre abdomenul inferior si zona inghinald pentru a creste volumul acestei
zone. Acum incercati sa strangeti balonul in timp ce inhalati. Exhalati si incercati sa
nu pierdeti volumul atins si sa tineti balonul apésat, in mod constient, cu ajuto-
rul muschilor pelvieni. Repetati de 5—10 ori.

Continuati sa exhalati in timp ce incercati sa tusiti, fara a lasa ca balonul sa alunece
n jos sau s& iasa din vagin. Repetati de 3—5 de ori.

6. Relaxarea
Pregétiti-va pentru cea mai populara si mai linistitoare parte a exercitiilor dvs., de-
dicaté relaxarii si destinderii muschilor pelvieni dupd ce au fost intdriti in exercitiile
anterioare. Puteti dezumfla mai intai balonul si sd-1indepartati cu atentie din vagin
(vezi Indepértarea balonului). Alternativ, puteti lasa balonul in interiorul vaginului:
acest lucru nefiind gresit. Daca balonul se afla inca in interiorul vaginului, veti simti
relaxarea muschilor pelvieni cu mai mare intensitate. Cu toate acestea, nu ldsati
ca balonul introdus si umflat s alunece in afara vaginului in timpul exercitiului.
Trebuie sa indepartati balonul sau sa-I lasati sa alunece afara singur, numai
daca este dezumflat!
Stati pe spate, trageti genunchii pana la piept cu ajutorul mainilor, astfel incat picioarele
s8 nu mai atingd podeaua si luati pozitia ,mingii ondulate”. Lasati capul sa se odihneas-
cé pe o0 perna subtire sau pe un prosop pliat. Acum concentrati-va asupra fazei de
inhalare si imaginati-vé cum intreaga suprafata a planseului pelvian se intinde si extin-
de in toate directiile, ca o floare inflorita. In timp ce exhalati, nu mai strangeti balonul
si pur si simplu relaxati-va. Repetati inhalarea si lasati planseul pelvian sa se deschida
din nou ca o floare, faréd semne de prindere sau strangere fortata. Dedicati mult timp la
exercitiul de relaxare, in asa fel ca muschii sa aiba destul timp pentru a se relaxa. Prin
urmare, repetati intregul ciclu inhalare- exhalare de 15—30 de ori.

7. Indepértarea balonului
inainte de a scoate balonul din vagin, v recomandam s3-1 dezumflati la
o dimensiune minima cu ajutorul supapei. Inhalati si relaxati muschii planseului
pelvian, iar apoi apucati balonul de gatul din plastic si scoateti-l incet din vagin.
Alternativ, glisati-I spre exterior, astfel incat sa alunece afara pe cont propriu. Dupa
aceea, spalati balonul. Vezi Precautiile de siguranta pentru utilizare.
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Informatii detaliate puteti gasi la: www.myaniball.com

Termen de valabilitate: indicat pe eticheta si ambalajul dispozitivului medical.

Tnainte de eliminare, curatati si dezinfectati in conformitate cu instructiunile
de utilizare!
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MeavunHckoTo nsgenve Aniball e npegHasHayeHo 3a NnpeapoAvaHa NOAroTOBKa,
npodunakTuKa Ha pa3KkbCBaHETO Ha MeprHeyMa 1 Ha CTPECOBa MHKOHTUHEHLMS.

XapaKkTepucTuKu
Aniball e MeguumMHCKO nsaenve (HapM4yaHo No-A0y OLLe ,,MOMOLLHO CPEACTBO" Uan
.6an0H") 3a TpeHMpaHe Ha Cb3HaTeIHO OTMyCKaHe (penakcauus) v akTuBMpaHe (CBu1BaHe)
Ha MyCKY/IMTe Ha Ta30BOTO [bHO Ha XeHuTe. BanoHbT nomara Aa ce oT-Kpue Ta30BOTO
[bHO 1 fa pa3bepeTe Kak Aa paboTuTe epeKTUBHO C HEro B KOHTEKCT C AMLLAHETO.
Aniball e foka3aHO MEANLIMHCKO U3Aenne, KOETO ePEKTUBHO NOMara 3a yrnpaxHs-
BaHe Ha Cb3HaTe/IHOTO OTMYyCKaHe Ha Ta30BOTO AbHO B KOHTEKCTA Ha AWLLaHeTo 6e3
NPVHYAWTENHO HanmbBaHe, MO3BO/1ABA B1 a TECTBATE MNOAXOAALLA MNO3MLMA U HAaMbHU
npv paxkaaHe, NOIOXKUTENHO CTUMY/IMPa BarvHaHUTE MyCKyIu 1 nogo6psea enac-
TUYHOCTTa Ha MeprHeyma No BpeMe Ha MoAroToBKaTa 3a paxkaaHe. PesynratsT e, ve
$aszaTta Ha ekcnyncvpaHe Ha 6e6eTo ce yNecHsBa, KaTo No TO3W HauWH ce nogrnomara
[la ce npeAoTBpaTh pa3kbCBaHETO UM pa3pA3BaHETO Ha nepuHeyma. isnon3saHeTo
Ha n34enmeTo nNpes cneaponoBus Nepros cnomara 3a ykpernsaHe Ha MyCKynTe Ha
Ta30BOTO AbHO, KOETO BOAW A0 HaMasisiBaHE Ha MHKOHTUHEHLMATA B NMO-KbCEH eTar.

CbcTom ce OT:
1. HapyBaem 6anoH

2. MexaH14YHa NOMMMUYKa 2 5 2
3. MapKyue \ \ \
4. cBbp3BaLL peayKTop \ 2
5. ABYNOCOYEH KnanaH =F
' -
3

A ong, npoyeTeTe BHUMaTEJIHO cnegHuTe MHCprKU‘MM!

W3nonssaHeTo Ha 6asioHa Aniball e 06ycr10BeHO OT 34paBOC/IOBHOTO CbCTOSIHUE Ha XKeHaTa.
KoHcynTvparite ce ¢ fiekap, pu3anoTepaneBT uiv aKyLLIEPKa, 3a 4a NMPELIEHNTE NPUrogHOCTTa
Ha MeaunUMHCKOTO n3gesive 1 ga B3eMeTe rpeasuv rnpoTvBoroKa3aHvsTa:

He usnonasaiite Aniball npu:

* BUCOKOPWCKOBa 6peMEHHOCT

* KaKBOTO U [la e Bb3naJieHne Ha BnarajvueTo (I/IH(I)EKLIVIOBHO nwmn HeMHd)eKLlMOSHO)

* KaKkBOTO U [ja € BarmHasiIHoO KbpBeHe

* nosBa Ha 6panaamum nwnn opyru MH¢eKuM03HM naTonormu BbB BiaraJimueTo uan B
o61acTTa Ha BarnMHaHWA BXOZ,

* BarMHasiIHO HapaHABaHe

* BCAKO Bb3rasieHne Ha NMKo4YHUA Mexyp

* MpoJsianc Ha MaTkaTa

* reHuTaneH xepnec

* rnpegpakosu Ne3nn U TYMOPHW NaToJIornMn Ha LuniiKaTa Ha MaTKaTa, BnaraavueTo nnam
BbHLUHUTE reHnTainmm

* nyepnepuym cnepg paxkgaHe U npes3 nbpeuTe WECT ceaMnum cnen rmHeKosIorm4yHu
npoweaypv 1 onepauum (BKIKOYUTENHO N1a3EePHO SIEYEHNE Ha FreHUTanumTe)

Cneu.vlanHo BHMUMaHWe U ynpa>xHeHUA cneg KOHCynTauus C JieKap ca
HEo6X0AVMU B CNeQHUTE ClTy4Yau:

* Ha/M4ve Ha BapvLyM BbB B/laraJnLLETO Y BbHLUHWUTE NMOI0OBY OpraHn

* HMUCKa nnaLeHTa

* HaMasieHa YyBCTBUTE/IHOCT Ha BarnHaTta v BbHLUHWUTE FreHUTanum (HeBPOIOrniHM
3abonsaBaHus, ynoTpeba Ha 601KOyCnoKosABaLLK, 310yrnoTpeba C ankoxon v HapKoTULIM)

* cNnep NeKyBaH BarMHUT (3a KpaTKo BpeMe B/lara/imLLETo ocTaBa KPexKo)

* C/ief BarviHa/IHa onepaLys (Genesvte MoraT ia MOB/WMSST HEraTUBHO Ha €1aCTUHHOCTTa Ha BIara/INLLIETO)

« lichen sclerosus Ha BbHLIHWUTE reHUTannm (XPOHUYHO KOXXHO 3abonsBaHe)

* PaKoOBO 3abonsBaHe B 06n1acTTa Ha Ta3a
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* Mpegu nbpBama u cAeg Bcsika caegBawa ynompe6ba uzmulime 06UAHO CUAUKOHOBUSA
6aA0H C HeympaneH canyH 6e3 Cbgbp)kaHue Ha MacAa, 3a npegnoyumaHe Ha BogHa
6aHsA 3a 1—2 MuHymu (memnepamypa Ha Bogama MuH. 40°C) u u3znaakHeme nog
mevawa Boga. CAeg mosa npenopuyBame ga ge3uHdekuyupame 6anoHa ¢ npogykm,
nogxogaw, 3a MeguuuHcku cuaukoH. Caegsalime uHcmpykuyuume Ha npou3zsogume-
Afl 3a ge3uHdekuus Ha 6anoHa. MIau uzBapeme 6anoHa BbB BpsAwa Boga 3a NoHe 5
MuHymu. OcmaBeme 20 ga U3CbxHe Bbpxy 4ucma u 2aagka noBbpxHocm. Caeg moBsa
Moxkeme ga chukcupame 6anoHa kbM naacmmacoBusi pegykmop. BanoHbm npuaensa
OMHOCUMEAHO NAbMHO BbpXy pegykmopa, Bonpeku moBa e Bb3MOXKHO ga 20 u3Bagu-
me om pegykmopa no Bcsiko Bpeme u ga 20 nocmasume 06pamHo.

* Cneg Bcsika ynompeba 6anoHem mpsibea ga ce uamMue cmapameAnHo ¢ pH HeympaneH canyH
6e3 cogbprkaHue Ha MacAa, ga ce ugnaakHe Nog monaa mevawa Boga, ga ce ge3uHdekuu-
pa ¢ nogxogsaw, npogykm u ga ce CoxpaHsBa B (opuauHanHama) mop6udka.

* Ako uHmepBarbm Mexkgy ynparkHeHUsima e No-goAb2 om 5 gHU, NpenopouyBame ga uamueme
u ge3uHdbekuupame 6anoHa UAU ga 20 U3Bapume OMHOBO NPegu cAegBaliama ynompeba..

* Ako umMame CoMHeHUst OMHOCHO U360pa Ha NOgX0gAaW, canyH U ge3uHdekmaHm, noceme-
me Hawus ye6calim: www.myaniball.com

* Mpegu NbpBOMO NOoCMaBsHe Ha 6aA0OHa BbB BA@2aAUWEMO e He06x0guMOo ga ce Npo-
BEPU UeAOCMmMa U NpaBUAHOMO My coyHKUUOHUPaHe Ype3 HagyBaHe ¢ nomna ¢ okKoAo
20 HamuckaHus. U3BbpwBailime ma3u npoBepka npegu Beska ynompe6a! Hukoza He
u3noA3Balime uzgeAuemo npu noBpegu uAu npuzHauu Ha BAowaBaHe Ha Mamepu-
ana! NMpu noBpega Ha 6anoHa MoXke ga ce 3akynu pe3epBHa yacm.

* 3a ygo6Ho U 6e30nacHO cAaz2aHe Ha 6anoHa npenopbyBaMe OBAAXKHSABaHE Ha
noBbpxHOCMMa Ha 6aAoHa eguHcmBeHo ¢ nomowma Ha Ay6pukaHmu Ha BogHa
0CHOBa, npegHa3HaueHu 3a BbmpewHa ynompeba (konmakm ¢ AuzaBuyama). He
u3noA3Bailime npogykmu uau npe3epBamuBu, koumo cvgbprkam macaal B cayyal
Ha U3NOA3BaHe Ha MacAa UAU MacAeHU Ay6pukanmu Moxke ga noBpegu CuAukoHbm u

6anoHbm ga paskoca. Takusa noBpegu HMa ga ce cyumam 3a gedoekm Ha npogykma B
cAyyal Ha peknamauus.

* Ako npegu mpeHuposkama Ha MmyckyAaume Ha ma30BOMO gbHO hpaBume MacaxXk Ha nepu-
HeyMa, uznoa3salime camo 2eA AybpukaHm Ha BOgHa OCHOBa, @ He Maca)kHO MacAo.

* YnparkHeHusima c Aniball npegu pakgaHe ce npenopbya Hall-paHo om kpasi Ha 36-ma
cegMuua om 6pemeHHocmma go pakgaHemo.

* Hukoza He npaBeme ynpa)kHeHus, ako ycewame 6oaka uau He cu npuduHsBalime ymuwae-
HO 60nka upe3 ynparkHeHusima. Boakama He e 3Hak 3a npaBuAHo ynpakHeHue. ToBa, koemo
moke ga nouyBcmBame, e npusmHo ycewaHe om pagmsi2aHe uau myckyaHa akmuBayus.

* He e Heo6xogumo Ha Bcsika ueHa ga yBeauuaBame pagmepa Ha 6anoHa no Bpeme Ha
npegpoguAHama nogzomoBka ¢ Aniball. KauHusHUMe gaHHU noka3eam, ye 3a ecpbekmuBHa
npocburakmuka Ha HapaHsaBaHUSA Ha NepuHeyma Npu pakgaHe € gocCmamubyHO ga ce goc-
muzHe o6ukonka Ha 6anoHa om 25 cm (npubAuzumenHo 10 HamucBaHusl). MpenopvuBame
Bu ga He yBeauuaBame ma3u o6ukonka, 3a ga uz6e2Heme HapaHsaBaHe!

* BanoHvbm Hukoz2a He mpsa6Ba ga ce uzBarkga om Brazaauwemo mBuvpge 6vp30,
maka ue e no-go6pe ga 20 gop>kume 3a naAacmmacoBama yacm. Bbp30mo U3XAY3-
BaHe 03HavaBa 3a2y6a Ha koHmpoA u Moxke ga goBege go HapaHABaHe.

* AKO UMa 3Ha4YUMEAHO U HENnpUsSIMHO ycewaHe 3a Hamuck u HanpeXkeHue B gonHama
yacm Ha kopewma, npekvcHeme ynpakHeHuemo uau cnpeme.

« Mo Bpeme Ha mpeHupoBka Yecmo cpewaHa 2pewka e ga ce onumsame ga 2bAmame
kopema HaBbmpe uAu ga cmsizame Myckyaume Ha cegaauwemo. Takusa Henogxogsuwu
3aMeHsWU cmepeomunu Bb3npensmcmaam ucmuHckomo goeA6oko akmuBupaHe Ha
ma3zoBume Myckyau.

* Mpu u3naaksaHe Ha 6aroHa noMnama ¢ kananaHa He mpa6sa ga ce Hamokpu, mbl kamo
moBa MoXke ga s noBpegu.

» OcmaBeme 6aA0OHa ga u3cbxHe gobpe caeg BCAKO uzmuBaHe.

» CoxpaHsBalime u3geAuemo caMoCmosmMeAHO B OpuguHaaHama mop6uyka Ha Cyxo MSICMO U
He 20 u3Aa2alime Ha MONAUHA UAU CAbHYeBa CBEMAUHa

* N36s2Balime koHmakm Ha ypega ¢ ocmpu hpegmemu.

* \a He ce U3noOA3Ba BbB BOga.

* YcmpoticmBomo mps6Ba ga ce CbxpaHsBa Ha MACMO, HEgOCMbNHO 3a geua.

* Om cvobparkeHus 3a 6e30nNacHOCIM U XU2ueHa, ypegbm e npegHazHaueH camo 3a egHo Auue!

hello@myaniball.com

183



184

UHdopmayus npegu ynparkHeHussma

MeguuuHckomo u3geaue Aniball morke ga ce uznoa3sa om kpasi Ha 36-ma cegmuya om
6pemeHHocmma. Omgeneme okono 15—30 MUHymu gHEBHO 3a CaMomo ynpa)kHeHue.
ToBa Bpeme u 4yecmomama Ha ynpakHeHusima ca camo OpUeHMUPOBBLYHU, Besika XkeHa
u3uckBa UHgUBUgYaAHO BpeMe 3a npaBuAHa peaakcauus. B HayaAnomo Ha ynpaXkHeHue-
mo 3aeMeme no3uyusma, koamo Bu e Hali-ygo6Ha (Ae2Heme no 2pwvb ¢ Aeko cBumu
koneHe, knekHeme, AeeHeme HacmpaHu, cmolme u3npaseHa,...).

7
=

3asbpreTe neko waitbara Ha knanaHa

C /iBa NPBCTa, NPU CbNPOTUBNEHNE NPY
3aBbPTAHETO CMpEeTe BefHara, He npeebpTaiiTe
W He 3aTsraiiTe, knanaHbT e YyBCTBUTENEH 1
Ha YeAusi npoyec Ha U3Au3aHe Ha 6ebemo. XepmeTudeH.

MovxaHe Ha 6anoHa

3aememe nozuyusima, kossmo cme u36panu
cnopeg npeguwHus ab3ay. OcmaHeme cnokolHa u
omnycHama. AAopu no Bpeme Ha camMomo ynpaxkHe-
Hue ce onumatime ga ocmaHeme omnycHama, 6e3
ga cmsizame MyckyAume Ha Wusima, pbuyeme uau
ma3a. CnocobHocmma ga ocmaHeme cnokoliHa u
omnycHama (He camo no Bpeme Ha caregBaujomo
nogaomBumenHo ynpaxkHeHue, Ho u no Bpeme Ha
parkgaHe) 3Ha4UMEAHO we NoBAUsiE NOAOYKUMEAHO

MNMpegu ga 20 nocmaeeme, Mmoxkeme ga Hagyeme cuAaukoHoBuUS! 6aA0H ¢ 1—2 Hamucka-
HusA Ha noMnama, maka 4ye 6aAroHbm ga uma Hakakso cbnpomuBAeHue. Bb3mMoXkHO e u
NbXaHemMo Ha HaNbAHO U3NycHam 6aA0H. 3a ygo6HO U 6e30NacHO NbXxaHe NPeNopPbY-
BamMe NOBbpXHOCMMa Ha 6anoHa ga ce HaBAaXkHU, HO caMo ¢ AybpukaHmu Ha BOgHa
OCHOBa, hpegHa3HaveHu 3a BbmpeuwHa ynompe6a (Buxkme Mpegna3Hu mepku 3a
6e3onacHocm). Ce2a xBaHeme 6aA0OHa 3@ NAacmMacoBama wutika u 20 nocmaseme
BbB BA@2aAULLLEMO C N0-20AMama 3aobAeHa Yacm HaBbmpe.

Beuye cme nocmasuAu 6anoHa 6e30nacHO BbB BAa2aAuwemo u ako He Bu npuyuHssa
60nka uau gpye guckomcpopm, Moxkeme ga 3anoyHeme ga 20 HagyBame. 3a HagyBaHe
ce u3noA3Ba nomna ¢ kaanaH B kpas Ha Mapkydyemo. 1o Bpeme Ha HagyBaHe o6eMbm
Ha 6anOHa Ce yBeAu4aBa U HaansizaHemMOo BbMmpe BbB BA@2aAuwemo Hapacmaa (mosa
HaAsi2zaHe ce NPUYUHsBa OM onupaHemo Ha 6aAoHa BbpXy BbpXy Ba2uHaAHama cmeHa,
pazmszaHemo Ha okoAHUMe MyckyAu U Bb3gelicmBuemo Bbpxy o6Aacmma Ha nepuHe-
yma). Mogo6eH Hamuck we ycemume u no Bpeme Ha pakgaHe.

PeweHuemo konko ga Hagyeme 6anoHa e cmpo20 UHguBUgyaAHo. Bonpeku moga, no
BpeMe Ha hbpBomo ynpa)kHeHue, 6bgeme npegna3Ausa u HanpaBeme makcumym
5 cmuckaHus ¢ noMmnama 3a HagyBaHe (06wo0, BkAloyumeaHo cmuckaHusima, koumo
cme HanpaBUAU Npegu nbxaHemo). Mo Bpeme Ha caegBawume ynpakHeHust Moxkeme
NnocmeNneHHO ga yBeAudaBame 6pos Ha cmuckaHusima, HO BUHaau ¢ pecnekm kom
cob6cmBEHOMO CU MAAO U Hukoza ¢ ycewaHe Ha 6oAka. Bceku nom, kozamo pa3me-
pbm Ha 6anoHa Bu ce cmpyBa 20AsiM U HenpusimeH, MoXkeme ga uznycHeme 6anoHa
c nomowma Ha kananaHa u ga Hamaaume o6ema my.

Kak ga mpeHupame
OcmaHeme B8 no3uyusima, kosmo u36paxme 3a ynpa)kHeHusima.

1. CvgHameneH konmpoa Hag gB8urkeHusma

o Bpeme Ha nbpBomo ynpakHeHue we ce Haydyume ga KoHmpoAupame gBuykeHusima Ha
6anoHa BvB Brazanuwemo. B 3aBucumocm om akmuBHocmma Ha Myckyaume Ha ma3oB8omo
gbHO 6anoHbM MOske ga ce gBuyku B8 Brazaauwuemo, u mo 8 nocoka HaBbH om BacuHama
UAU, 06pamHo, no-geaboko HaBbvmpe. Ako cBueme akmuBHo myckyaume Ha ma3080mo gbHo,
6anoHbM We homvHe N0-gbAbOKo, a ako ycneeme cb3HameAHO ga omnycHeme u pa3xaabu-
me me3u Myckyau, 6anoHbM we uma Bvu3mMoXkHocm ga ce npugBuxku HaBbH no-6AU30 go
BazuHanHus Bxog. TpeHupoBkama Ha koHmpoAupaHo gBuykeHue HaBbH om Brazaauwemo
we Bu 6bge HeobxoguMa UMEHHO 3a ga ce nogeomBume 3a NPegcmoswomo pakgaHe.
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Ceza moxkeme ga ugnpo6Bame mo3u cb3zHameaeH koHmpoa. C ugguwBaHemo onu-
matlime ga cmucHeme 6anoHa ¢ MyckyAume Ha ma3oBomo gbHO U ycememe gBukeHue-
mo My (ce2a mol mpsibea ga ce npugBuXXU HaBbMpPe N0-gbAGOKO BbB BAG2aAUWEMO).
Cnaeg mosa omnycHeme Myckyaume ¢ gox (nodyBcmsalime kak 6aAnoHom u3Au3za om
BAa2aauwemo). BaxkHo e ga npugo6ueme koHmpoA Hag me3u gBukeHus U ga 0Cb3Ha-
eme, 4e caMo omnycHamume MyckyAu Ha ma3a we N03BoASM Ha 6anoHa (kakmo u Ha
6e6emo) ga ce geuwku npe3 pogoBus kaHaA Hagoay. Lileama Ha moBa ynpakHeHue Bce
oule He e 6aAnoHbM ga 6bge ugmaackaH HanbAHO oM Ba2uHama. [loBmopeme usinama
npouegypa Ha Hamuck Bbpxy Ha 6aA0Ha u npemecmaaHe HagoAy 10 nemu.

2. UamnackBaHe Ha 6anoHa
OmnycHeme ce omHoBo u nocmeneHHO npeMuHeme kbm gelicmBumeAHOmo uzmaac-
kBaHe Ha nocmaBeHusi 6aAOH.

M3noazealime mosa, koemo Hay4Yuxme B npeguwHomo ynpaxkHeHue. C BguwBaHe om-
nycHeme mMyckyAume Ha ma30BOmMo gbHO U cu npegcmaseme kak 6anoHbm u3Au3a om
msaAomo 6e3 HacuancmBeHo uzmaackBane. Lileanma Ha ynpakHeHuemo e ga ugmaac-
kame 6anoHa camo ¢ noMowma Ha guwate (no-moyHo BguwBaHe) u cb3HameAHO
omnyckaHe Ha ma3zoB8ume myckyau.

Mpu uzguwsaHe ce onumatime ce ga 3agbpkume 6anoHa B no3uuusama, B kosmo

e 6uA caeg (ha3ama Ha BguwBaHe, U He 20 gbpnalime no-gbA60ko o6pamHo BbB
BAaz2anuwemo. CoC cAegBaw,omo BguwBaHe 0CBO60geme ma3oBomo gbHO U OMHOBO
npemecmeme 6anoHa Maako no-Hucko. Ceea ugmaacksalime koHmpoAupaHo 6anoHa,
gokamo nocmeneHHO nepuHeyMbm ce pa3mezHe Aeko u nocmaseHuUsim 6aAoH u3ae3e
om BacuHama. BanoHbm He mpsa6Ba ga ce uznav3zBa om Brazaauwemo mBuvpge 6vp-
30, maka ue e no-go6pe ga 20 npugbprkame 3a nnAacmmacoB8ama wutika (kakmo npu
nocmassHe). Bbp30mo u3nav3BaHe noka3ea 3az2yba Ha koHMpPoA u Moxke ga gosege go
HapaHsBaHe. Aopu 6e6emo we 6bge npugbprkaHo no BpemMe Ha paxkgaHemo, maka ve
He ce cpamyBalime ga npugbpkame u Aniball.

Hamuckwbm, kolimo cb3HameAHO cb3gaBame no Bpeme Ha ueAus npouec Ha ekcnyacupa-
He, mps6Ba ga ugBa camo om o6Aacmma Ha ma308omo gbHO. Cms2aHemo Ha wusma,
pameHeme, poueme, kakmo u 2bAmaHemo Ha kopema u cBUBaHEMO Ha CegaAulemo He
e>kenameAnHO U npegcmaeAsABa CU2HaA 3a HenpaBuAHO dPyHKUuOHUpaHe Ha Myckyaume

Ha ma3oBOMO gbHO NO BPeMe Ha hpoueca Ha ekcnyacupaHe. He usmaacksatime 6anoHa
Cbe cuAa u upe3 6oaka. OcobeHo npes nopeume HAkoAko gHU Modkeme ga 20 u3nycHeme
HanbAHO U ga 20 u3Bageme BHUMameAHo. Bbgeme moupneAuBu u B cAegBawume Hsikoako

gHU NoCmeneHHO ce onumatime ga u3eag me 6aA0Ha C NOMOWMa Ha gbxa Cu U B pa3-
AUYHU no3uuuu, koemo ca Hali-ygo6Hu 3a Bac.

3. YBeauyaBaHe Ha o6ema Ha 6anoHa

3anoyHanra cme ga npaBume ynpaxkHeHusima caeg 36-ma cegmuya om 6pemMeHHocmma u
¢ Bceku ugmuHan geH ynpaxkHeHusi ce npubaukaBa Bawusim mepmuH. 3amoBa e npenopb-
YUmMeAHO nocmeneHHo ga cBukHeme ¢ U3xBbPASHEMO Ha NO-20AsiIMa 0bukonka Ha 6aaoHa.
Ho BHumaBalime! He e Heo6xogumo Ha Bcsika ueHa ga yBeauuaBame pagmepa Ha 6a-
AoHa. KauHuyHUMe gaHHU noka3sam, Ye 3a edoekmuBHa npodurakmuka Ha HapaHsaBaHuUSA
npu pakgaHe e gocmambyHO ga ce gocmuaHe o6ukonka Ha 6anoHa om 25 cm (npubAu-
3umenHo 10 HamuckaHus Ha nomnuukama). lMpenopvuBame Bu ga He HagBuwaBame
mo3u pa3mep, 3a ga uzbeaHeme HapaHsBaHe! Ako ce npumecHsBame 3a No-20AeMus
o6eM, He ce YyBcmBame gobpe U ce2awHuUsim no-manbk pazmep BU ycmpoliBa, HsiMa
npuYyuHa ga ce HacuABame ¢ no-20AeMus pa3mMep. Hali-BarkeH e cogHameAHusim KoH-
mpoA Bvpxy gBurkeHussima Ha 6anoHa BbB8 BarazaAuwemo u mpeHupaHemo Ha pogoBus
kaHan 3a 6bgewomo npemuHaBaHe Ha gememo. Cobw0 maka ako uzmaacksaHemo Ha
6an0H C NO-20AAM pa3Mep NpuyuHsABa 60Aka UAU gopu ycewame Bb3mokHocmma 3a Ha-
paHaBaHe Ha okoAHUMe mbkaHu, HAMa hpuyduHa ga yBeAudaBame 6anoHa Ha Bcsika ueHa.
Cnagzsalime npaBUAOMO, Ye BuHaz2u mpsbea ga npaBume ynpaxkHeHusi ¢ makoB pagmep Ha
6anoHa, kolimo e NOHOCUM U OMHOCUMEAHO NpusimeH 3a mMAaAomo u ncuxukama su. Hukoaa
He HacuaBalime, He nogaazalime msAOMO cu Ha 60AKa uAu HapaHsBaHe. He ce cpaBHsi-
Balime c gpyau maliku, koumo Moxke ga ca B CbWama cha3a Ha HanpegHana 6pemeHHoc.
Bcsika om Hac e yHukanHa u B CbWw,0mo BpemMe meAama HU Mo2am ga uMam pa3Au4HU HUBa
Ha XOpPMOHU, HeobxoguMu 3a omnyckaHe Ha pogoBus kaHaA u nogzomoBska Ha mkaHume.
3a eBeHmMyanHa nposepka Ha pa3mepa Ha o6ukonkama Ha 6anoHa MoXkeme ga U3NOA3-
Bame npuAoXeHus Memop. Ho kakmo cnomeHaxme no-2ope, uudppume He ca Bawama
uen! Llenma e 3gpaBa, cnokoliHa u nogezomBeHa »keHa, kosmo morke ga koHmpoaupa
ma308omo guHO, maka ue ga ocu2ypu Ha gememo no-AeCHO npeMuHaBaHe ¢ MuHu-
MaAHO HapaHsBaHe Ha co6cmBeHOMO MAAO.

Bcaka »keHa mpsa6Ba ga 3Hae, 4e cAeg Ba2uHaAHO paXkgaHe U ue3apoBO CeYeHue e
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HeobxoguMo ga npogbaku pabomama ¢ ma3oBomo goHo. He camo pakgaHemo, Ho u
usnama 6pemeHHocm Moxke ga npegu3Buka HapyweHue Ha ueAocmma Ha ma3zoBomo
goHO, koemo Bogu go cepuo3HU HapyweHus Ha HezoBama hyHKUUS.
MocaegoBameAHOMO U3noA3BaHe Ha 6anoHa CAeg Wecmama cegmuua om paxkgaHemo go-
npuHacs NoACKUMEAHO 3a Bb3CmaHoBsBaHe Ha npaBUAHama doyHKuus Ha MyckyAume Ha ma-
30BOMO gbHO U hpegomapamsBaHemo Ha uHkoHmMuHeHuus. Mucmpykuuu 3a ynompe6a u
ynpa)kHeHusi cAeg wecmama cegmuua om parkgaHemo mo)keme ga Hamepume No-goay.

XapaKTepucTuKu

BkapaHusm BbB BaguHama 6aA0H ce HagyBa YJO6HO C Bb3gyX go Heobxogumus Kom-
chopmeH pa3mep ¢ nomouima Ha pb4Ha nomnuyka. bBaazogapeHue Ha npoMeHAUBama
cu chopma u pazmep, moli ce aganmupa oNMuUMaAHO KoM UHgUBUgYaAHama aHamomus
Ha Bcsika »keHa. Taka nocmaBeHusm 6anoH He mpsa6Ba ga npuyuHABa 60Aka UAU guc-
komcbopm. B cayyal, 4e HaaszaHemo Ha 6anoHa ce Bbgnpuema kamo HeNnpuAmHoO UAU
60Ae3HEHO, € Bb3MOXKHO MO ga ce HamaAu no Bcsiko Bpeme Ype3 ocBoboXkgaBaHe Ha
Bb3gywHus kananaH Ha nomnudkama. Bonpeku mosa, Aek Hamuck om 6aAoHa e »kename-
A€H, 3a ga ce ycewa HeeoBama no3uyus U CbNpOMUBAEHUE NO BpeMe Ha mpeHupoBka-
ma. Ype3 akmusupaHe u, o6pamHo, ocBob6oXkgaBaHe Ha MyckyAume Ha ma3o0BoOmMO gbHO,
uma Aeko gBuxkeHue Ha 6anoHa Bbmpe BbB BAa2aAuwemo (koM BbmpewHocmma Ha
BA@2aAUWEMO U HaBbH), koemo ocuzypsBa MHO20 BaxkHa o6pamHa Bpwb3ka 3a kavecm-
BOMO Ha paboma Ha MyckyAume Ha ma30Bomo gbHO.

UHdopmaumsa 3a 6ezonacHocm

« XXeHume caeg pakgaHe uAu »keHu, cmpagauwu om uHKoHMuUHeHYus, mpsabea ga ce
koHcyamupam cbc cBOsA 2uHeEkOAOZ, YPOAO2 UAU chu3uomepaneBm OMHOCHO UHgUBU-
gyaAHama npu2ogHoCm Ha ynpakHeHusma.

* Ako pewume ga uznoa3same Aniball careg parkgaHe, umalime npegBug, 4e modkeme ga
mpeHupame Hall-paHo cAaeg kpas Ha wecmama cegmuua caeg pakgaHemo u caeg
3a3gpaBsaBaHemo Ha BcsikakBu pogoBu mpaBmu.

* Hukoea He 3agbprkalime gbxa cu no Bpeme Ha mpeHuposka! OcBeH B MOMeHMuUmMe Ha
3akawAsHe npu mpeHupaHe Ha ycmoU4uBoCM Cpeuwy NOBUWEHO HaAA2aHe.

* MNonskoza moXke ga novyBCmBame ymopa Ha MyckyAaume Ha ma3zoBomo goHo. ToBa

e gobpe u moBa e cuaHaA 3a Bac, Ye mpeHupame npaBuAHo. Ako ymopama e moAkoBa
20AAMa, 4e MyckyAume mpygHO Mo2am ga ce akmusupam, He ce hpemoBapBatime

* U cnpeme ga mpeHupame.

* Hukoz2a He no3BoAasaBailime nocmaBeHusm u B cowomo Bpeme Hagym 6aAoH ga
6vge uzBageH gupekmHo om BazuHama no Bpeme Ha mpeHupoBka. MpenopvuBame
Bu BuHazu ga 20 ugnycHeme go MUHUMaAHuUsl pagMmep ¢ nomowyma Ha kaanaH, npegu
ga 20 ugBagume. 3aegHo c BguwBaHemo omnycHeme MyckyAume Ha ma3oBOmMO gbHO,
XBaHeme 6anoHa 3a nAacmmacoBama wulika u 6aBHO 20 u3gbpnalime om BAa2aAuwe-
MO UAU 20 NnpemMecmeme HaBbH, maka Ye ga ce NAb3He CNOHMaHHO.

Mpenopvku 3a ynompeba

» 3a ga ugnoa3zeame ecpekmuBHo 3akyneHomo u3geaue u ga Moxkeme ga oueHume pe-
3yAmamume om Bawume yCuAusi, BakHU ca pegoBHUME ynpa)kHEHUSA U NOCMOAHCMBO.
C pegoBHu mpeHupoBku (m.e. Bceku geH no 5—15 MuHymu) ce cmuaa go obaekyaBa-
He Ha npobAaemume caeg okono 3 Meceua.

*Hayyeme ce ga koHmpoaupame myckyaume Ha ma3zoBOMoO goHO U Npe3 geHsi U3BbH
mpeHuposkume ¢ 6anoHa. lNpegu ga ce 3akawasme uau ga KuxHeme, npegcmaseme cu,
Ye OMHOBO gbpXkume 6anoHa U He My NO3BOASIBAME ga U3Ae3e om BAa2aauwemo. Tosa ak-
muBUpPaHe We BU NOMO2HE ga pe2yAupame u3muyaHemo Ha ypuHa B CmpecoBa cumyauusi.
Hukoza He ,ykpenBaiime” mazoBomo goHo, kamo npekbcBame ypuHupaHemo! Ta3u
2pewHa npouegypa yBeauuaBa pucka om uHdpekuyus Ha nukouHume nomuwa u moXke
ga Hapywu ekckpemopHus pedaekce, koemo gonpuHacs 3a uHKOHMuHeHyusima!

Kak pa TpeHupame

B ugeaneH cayyal ynparkHeHuemo mpsib6Ba ga ce u3B8vpwBa noHe BegHb )k Ha geH
B8 npogwvakeHue Ha 5-15 muHymu. Bcuyku ynpakHeHust mpsi6Ba ga ce uznvAHsB8am
cnokoliHo, 6aBHO u Bb3MOXKHO Hali-moYHO N0 OMHoweHue Ha moBa pvkoBogcmBo.
YnparkHaBatime myckyaume Ha ma3080mo gbHO ¢ npa3eH nukoyeH Mexyp.

1. Mo3uyus Ha maaomo no Bpeme Ha mpeHupoBka
B Havyanomo Ha mpeHupoBkama 3aeMeme Ae2Han0 NOAOXKeHUE, C2bHeme KoaeHeme cu U onpe-
me xoguaama Ha 3emsima. Caoxkeme xoguaama NPUGAU3UMEAHO Ha WupuHama Ha magza. Ako
ycemume, Ye 2AaBama BU € HakAOHeHa Hagag, nognpeme s ¢ MHka Bb32AaBHUUA UAU C2bHama
Ha Hakoako nbmu kbpna, maka Ye wuliHusm npewAeH ga e npas, 6e3 ga HaknaHsime 2AnaBama.
Mop6bm BU MpsibBa ga Aexku ygo6HO Ha nocmenkama, 6e3 ga ce YyBCmMBame CUAHO O2bBa-
He UAU u32bpbBaHe B 06Aacmma Ha kpbcma. Moxkeme ga ocmasume poueme cu CBO60gHU
gO MAAOMO UAU ga 2U NoCmaBume ygo6HO Ha goAHama Yacm Ha kopema.
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2. [TvxaHe Ha 6aAoHa

Mpegu ga nocmaseme 6aAoHa, ce omnycHeme u He 6bp3alime. BazuHama moxke ga 6vge
cyxa u 4yyBcmBuUMeAHa, maka 4ye 3a N0-AeCHO hocmaBssaHe npenopbyBaMe ga HaBaaxk-
Hume 6aA0Ha no nepucbepusma ¢ nogxogaw, Aybpukanm, Bxk. IpegnazHu mepku 3a
cuz2ypHocm. Moxkeme ga ocmaBume 6anoHa u3nycHam UAu Aeko ga 20 Hagyeme ¢ 1—2
HamuckaHus Ha nomnama. CAeg moBa xBaHeme 6aA0OHa 3@ nAacmmacosama wulika u

20 nocmaseme BbB BacuHama. Ako cme nbxHana 6aAnoHa Hagym u ceza yceuame He-
npusmeH Hamuck BbB BAa2aAuwemo, mokeme ga Hamaaume 6anoHa go ygobeH pa3mep,
kamo u3noa3zeame kaanaHa B kpast Ha noMnama. Ako cme noxHana 6aA0OHa U He ycewame
Aekomo My cbnpomuBAEHUE, MO2aBa NpenopbyBame ga U3noA3Bame noMnama, 3a ga
Hagyeme 6anoHa go npusimeH 3a Bac pa3mep U B CbWw,0mo Bpeme ycewame Aeko Cbnpo-
muBAeHue Ha 6aAoHa kbM cmeHume Ha BaeuHama. BegHaza caeg kamo nocmuaHeme on-
MmuMaAHO ycewaHe 6e3 HenpusmeH Hamuck u 60aka u B Cowomo Bpeme ycemume Aeko
CbnpomuBAeHUe om 6anoHa, MoXkeme ga 3ano4Heme ga mpeHupame. Mpakmukysatime
onucaHume no-goAy ynpaxkHeHusi cnokolUHo u ¢ yBackeHUe koM CO6CMBEHOMO CU MSIAO.
Ako cme ymopeHa uAu 3amasiHa, HanpaBeme no4yuBka no Bcsko Bpeme Ha ynpak-
HeHuemo uAu npekpameme mpeHupoBkama cu 3a gHec. He mpsa68a ga ugnumBame
60nka no Bpeme Ha HukakBo ynpakHeHue.

3. AuxameAHu ynpa>kHeHusi

o Bpeme Ha moBa ynpakHeHue we ce Hayyume ga akmuBupame u omnyckame
Myckyaume Ha ma308omo gvHo B8 koopguHayus ¢ guwaHemo. [TbpBo, 3a6aBeme reko
guwaHemo cu u hoyyB8cmBalime omgeAHume BguwBaHus u u3guwBaHus.

Ceza, 3aegHo ¢ BguwBaHemo, cu npegcmaseme kak goxbm BU meye npe3 2bpgume BU
no-Hagony kom kopema u goaHama vyacm Ha kopema. lNpegcmaseme cu, 4e uckame ga
omBegeme Bb3gyxa, kolimo Bguwsame, kbM o6Aacmma Ha MyckyAume Ha ma3zoBomo
gbHO UAU go Msicmomo, kbgemo yceuwame nocmaeHust 6aA0H. AKO gaaHUMeE BU ca CAO-
»keHu Ha goAHama Yacm Ha kopema uAu caabuHume, MoXke ga nodyBcmBame HapacmBsaul,
BbmpeuweH o6em B ma3u o6aacm, kolimo uma 3a uea Aeko ga usmaacka 6aAoHa HaBbH.
INo Bpeme Ha BguwBaHemo Hayyeme MyckyAume Ha Ma3o0BOMO gbHO Cb3HaMEAHO ga ce
omnyckam, maka 4e ga Moxkeme sicHO ga ycemume kak 6anoHbm ce gauku nog Aek Hamuck
Hagony, cakaw u3auza om BazuHama. Bonpeku mosa, He mpsbsa ga omnyckame myckyaume
cu moakoBa, Ye ga uzmaackame 6an0Ha HaNbAHO OM Ba2uHama (MoBa € Cb3HamMeAHOo U
koHmMpoAupaHo nyckaHe).

Mpu Bcako ugguwBaHe ce Haydeme ga cmucHeme 3gpaBo 6aA0Ha U ga 20 NAb32ame B
nocoka Hazope BbB BAa2aauw,emo (B mo3u cAyyali cmaBa gyma 3a Cb3HameAHo akmu-
BUpaHe Ha ma3oBume MyckyAu). B cowomo BpeMe BobmpewHusm o6em Ha kopemMHama
obAaacm, cb3gageH om NpeguwHOmMo BguwBaHe, MoXke ga HamaAee. MHO20 e nogxogs-
w0 ga cu npegcmaeame, 4e 6aA0HbM € NPuUMUCHam om CMeHuUMe Ha BAa2aAuwemo,

a He BbHWHUMe MyckyAu Ha ypempama uAu pekmyma. AKo e Bb3MOXHO, He cBuBalime
2AymeanHume Myckyau, koeamo ce onumsame ga o62bpHeme 6anoHa UAU He 2bAmali-
me kopema cu. OcmaBeme kopemHama o6Aacm omnycHama, 6e3 ga 1 cmsizame npu
u3guwBaHe (Hay4eme ce ga pabomume camo ¢ Myckyaume Ha ma3a).

Caeg uzguwBsaHe npogbAkeme ¢ BgulBaHe CbC Cb3HameAHO omnyckaHe Ha MyckyAu-
me u ocBob60oXkgaBaHe Ha Hamucka Ha 6aaoHa, kakmo B npeguwHomo ynpakHeHue. Taka,
cnopeg ecmecmBeHuUs CU YukbA Ha guwaHe, pegysatime BguwBaHemo (ocBoboxga-
BaHe Ha Hamucka u MHO20 (huHO gBuXkeHUE HagoAy Ha 6aAoHa) ¢ u3guwBaHe (@kmuBHO
HamuckaHe Ha 6anoHa u Aeko gBwkeHue Hazope). [pogbakumeAHocmma Ha moBa
ynpa)kHeHue 3aBucu om Bawama koHueHmpauus u cmeneHma Ha ymMopa Ha Bawume
MyckyAau. B Hauaanomo ce onumatime ga noeBmopume Bceku yukoA Ha BguwBaHe u u3-
guwBaHe noHe 5 Nomu, MoXkeme nocmeneHHO ga mpeHupame go 10 noBmopeHus.

4. YgoarkaBaHe Ha Bpememo Ha Hamuck

Mo Bpeme Ha moBa ynpaxkHeHue we yBeAaudume curama u uzgpbvxkauBocmma Ha Bawu-
me ma3zo8ume myckyau.

MpaBeme ynparkHeHuemo, kakmo B no-2opHomo onucaHue (Buxkme AuxameAHu
ynpa)kHeHus), HO Cb3HameAHO ygbakeme cbazama Ha akmusupaHe (m.e. HamuckaHe
Ha 6anoHa), maka 4ye ga Hamuckbm Bopxy 6an0Ha ga npogbAXku HenpekobCcHamo 3a
noHe 10 cekyHgu (6polime cama go gecem). Mo Bpeme Ha Hamucka MmoXkeme uAu ga
uzguwiame NAaBHO U NPOgbAXKUMEAHO, UAU MOXkeme ga BguwBame U u3zguwsame (Ho
ako Bb3MOXKHO ga He ce HaMansiBa Hamuckbm BopXxy 6aAoHa). [ToBmopeme ueaus uukba
Ha HenpekbcHamo akmusupaHe 5—10 nomu.

5. YemoliyuBocm Ha noBuweHust Hamuck
Ljeama Ha moBa ynpaxkHeHue e ga ce cnpaBume CbC cumyayuu Ha NpeKoMEPHO CUAHO
kopeMmHo HansieaHe, koemo Moxke ga e npuduHa 3a HeBoAHO pa3xnabBaHe Ha mazoB8omo

gBHO UAU CAyHaliHO u3muyaHe Ha ypuHa.
3aememe Ae2Hano noAoXkeHue, kakmo B npeguwHuUmMe ynparkHeHus. C BguwBaHemo noememe
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gbX U 20 Haco4eme omHoBO KbM goAHama Yacm Ha kopema u obracmma Ha crabuHume, 3a
ga yBeAudume obema B ma3u obracm. Ceea onumatime ga cmucHeme 6anoHa owe gokamo
Bguweame. Mpu uzguwsaHe ce onumalime ga He 2y6ume npugobumusi 06emM U Cb3HaMEAHO
3agpwkme 6anoHa cmucHam ¢ noMowma Ha ma3osume Myckyau. loemopeme 5—10 nobmu.
B caegBawama yacm Ha mosa ynparkHeHue 3aegHo € u3guwBaHemo ce onumatime ga ce
3akawasime, 6e3 ga no3BoAsiBaMeE Ha 6anoHa ga ce NAb3ea HagoAy UAU gopu ga ce U3NAb3He
HanbAHO om Ba2uHama. lMoBmopeme 3—>5 nbmu.

6. Peaakcayus

Ceea ugBa Alobumama u cnokoliHa Yacm om Bawama mpeHupoBka, nocBemeHa Ha om-
nyckaHemo u peaakcayusima Ha ma308ume MyckyAau caeg npegxoxkgawomo HamoBap-
BaHe. 3a moBa ynpakHeHue Mmoykeme nvpBo ga uznycHeme 6aAoHa U BHUMameAHo ga 20
u3Bagume om Brazanuwiemo (Burxk U3BarkgaHe Ha 6anoHa). Ako uckame ga ocmaBume
6anoH BbB BacuHama 3a moBa ynpakHeHue, moBa cvwo e Bvb3moxkHo. C nocmaBe-

Husi 6aAoH we novyB8cmBame no-gobpe omnyckaHemo Ha ma308ume MyckyAu, HO He
no3BonsaBatime Ha nocmaBeHus u 8 cowomo Bpeme Hagym 6aAoH ga 6vbge usmaackaH
om Baazaauwiemo no Bpeme Ha mpeHupoBka. Tpsa6Ba ga uzBagume 6anoHa uAu ga 20
ocmaBume ga ce uznav3He c8o6ogHo, BuHazu uznycHam!

OcmaHeme Aee2Hana No 2pbb, u3gbpnatime koneHeme cu kb mopca ¢ poue, maka ye xoguaama
ga ce BguaHam om 3eMaAma u ga cme B No3uuus ,cBuma Ha kon6o". Ocmaseme 2anaBama ga Aedku
€BO60gHO BbpXy MbHka Bb3aAaBHUUA UAU C2bHama kbpna. Ceza Hacodeme BHUMaHuUemo cu

kbM chazama Ha BguwBsaHe, kamo cu npegcmasame kak usinama o6Aacm Ha ma3oBOMO
gbHO ga ce pa3wupsBa U pagmsiza BbB Bcuyku nocoku kamo pa3ubdmsasawo useme.

He Hamuckalime 6anoHa npu Bcako uzguwsaHe u camo peAakcupalime. Caegsawiomo
BguWBaHe We 0MBOPU OMHOBO Ma30BOMO BU gbHO kamo useme 6e3 Hukaksu npu3Ha-
Uu Ha CBUBaHe UAU YCcuAue. YnpaxkHeHusima 3a peAakcauus mpsabBa ga ca gocmamubyHO
gbA2u, 3a ga gagam Bpeme Ha MyckyAume BU ga ce omnycHam. 3amoBa noBmopeme
ueAust YukobA Ha BguwBaHe u ugguwsaHe 15—30 nomu.

7. N3BarkgaHe Ha 6anoHa

Mpegu ga uzBagume 6anoHa om BazuHama, npenopbuyBame ga uznycHeme 6anoHa
g0 MUHUMaAHuUs pagmep ¢ nomowma Ha kaanaHa. 3aegHo ¢ BguwBaHemo omnycHeme
MyckyAume Ha ma30BOMO gbHO, XBaHEME 6anoHa 3a NAacmMacoBama wiulika u 6aBHO
20 u3gbpnalime om BA@2aAUWEMO UAU 20 Nnpemecmeme B nocoka HaBbH maka, ye ga ce
NAb3HE choHMaHHo. CAeg moBa 20 uzmulime, Buxk Mpegna3Hu mepku npu ynompe6a.

[JonbaHuTenHa uHpopmaums MoxeTe Aa HamepuTe Ha WWw.myaniball.com

CpoOK Ha rogHOCT: MOCOYEH Ha eTUKEeTa M Ha ONaKoBKaTa Ha MeAULMHCKOTO usaenue.
MNpean n3xebpnaHe nouncTeTe n AeanHbeKumpanTe B CbOTBETCTBME C MHCTPYKLUMUTE 3a

ynotpeb6a!

[Jata Ha nocnegHata pesuaus: 30. 10. 2024

RR Medical s.r.o.

Jihlavska 671/7, 664 41 Troubsko, Czech Republic
ENK: 01999541

meiin appec: hello@myaniball.com
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Q 1. NPOBAEMNOMENH XPHZH TOY Aniball

H wotpikr) cuokeur| Aniball tpoopieTal yLo TNV TTPOETOLUACIX TOU TOKETOU, TNV TIPO-An-
YN TPOWUPOTIOPWY OTO TIEPIVED KL TNV OKPATELX OUPWV AOYw TiEaNG.

1816TNTEQ

To Aniball giva pLot LTpLKr) CUCKeU (0T CUVEXELX OVOPEPETOL KOL WG KUTIXAOVLY) Yol
TNV eKMai8euUcn TNG oUVELSNTAG XOAXPWONG KAl EVEPYOTIOINONG (CUOTIOONG) TWV HUWV
TOU TTUEALKOU 8APOUC PLOG EVANMKNG YUVAIKAG. To prtahovakL Ba oog BonOrioeL va
EVEPYOTIOLNOETE TO TIUENIKO £8QPOC KOL VO XBETE TIWG VO TO AOKEITE ATMOTEAECUXTIKA
HE XPr0N OOKNOEWY XVOTIVONG.

To Aniball eivot ploe SOKLpHOOPEVN LACTPLKI) CUOKEUN TIOU BoNB& ATOTEAECHOTIKG

0Tn oUVELSNTA XXA&PWON TOU TIUEALKOU E8APOUG PE TNV AVATIVON, XWPIG TILECTLKA
wONnon, oug EMITPETEL VO SOKLUAOETE TNV KATAAANAN BEoN KA TtiEoN yLX TN YEVVAL,
Sleyelpel BETIKA TOUG KOATILKOUG HUEG KO BEATLWVEL TNV EAXCTIKOTNTX TOU TIEPLVEOU
KOT& TNV TIPOETOLPOGIN TOU TOKETOU. To AMOTEAECU E{VOL VO SLEUKOAUVETOL N PAON
£€WONONG Tou veoyvou, Yl TNV amouyr pri&ng fi Kotrig tou mepiveou. H xprion tng
OUOKEUNG PETA TNV €KTN ERSOUAS HETK TOV TOKETO CUPBAXAAEL OTNV EVBUVAUWON
TWV PHUWV TOU TIUEAIKOU E8XPOUG, YEYOVOC TIOU 08NYEl O€ UEIWON TNG OKPATELXG OTNV
Tiepi080 TIOU OKOAOUBEL TOV TOKETO.

To Aniball amoteAeitaw ano: 1

1. MITXAOVEKL TIOU POUCKWVEL
2. MNXQVIKY) avTAio

3. ZwAnjva
@ 4.Mpocappoyéa cUVSeoNg

5. BaABiSox SUTATiG

Odnyieg Xpnang g e
IOTPIKNG OUOKEUNC
A n I b a I I A MopokoAOUHE SLBAOTE TIPOCEKTIKK TIG TIXPOKATW 08Nyieg!
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H xprion tou prrodoviou Aniball e§optértan aré v vyeion G yuvaikoG. ZupBouleuteite Evav
YIXTEG, EValV PUCIOBELQTTEUTT] 1) LULOX LUOUO! Yot VO ELOAOYTIOETE TV KATOAANAGTNTA TNG GOKN-
O1G KO VO EVIUEPWOELTE VIO TIG QVTEVSELEELG:

Mnv xpnotporoteite to Aniball 0TIq XKOAOUOEG TIEPLTTWOELG:

* EYKUMOOUVN UuwnAoU Kv8Uvou

* OTIOLOGATIOTE KOATILKE AEYHOVH (MOAUCUOCTIKN 1 Un)

* OTIOLOSTIOTE KOATILKH alpoppayio

* TIOLPOUGIO KOVBUAWHGATWY 1) &AANG AOLHWE0UG TI®OAOY (G GTOV KOATIO 1} TNV TIEPLOXN]
€10080U TOU KOATIOU

* KOATUKOG TPOUHOTIONOG

* OTIOLAGTIOTE PAEYHOVH TNG OUPOSOXOU KUGTNG

* TIPOTITWON UATPOG

* £PTING YEVVNTIKWY OPYXVWV

* TIDOKOPKLVIKEG KO KXPKIVIKEG OAAOLWOELG TOU TPOXAAOU, TOU KOATIOU 1 TwV EEWTEPIKWV
YEVVNTIKWY 0pYAVWY

© KOCTX TN SIOKELO TNG AOXELOG KO EVTOG TWV TIPWTWV EEL EBSOHASWIV LETA OO YUVOUKONOYIKEG TIOOEMRG-
oelg Kol eTtepRAoELS (oupmeptAapBavopévng TG Bepameiog pe AEWEP TV YEVVNTIKWY 0pYGvwY)

ZTIG KOAOUBEG TIEPUTTWOELG, TIPETIEL VX E(OTE LLOUITEP TIPOGEKTIKEG KO VO

GULBOUAEUTEITE TO YLICTPO COC:

* TILPOUGIO KLPOWV OTOV KOATIO KOl 0T EEWTEPIKA YEVVNTIK& Opyovat

* XXUNASG TTAOKOUVTOG

* ELWHEVN EUXLOONGIO TOU KOATIOU 1 TWV EEWTEPLKWIV YEVVNTIKWY 0PYAVWY (VEUPOAOYL-
KM vOOOG, XOPryNnon MXUGITIOVWY, KAXTAXPNON GAKOOA KO VOPKWTIKWY)

* HET& a6 BepaTEi KOATILKAC PAEYHOVNAG (0tV N KOATILKE eucoOnoio ETLUEVEL)

* PETA OO KONTTIKI) ETEPBOON (0L OUNEG ITTOPEL VX ETINPEXCOUV CEVITTKA TNV ENXCTIKOTITTOL TOU KOATIOU)

* OKANPOG AeXVOG TWV EEWTEPLKWV YEVVNTIKWY 0pY&vVwY (Xpovia 8epuatondBeln)

* KPKIVOG 0TNV TTEPLOXT TNG TIUEAOU

* Mptv amd TV TPWTN Kot HETA amd k&Be eTOPEVN XPAON, TTAUVETE KOXAK TO HTTOXAGVL
GLALKOVNG XPNOLHOTIOLWVTOC CATIOUVL 0USETEPOU pH XwpIig EALa kot LEGTO VEPO —
TOUA&XLoTOV 40°C / 104°F - yiot T—2 AeTtTé Kot EEMAUVETE PE TPEXOUHEVO VEPO. TN
OUVEXELN, GUVLIOTATOL N AMOAUPVON TOU UTTAOVLOU E TN XPr 0N KATIOLOU TIPoidvTog
KOTAAANAOU YLO LATPLKE GLALKOVN. ATIOAUPAVETE CUMPWVX PE TLG 08nYieg Tou
KOTOKEUaOTH. ‘H Bp&oTe To PMaAdVL o€ BPaoTd VEPO YL TOUAGXLOTOV 5 AETITA.
2T CUVEXELR, OPIOTE TO VX OTEYVWOEL OE PLO KB Ko Aelox eTiipavela. Katomiy
UTIOPELTE VO TOTIOBETHOETE TO UTTAAOVL TNV TTAXGTLKN BrKN. TO PTIOXAOVL EPOPHOLEL
OXETIKA OQLXTA 0TN BAKN, OAAX PTIOPEL VX BYEL KO VOL PTTEL EUKOAQL.

* MeTé amo k&Oe XPrion, TO PTIOAGVL TIPETIEL VO TIAEVETOUL KOXAKX HE OXTIOUVL XWPIG EAGIL, VOX
EemAévetal pe {e0TO TPEXOUHEVO VEPO, VO MOAUHIVETOL PE KXTAAANAO TIPOIOV KL Vo
PUAAKOOETOL OE (TNV OPXLK TOAVT).

* E&v 10 810 TNUO aVAECO OTLG OKAOELG UTIEPROUVEL TLG 5 NUEPEG, TIAUVETE KO XTIOAUPAVETE
1 Bp&oTte Exvé TO PMOAOVLTIPLY Otd TNV EMOPEVN XPr0N.

* EQv €XETE QMOPIEC OXETIKA PE TNV ETILAOYT TOU KXTXAANAOU GATTOUVIOU KO ATOAUHIXVTLKOU,
ETILOKEPOEITE TOV LOTOTOMO pog: www.myaniball.com

* MpLv ELOAYAYETE TO UTTXAOVAKL OTOV KOATIO, EIVOIL MOPAITNTO VO EAEYEETE TNV OKEPAUOTNT
KOL TN OWOoTr AELTOUPYIO TOU POUCKWVOVTAS TO XPNOLUOTIOWWVTOG TNV avTAI WG 20 POPEG.
MPOYHLOTOTIO0TE XUTOV TOV EAEYXO TIPLV OO KAOE Xprion! MOTE Unv XPnoLoToLEiTe
TO TPOIGV OE TIEPITITWOT) OTIOLAGSNTIOTE {NILEG 1) ONHGSL HPOOPAG TOU UAKOU! Ze
nepinmTwon NULEG 0To UTTOAGVL, UTTOPELTE VO XYOPROETE AVTXAAXKTIKO.

* [0t AVETN KO AOPOAT ELOYWYH, CUVIOTATOL N AITTAVON TNG ETLPAVELXG TOU PUTIOAOVLIOU
HE TN XP1 0N ATMOKAELCTIKA AUTOVTIKWV PE BAON TO VEPO KATAAANAX VIO ECWTEPIKT)
Xprion (emtadri pe BAevvoy6voug). Mn XPNOLLOTIOLEITE TIPOIOVTA 1] T(POPUAGKTIKA
TIOU TIEPLEXOUV EAGILAL. /AUTOVTIKG TIOU SEV £X0UV BAON TO VEPO UTTOPEL VO KXTAOTPEWOUV
TN OLAKOVN, TIPOKOAWVTOG OKAOLHO TOU PToAovioU. AKBETE uTtOWn OTL TETOL (N Sev
Bewpeitan OTL OPEINETOU OE EAATTWHNTIKO TIPOLOV KL SEV AMOLNULIVETOL.
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* E&v e€aokeite omolo8nmote ei80g mueAkoU Poo&d TipLV XOKAOETE TOUG HUG TOU TIUEAKOU
£80@oug oaG Ke To Aniball, xpnotomotrote £vo KATAAANAO AoV Tikd pe B&aN TO vepod avTh
Yo A&SL poo Bl

* To Aniball cuvioTdTo yiox Xprion ord To TEAog TG 36NGg EBSORASAG TNG EYKUPOOUVNG HEXOL
TOV TOKETO.

* ZTOUOTIOTE TNV GOKNOT) OV TIOVETE KOL PNV TIPOKXAEITE GKOTILLX TEOVO KOTA TN SLAPKELOL
™G &oknong. O évog Sev eivat ONPAESL GWOTIG AOKNONG. AUTO TIOU TIPETIEL VX VIWOETE
€ivou éva EUXAPLOTO TPAPNYHN XTTO TO TEVTWHLN 1] TNV EVEPYOTIONOT TWV HUWV.

* Agv givou amapaitNTo Vol UEAVETE TO PEYEOOG TOU UITOAOVIOU PE KXOE KOGTOG KOTK
TNV MPOYEVVNTIKY TipogTopasio pe To Aniball. To kAwviké SeSopéva Seixvouv Oty
TNV AMOTEAECPATIKN TIPOANWN TWV TPXUUKTIOHWY KOTA TN YEVVE, PKEL VO PTAOETE OE
UL TIEPLPEPELX pTtaAoVLIoU 25 cm (tepiTou 10 POUCKWHOTO). TG CUVIGTOULE VO LNV
TIPOXWPNOETE TEPX ATTO AUTO YL VO ATTOPUYETE TPAUUATIOHOUG!

* To UMOAOVL SeV TIPETEL TTOTE VX YALO TP ATt TOV KOATIO TIOAU YPryopa, YU auTd KPATAOTE TO
Qamd TOV MAXGTIKO AXLUO. AV YALOTPAGEL YPryopa, eV EXETE TOV EAEYXO KO XUTO UTTOpEl Vo
08nNyAOEL 0E TPAUUATIOPO.

* E&v auoBavBeite o€eia i Suoavdhoyn Tieon Kot TP&BNYHO 0TO KATW PEPOC TNG KOWAKG OO,
KAVTE VAl SIOAELPPX 1] OTOXHATACTE TNV &OKNoN.

* ‘Evat ouvnBLopévo A&B0og KOTé T SIPKELD TNG XOKNONG EIVOlL TO POUGTYHA TNG KOWAGESG
1 T0 6pi§ o TwV yAouTiaiwv puwv. Autd To AdB0g eUMOSIZEL TNV TIPOYHOTIKT BoBLS
EVEPYOTIOINON TWV TIUEAKWY HUWV OOGC.

* Kottét To TAUGLHO TOU UTTOXAOVLOU, AMOTPEWTE TNV EMAPH TNS XVTAING HE TO VEPO KAXBWE UTO
60l UTOPOUCE VO EPTIOSICEL T OWOTH AELTOUPYIX TNG.

* AQHVETE TTAVTX TO UMXAGVL VO OTEYVWOEL KA HETA amtd K&OE TIAUGLUO.

* ATIOBNKEUOTE TN CUOKEUN XWPLOTX OTNV XPXIKN TOAVTX, G€ ENPO PEPOG KA LNV TNV EKOETETE
o€ BepudTNTOL i NAMLOKO PWG

* ATIOTPEWTE TNV EMO@T) TNG CUCKEUNG HE QXUNPS AV TIKEPEVA.

* Mnv Tn XpNnoLUoTOLELTE GTO VEPO.

* KpOTrioTe T OUCGKEUN POKPLX Ot TIOUSLAL.

* Mo AGyoug o OoAEIOG KOl UYLEWVI|G, 1] CUGKEUT) TIPOOPIETON YLOX XPY]0M HOVO ol €vat Geropo!

hello@myaniball.com

MPOKATOUPKTIKY) ROKNON

YUotaon: To Aniball cuviot&Tot yix Xprion amno to TEAog tng 36ng eBSoNadag tng
€YKUPOOUVNG. AoknBeite ylo Tepinou 15-30 AeT& kaBnuePVA. AUTOG O XPOVOG KOl

N CUXVOTNTAX AOKNONG EIVOIL HOVO EVSEIKTIKES, KABE YUVaKO XPELALETOL TO SLKO TNG
XPOVO YLo 6WaTH XOA&PWON. TNV apXr) TNG AOKNONG, M&PTE TN BECN TIOU 00 TALPLALEL
KOAUTEPOL VIO TIHPASELY U, EXTTAWOTE AVAOKEAX HE EAXPPWES AVAXONKWHEVX YOVOTX,
yovatiote, EamAWoTe 0To AL, peiveTe 6pBLa f OKUWTE. O TOKETAG 0T B€0M TIOU TO
CWHN OOG VIWOEL TILO AVETA EIVaiL GUVIIBWG O TILO KCPAANG.

& K

Elcoywyr) Tou prtaAoviol
ToktormomBeite ot O€om TTou EXETE ETIAEEEL
KOl OPLEPWICTE OTOV EAUTO OOG LUEPIKEG OTYUEG
VL0 VO NOEUNOETE Ko VOl XOACPUWIOETE. KT T

00(G VO TIOPOLEVEL XOAXPOG KOl VO QITODEUYEL TNV
EVTOON TWV LUWV Tj TOUG LUIKOUG OTTIXCOUG OTO
Aoud, ToXEPLYL, TAL UMPATON 1) TOUG YAOUTOUG 00(G.

SIGPKELX TNG KOKNONG, UTTEVOULIOTE OTOV EQUTO

H ikavtnta vo moppoUEVETE rjpepn Kow xoopri (Gxt
UOVO KOTG TNV EMOUEVT) AOKNOT 0AAG KOl KOTA TN
SIGPKELX TOU TOKETOU) Bx EXEL ONUAVTIKG BETIKO
QVTIKTUTTO OTNV EUTTELDIO TOU TOKETOU 0O(G.

Z1piyTe eEAaPPd TOV PIKPS TPOXO pE BUO SAxTUAQ.
ZrapartioTe HONIG CUVAVTACETE avTioTao.

Mnv 1o o@iyyete. H BaABida eival eEaipeTiké
£U0IoBNTN Kal AEITOUPYET WG OTEYAVOTIOINTIKO.
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To UTtOAOVL GLALKOVNG PTIOPEL VO POUCKWOEL e T—2 POUCKWHXTX YLX VO TOU
Swoel kK&molx avtiotaon. Eival emiong Suvatd va ELOYAYETE TO UTTAAOVL EVIEAWG
E€e@OUOKWTO. Mo AVETN KAL XOPOAN ELOOYWYH, CUVIOTATOL VX UYPAVETE TNV ETUPAVELX
TOU UTIXAOVLOU XPNOLPOTIOLWV TAG XTIOKAELOTIKA ATV TLKO e B&on To vepd Tou
npoopiletal yia ecwteptkn xpron (BA. Mpopurdelg aoPpaAeiog KXTa Tn Xprion).
TWP TLXOTE TO PTIAAGVL TO TH{OW PEPOG TOU TTAXCTIKOU AQUHOU KO OTIPWETE ATOAK TO
HEYOAUTEPO OTPOYYUAEUEVO HEPOC GTOV KOATIO.

MOALG To TooBETATETE, €AV TO PTTAAOVL SEV TIPOKAAEL TTOVO 1} Suckpeaotn aicbnon,
UTIOPEITE VO X PXIOETE VO TO POUCKWVETE. N TO POUCKWHX UTIAPXEL PLX OV TAIX JE
BoaABiSot 0TO GikpO TOU CWARVOL. Katé tn SLEPKELX TOU POUCKWHATOG, 0 OYKOG TOU
UTIXAOVLIOU QUEAVETOL KAWL N TIEECT GTO E0WTEPLKO TOU KOATIOU au€hvetal padi Tou. Auth
n Tieon MPOKAXAELTAL ETELSH TO UTTXAOVL POUCKWVEL OTO TOLXWHX TOU KOATIOU,
TEVTWVOVTOG TOUC YUPW PUEC. O AVTIPETWTIOETE TIAPOHOLX THiECN KOT& TN SLEPKELX
TOU TOKETOU O0G.

To 600 PoUCKWHA XPeL&eTAL EEXPTATAL ATIO TO CWHX OOG. TNV TIPWTN POP&
Tou Xpnotpotoleite to Aniball, Ba TpEmeL va eival POUCKWHEVO EwG 5 POPEG,
CUUTEPIACUBAVOUEVWY TWV POUCKWHATWY TIOU TTPAYHATOTIOLCATE TIPLV XTIO TNV
eloaywyn. £Tn ouvéxela, Kabwg aobdiveote dveta pe to Aniball, propeite va augroete
TOV OPLOPO TWV POUCKWHATWY, OAAK TTAVTX JE HEYAAN TTPOCOXN KOL TIAV T VO
oTOpATATE EGV loBAveoTe TIOVO. KAOBE popd TTOU TO UIAAGVL PAiVETAL TIOAU LEYGAO
1) BOAO, UTIOPEITE VO XPNOLUOTIOGETE TN BUABIS K YL VOl ATTEAEUBEPWCETE AEP
KOlL £TOL VO LELWICETE TOV OYKO TOU.

08nyieg dloknong

Mopaueivete atn B€an rmou emAEEXTE yio TNV doknon.

1. Zuvelbntog EAcyxoq TG KIvNoNG TOU UTAAOVIOU

Oot UABETE VOt EAEYXETE TG KIVIIOELG TOU UTOAOVIOU UETX OTOV KOATTO 00(G. TO UITOAGWL
UTTOPEL, avaAoya e TN SpAOTNPIOTNTA TWV LUWV TOU TTUEAIKOU £5GOUG 0OG, VX
KLVE(TOU EVTOG TOU KOATTOU, E(TE TPOG T E€w E(TE MPOG TA HETAK. EGv oL HUEG ToU IUeAkoU
£8GpOoUC AITOoUPBOUVY EVEPY, TO UTTAAOVIL KAOETAL TTLO BABIE, QAAG EGV KATAPDEPETE VX
XOAQPWOETE AUTOUG TOUG HUEG CUVELSNTY, TO UTTOAGVL Bt EXEL TNV EUKOUPLO vor KivnBel
TTLO KOVT& 0TNV KOATILKT) £{0080. H ekmtaiSeuon otnv eAeyxduevn kivnon é€w aré tov
KOATTO B0 00G BonBOrjoEL VA POETOIUNOTEITE YO TOV EMEPYOUEVO TOKETO.

MTopelte TWPX VO SOKIUACETE AUTEQG TLG CUVELSNTERG KVAOELG. KXTé TNV eKTIvon,

TPOCTIAONOTE VO TILECETE TO PTTAXAOVL XPNOLUOTIOLWV TG TOUG HUEG TOU TIUEALKOU
£8&@POUG 00G KO VIWOTE TNV Kivnor tou (twpa Ba tpémet va Bubiletau o BabLd otov
KOATIO). TN CUVEXELX ELOTIVEUOTE KOL XOXAXPWOTE TOUG HUEG 0OC (VIWOTE TO UTIXAOVL
Vol Byaivel omd Tov KOATTO). To ONUAVTIKG VO VO ATOKTACETE TOV EAEYXO UTWV TWV
KLV OEWV KOL VL CUVELSNTOTIOGETE OTL HOVO OL TIUEALKOL HUEG ETITPETIOUV GTO PTIOAOVL
(6TWG Kot 0TO HWPO) vau KlvnBel TIPog Ta E€w 0TO KAVAAL Yévvnong. O 0ToOX0G aUThg
NG &oknong 8ev elvai akOpO vor aoBANBOEL TO PTIOAOVL EVTEAWG EEW ATIO TOV KOATIO.
EnavoA&BeTe OAOKANPN TNV GOKNON TPXRAYHATOC TOU UTIXAOVIOU HETO KO €W SEKTL

POPEG.

2. ArtooArj Tou praAoviou
XoAopwote Eavd Kat mpoxwpPriaTe OTASIAKA aThV ArtooAr Tou UrmaAoviod.

Xpnolgomoliote 60x HABATE GTNV TIPONYOUUEVN XOKNON. EVW ELOTIVEETE, XAAXPWOTE
TOUG PUEG TOU TTUEAKOU ESAPOUC KOL VIWOTE TO HTIOXAGVL VOl BYQiVEL OTTO TO CWHOL

Xwpig va TiEETE Pe To L6pL. O 6TOX0G TNG KOKNONG EIVOL VX SLLEETE TO UTTAXAGVL
XPNOLUOTIOLWVTOG HOVO TNV AVOTIVOT) GOLG (ELOTIVOT)) KOL T GUVELSNTH XOXAdpPwoN
TWV TIUEAIKWYV LUWV.

Koté tnv ekmvor, amAwg MPooTia®ioTe VO KPATAGETE TO PMAAOVL O TNV (8l B€0n OTwg
KOT& TN @&ON TNG ELOTIVONG KAL PNV TO TPoR&Te BaBUTEPO 0TOV KOATIO. ME GAAN pLox
€LOTIVON, ATMEAEUBEPWOTE TO TIUEAIKO 0O ESAPOG KAL HETUKLVIOTE TO PTIXAOVL EVOL
B IO K&TW. TWPX SLWXVETE CUVELSNTA TO PTIXAOVL HEXPL VX TEVTWOEL EAdPP& TO
TEePIVED KA VO BYEL TO UTTOAGVL aTtd TOV KOATIO. TO UTTAAGVL SEV TIPETMEL TTOTE VO
YALOTP& OTté TOV KOATIO TIOAU YPHyopQ, YU XUTO KPXTIIOTE TO OO TOV TIAXCTIKO
Aoupd. (Omwg akpBWG 6tav To Badote) EGv To pmahdv yYMoTProeL TIoAU ypriyopa, TOTE
8ev €XETE TOV EAEYXO0 KO XUTO PTIOPEL VO 08NYNOEL OE TPXUPXTIOHO. AKOUN KOL TO HWwPO
0O OO KPATLETOL KXTA TN SIAXPKELX TOU TOKETOU, OTIOTE M SLOTAOETE VO KPAXTACETE TO
Aniball.

H miieon, tnv omoia Snploupyeite ouveldnTd kaB' OAN Tt SLAXPKELX TNG ATOPBOANC, TIPETEL
VO TIPOEPXETAUL HOVO OTIO TNV TIEPLOXT] TOU TIUEALKOU £8G@POUG. H évTaon 0To ALpo, Toug
(WHOUG KoL T XEPLY, KABWG Kot N 6UoTIOON TNG KOLALAG KOL N UCTIOON TwV YAOUTWYV Sev
elvor emOupNTA Kot UTIOSNAWVEL AavOaopEVN AELTOUPYIO TOU TIUEAIKOU E8XPOUC KOT&
v e€wONonN. MNV anoBAAETE TO UTTAAGVL HE SUVOHN KoL TEOVO. ELSIKK TIG IPWTES
UEPEG, UTIOPEITE VO TO EEPOUCKWOETE TEAEIWG KO VO TO TPAPRnEeTE PO T EEW
TIPOCEKTIKAL.

Not €xeTe UTTOPOV KOl HOVO TLG ETTIOUEVEG HEPEG TIPOOTIONOTE VO OTIPWEETE CTASLAXKA
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TO PTIOAOVL TTIPOG T £E€W XPNOLUOTIOLWVTOG TNV QVATIVOH 00G KX SOKLUGIOVTOQ
SLOPOPETIKEG OTATELG TIOU AELTOUPYOUV KXAUTEPX YL TO CWHO OOG.

3. EnéKtaon Tou umaAoviou

'Exete EeKLVioEL TNV AOKNON UETA TO TEAOG TNG 36NG ELEOUASAG TNG EYKUUOOUVNG KAl
KGOE UEPTL TTOU TTEPVAEL TTANCLAJETE TNV NUEPOUNVIA TOU TOKETOU 0aG. KaAd Ba ritav
Aourtév va ouvnBioeTe oTaSIaKA O UEYXAUTEPO UTTAAOVL,

Me peydAn ipocoxn] Opwg! Ae 00§ KAVEL KOAS Vot uENGETE TO PEYEBOG TOU HITXAOVLOU,
£V IPOKOAEL TIOVO Y] ONUAVTIKY EVOXANON. Tor KAWVIKG SeSopéva Seixvouv OTL yia
TNV AMOTEAECUXTIKI TIPOANWN TWV TPXUPXTIOPWY KOTA TN YEVVO, OPKEL TO HTIOXAGVL VoL
@TAOEL T 25 cm (Ttepimou 10 HPOUCKWHATA). Z0(G CUVIGTOUUE VO LNV TIPOXWPNCETE
TEPOL OO AUTO YL VO XTTOPUYETE TPOUHRXTIOHOUG! EGV OVNOUXEITE PNTIWG TO WITIOAGVL
£lvaL TIOAU peydAo 1 Sev loBAVEDTE KOG PE QUTO KL XLOOAVEDTE AVETA LIE TO TPEXOV
HIKPOTEPO PEYEDBOG, elva eVIAEEL KO SEV XPELATETAL VX TILECETE TOV EAUTO OOG
V& UEACEL TO PEYEBOC TOU PMaxAovioU. To TILO GNUOVTLKO E(VOL 0 GUVELSNTOG EAEYXOG
TWV K1) CEWV TOU UTIAAOVLOU HECK GTOV KOATIO KOl 1) EEOLKEIWON PE TO KAVAAL
YEvvnong yio ™ HeAAOVTIKY StEAeuom Tou TtatSiou. To (810 LloxUeL 6Tav N XmoBoAr evog
HEYOAUTEPOU PTIOAOVLOU TIPOKOAEL HEYKAO TIOVO 1} OO0 KOL TIOOVOTNTX TPXUHKTIOHOU
oToV TEPIBAANOVTA LOTO. Z€ QUTHAV TNV TIEPITTWON, 8EV UTIXPXEL ETIONG AOYOC VX
AVOYKXOETE TOV EAUTO 00G VoL XUEACEL TO HEYEBOG TOU pmaAovioU.

AKOAOUBNOTE TOV KAVOVX VO LOKEIOTE TTAVTX PE HEYEDOQ TIOU VL EIVOL AVEKTO
KOl OXETIK& EUXAPLOTO, TOOO YL TO CWHO OO0 KAl YL TO HUGASG oag. [oTé pnv
AVOAXUBAVETE TIEPLOCOTEPO XTIO OO AVTEXETE, PNV EKOETETE TO CWHX OOC O€ TIOVO

1) TPAUHOTLONO. MV GUYKPIVETE TOV EAUTO 0aG PE GAANEG HOPASEG 0TO (510 0TASI0
TNG EYKUPOOUVNG. KaBEvag amo epd@ elval HOVASLIKOG KO EIVOL CNUAVTLIKO VO KOUTE
KOl VOU OEBECTE TOUG TIEPLOPLOHOUG TOU OWHATOC 00G. OupnBeite OTL oL oppdVER TIOU
Oa ameAeUBEPWOOUV KATA TN SLAPKELX TOU TOKETOU B €XOUV TEPKOTLO AVTIKTUTIO
OTIG ATOKPIOELG TOU CWHATOG OO - EMOPEVWG TO VO UNV PTIOPE(TE va e€aoknBeite
UE HEYOAUTEPO PEYEDOG PTIXAOVIOU KXTA TN SLXPKELX TNG EYKUPOOUVNG 8EV ONUOVEL
OTL B0t SBUCKOAEUTE(TE VO YEVVHOETE TO WPV 00G. MTOPEITE VO XPNOLLOTIOL|OETE TV
E0WKAELOTN HECOUP YLK VO TIXPOKOAOUBE(TE TO PEYEDOC TOU PTIXAOVLIOU. AAAG YL
GAAN UL POPE, oL apLBpoi Sev gival 0 aTtdxXog oag! O oTdX0G Eival va gioTe Pt uymig,
NPEUN KoL ETOLUN UNTEPX TIOU VX UTTOPEL VXL EAEYXEL TO TIUEALKO TNG £8P 0OG, WOTE
TO MEPUGHN TOU PwPOU OOG VX YiVEL EUKOAGTEPX LE TOV EAKXLOTO TPAUHNTIGHO GTO
CWHN OOG.

K&Be yuvaika mpémetl v yvwpilel 0Tl peT& amtd €vav KOATILKO TOKETO KOl MLO
KOLOOPLKH TopN, eival amoapaitnTo va cuvexioetl vo epy&{eETAL PE TO TIUEALKO
€80p0g. ‘OxL HOVO 0 TOKETHG, AAA& OAOKANPN N EYKUPOCUVN PTIOPEL VO TIPOKXAETEL
Slatapoxf TNG AKEPALOTNTAG TOU TTUEALKOU £8&@OUG, TToU 08nyel oe coBap&
TPORAAPATA 0TN AelToUpyix TOU. H cuveXHQ XPrioN TOU UTIXAOVLIOU PHETK TNV EKTN
eBSOPGSA PETA TNV EYKUPOOUVN CUUBAAAEL BETIKA OTNV ATTOKATAOTOON TNC CWOTAG
AELTOUPYIOG TWV HUWV TOU TIUEALKOU ESXPOUG KAL 0TNV TIPOANWN TNG XKPAXTELNG. Tig
08nyieg xpriong Ko ™ Sladikaoiat GoKNoNG HETA TNV €KTN EBSOpGSa O Bpeite
TP UKATW.

1816TNTEG

To UTIXAOVL TTOU ELOXYETAL HE UTOV TOV TPOTIO SEV TIPETEL VO TIPOKXAEL TIOVO 1] &AAN
€VOXANON. Z& MePIMTWON TOU N Ttieon Tou pmadovioU yivel Suodpeotn f emwduvn, eivat
SUVOTOV VX TN PELWOETE VA TIXOX OTLYHH XTEAEUBEPWVOVTAC TN BoABISa aEpa 6TO
OWHX TNG AVTALNG. Q0TO00, XPELGTETAL KXTIOL EAXPPLA TIEDT) TOU PTIAXAOVLOU YL VO
aloBavOeite Tn B€on KL TNV AVTIOTOON TOU KXTA TN SL&pKeLx TNG Xoknong. Me tnv
€VEPYOTIOINON KL, AVTIBETA, TNV AMEAEUBEPWON TWV HUWV TOU TIUEAIKOU £8&POUG,
UTIXPXEL HLot EAP P KIVNON TOU PTIXAOVLOU HECOL GTOV KOATIO (TIPOG TX HECOL GTOV KOATIO
KOL OV T{OTPOPQ), N OTIOLO TIXPEXEL TIOAU GNPV TLKY) VX TPOPOSOTNON YLX TNV TTOLOTNTX
TNG AELTOUPYIOG TWV HUWV TOU TIUEAKOU E8XPOUG.

MAnpodopicg acpaleiog

* Fuvaikeg TTIOU £XOUV YEVVIOEL 1] UTIOPEPOUV OO KKPATELX B TIPETIEL VI
GUUBOUAEUOVTAL TOV YUVXIKOAGYO, TOV OUPOAGYO Y] TOV PUGLKODEPATIEUTY) TOUG
OXETIKA PE TNV KATAAANAGTNTA TNG KOKNONG YU AUTEG.

* EQv €xeTE aMOPOoioel va xpnolyoTotioete To Aniball peTé TOV TOKETO, VO EXETE KXTA
VOU OTL UTIOPEITE VOL AOKNOEITE TO VWPITEPO PETH TO TEAOG TNG £KTNG ERSOUAS G,
OTOV TUXOV TPOUHOTIONOL 0TOV TOKETO £XOUV ETOUAWOEL.

* Katd ™ SLpKeLx TNG AOKNONG, PNV KPATATE TEOTE TNV avartvor] oag! (Me e€aipeon
TIPLV KTTO TOV B KXTA TNV KOKNOT) PE KVTIOTOO THiEONG).

* MepLkég PopEg, propel va auaBavBeite KOTwaon 0Toug TUENKOUG PUEG 0OG. AUTO givat
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AMOAUTWC eVIAEEL, Seixvel OTL aokeloal owoTd. Edv n koupawon eivan 1600 pey&An tou
oL pueg Sev PopoUV Vo AELTOUPYO0UY, CTAHATACTE TNV GOKNON.

* Mnv adrivete MOTE TO POUCKWHEVO UTTHAGVL VA ATTOBRAAETAL ATTEVOEING XTIO TOV
KOATIO KO'TH T SLAPKELX TNG KOKNONG. ZUVIGTOUHE TIAVTN VO TO EMAVUPEPETE OTO
£AGXL0TO PEYEDOG XpNOLHoTIOVTOG TN BaABISK TipLV To adatpécete. Mali pe tnv
QVOTIVOH, XXAXPWOTE TOUG PHUEG TOU TTUEAKOU E8APOUG, TILAOTE TO PTIOXAGVL AL TOV
TIAXOTLKO ACLO Kol TPABNETE TO apyd £EW At TOV KOATIO 1| GUPETE TO TIPOG T €W,
WOTE VX YALOTPHOEL HOVO TOU TIPOC T £EW.

ZUupBOUAEG yLx TN Xprion tou Aniball

* [0t VO XPNOLUOTIOLGETE AUTH TN CUCKEUN ATTOTEAECUATIKA KOl VX TIOKOU{OETE
TOUG KOPTIOUG TWYV TIPOCTIHBELWV 0OG, TIPETIEL VO AIOKEIOTE TAKTIKA KOL IE ETILUOVH.
H takTikn doknon (k&g pEpa yix 5—15 AeTT&) avakou@ilel TIG SUCKOANEG HEoa o
mePiMou TPELG UAVEG.

* M&BeTE VO EAEYXETE TOUG HUEG TOU TIUEALKOU E8XPOUC 0OCQ KATK TN SLAPKELX TNG
NUEPAC, AKOPX KoL OTOLV 8EV XOKEIOTE PE TO UTIXAOVL. MpLv BAEETE N PTapVIoTE(TE,
QavTaoTeite OTL TIELETE TO PTIOAOVL KOL TO eUTOSIZeTE Vo YALOTProeL €€w amd Tov
KOATIO. M' otV ToV TPOTIO B UTIOPECETE VX puBpiceTe TN Slappor] oUpwy 0€ Pl
Katdotoon éviaong. MoTé pnv «evioXUETEN TO TIUEALKO 6aG £8P OG SLOKOTITOVTOG
™V oUpnon! Autr) n AavOxopEVN SLadIkacior XUERVEL TOV KivBUVO 0UPOAOIUWENG
KO(L UTTOPEL VO 08MY1GEL GE SLOTOPOLXY] TOU VTAVOKANGTIKOU TG 0UPN NG TIoU
oUPB&AAEL 6TV aKpdTteLo!

08nyieg dloknong

Oa MPETTEL VO OKEIOTE TOUAGXLOTOV Uia popd TNV nuépa yia 5—15 Aerttd. ‘OAeq ot
QOKT}OELG TIPETTEL VO EKTEAOUVTAL HPEUX, QPYX KOt 000 TO SUVATOV TTLO KOVTX OE UTEG
TG 08NYieG. AOKIIOTE TOUG HUEG TOU MUEAIKOU £5APOUG 00G LE ASELX KUTTN).

1. O£01n TOU CWHATOG KATK TN SLEPKELX TNG AOKNONG
ZeKvNoTe EXMAWUEVN AVAOKEAX, AUYIOTE TX YOVOTA OO KO KOXTAOTE T TEEAPXT& 0OG
eninedo 0T0 £€60@0g. TOTMOOETACTE TA TIOSLX CAG OE AVOLXTA 0TO VYOG TWV YOPWV. Edv
ALOOAVEDTE TO KEPAAL OOQ VXX YEPVEL TPOC T TILOW, TOTIOOETAOTE EVa PXEIAKPL 1
ML SUTAWMEVN TIETOETA A0 KXTW, WOTE N XUXEVLKI HO{pa TNG OTIOVEUAIKNG 0TAANG VO
elval (ola, Xwpig vor YEPVEL TIPOC T THiow. H TIAGTN 00 TIPETIEL VO KOUUTI& GVETO OTO

XOAKKL XWPIG VoL YEPVEL ) VO OXNHOTIZEL KAWKPOL 0TO KATW PEPOG TNG TIAKTNG 00 APrioTe T
XEPLOX O0IG XOAXPK SIMAX 0TO GWHK 0O 1} TOTIOBETHOTE TOX GVETOL OTO KATW PEPOG TNG KOG 0OG:

2. Etlcaywyn tou urtaAoviou

MpLv TOTIOOETAOETE TO PMAAOVL, XOAXPWOTE KAt PNV BLéilleate. O KOATIOG UTtopEl var elvat
€npdg kot euaicONTog. EMopéving, ouvioToUpE TNV EPUPHOYY) KATAAANAOU ALTTAVTIKOU
(BA. MpoduUAGEELG oPAAEING KXTK TN XPTIoN). MTIOPEITE VO APrOETE TO PTTOXAOVL
EEPOUCKWHEVO ] VOL TO POUCKWOETE EAAPPA YL 1—2 POUCKWHAT. LT CUVEXELX,
TUAOTE TO PTIOAOVL THOW XTIO TOV TIAXGTIKO AXLPO KL TOTIOBETHOTE TO GTOV KOATIO. E&V
EXETE TOTOOETHOEL TO PTTOAGVL POUCKWHEVO KL TWPO loB&veTTE GBOAN TtiECN HECK OTOV
KOATIO 00(G, UTIOPELTE VO HEWWOETE TO PEYEDDOC TOU XPNOLUOTIOWVTAG TN BoABIS 0TO Gikpo
NG AVTAIOG YLO VO ETIITUXETE Evax AVETO PEYEDOG. EGv €xeTE TOTIOBETOEL TO PTIOAOVL
LMK 8ev oBA&VEDTE TNV EAAPPLE OV TIOTAOH TOU, OOG GUVIOTOUHE VO TO POUCKWOETE

o€ PEYEBOG TOU eivall AVETO YL E0KG, OAAK KOl OB AVEDTE UL EAAPPLA TIECH 0T
TOLXWHOTO TOU KOATIOU. MOALG eTiTUXETE TN BEATIOTN alioOnon, Xwpig &BoAn tieon A mévo,
OAAK TAUTOXPOVO VIWBETE TO PTIOAOVL VX TILECEL EAXPPEL. UTIOPELTE VO EEKIVAOETE PE TNV
&oknon. EKTEAEDTE TG TP OKATW COKACELG N UE CERAOUO OTO WA OOGC.

Edv giote KOUPAOPEVT 1) EXETE TIOVOKEPOXAO, KAVTE EVOL SLAAELUPO OTIOLASY|TIOTE
OTLYUN] KXTA TN SLAPKELX TNG KOKNONG 1] OTARATHOTE TNV KOKNON YLK EKEIVN TNV
NHUEPA. AEV TIPETEL VAL LGB AVECTE TIOVO KOLTA TN SLAPKELX KORIOG OO AUTEG TLG
OOKNOELG.

3. Acknon avamnvorc

€ auTrj TNV doKNon, 6 UAOETE VO EVEPYOTIOLEITE KO VO AITEAEUBEPWIVETE TOUG LUEG
TOU MTUEAIKOU TOUG £5Gpoug ouvTovi{ovtag avarvor oag. MpwTta, emPBpasUVveETE TNV
AVATIVOT) 0OG UE EUPAON OTIG UELOVWUEVEG ELOTIVOEG KL EXTTVOEG.

Koté Tnv €16TIVOY), OTITIKOTIOLE(GTE TNV AVATIVON 00G VX PEEL HECO aTtd TO 0THO0G
00 TTPOG TNV KOLAL KOL TNV KATW KOLALXKKH XWPX. AE{TE TOV ELOTIVEOUEVO AEPD VO
QPTAVEL 0TOUC PUEG TOU TIUEAIKOU E8APOUG, HEXPL TN B€0n Tou prahoviou. Edv €xete
TOTMOBETAOEL TLG TAAKUEG OO OTNV KOLALX 1} TN BOUBWVLKH 00G XWPX, B VIWCETE TOV
AUEAVOHEVO ECWTEPLKO OYKO OE QWUTH TNV TIEPLOXT), TIOU OTOXEUEL VX OTIPWEEL OTAXA&
TPOG TX £€EW TO UTIXAGVL.

Kot& tnv elomvor), eKMadeUoTe TOUG HUEG TOU TIUEAIKOU E8APOUG OOG VO XXAGPWVOUV
OUVELSNTA, YL VOl aloBavBeiTe TO PTTAAOVL Vot KIveiTto Xwpig Hey&An Tiieon mpog To

205



206

€€w. QoTd00, SEV TIPETEL VO XXAXPWOETE TIOAU TOUG PUEG OOG YL VO ATIOPUYETE TNV
QOBOAN TOU PHTIXAOVLOU EVTEAWG €W ATIO TOV KOATIO (0 0TOXOG Elval ULt CUVELSNTH KO
eAeyxopevn ameAeubEépwon).

Y€ KGOE EKTIVOY), HAOETE VO TULAVETE OTOOEPH TO PTIOAOVL KO VO TO UETOKKIVE(TE TIPOG
T TIAVW, TILO BABLX PECO GTOV KOATIO (UL CUVELSNTH EVEPYOTIOINGN TWV TIUEALKWY HUWV).
ToWwTOXPOVA, 0 ECWTEPLKOG OYKOG TNG KOLALKG TTOU ETIETEUXON ATIO TNV TIPONYOUHEVN
elomvon), iowg cuppkvwBel Eav. Eivor TTOAU XPAGOLHO VO OTITIKOTIOICGETE TO PTIOXAOVL
VO CUUTILEZETOL OTTO TOL TOLXWHOTO TOU KOATIOU, OXL XTTO TOUG EEWTEPLKOUC OPLYKTAPEG
NG oupnBpag r Tou opBoU. MNpooTaBroTE VO PNV OPLYYETE TOUG HUEC TWV YAOUTWY OOG
OTaV MPOOoTABE(TE Vot OPIEETE TO PTIXAVL, OUTE VO TPXRAEETE TOV APOUAD 0OC OTNV
KOWAL& 00(G. Katét TNV EKTIVOT), AP1OTE TNV IEPLOXT] TNG KOWALAG XOAXPT) XWPIG Vo Tn
odplyyete (UAOETE VO XPNOLLOTIOLEITE PHOVO TOUG TIUEAKOUG HUER).

Elomveuote Eavd PE XXAXPWVOVTOC CUVELSNT& TOUG HUEG KL TIEAEUBEPWOTE TO
UTIOAGVL, OTIWC TNV TTPONYOUUEVN AOKNON. ZUNPWVA UE TOV S8IKO 00C PUOLKO KUKAO
avarvong, eVOAAGETE TV eloTvor) (ameAeuBepwvovtag Tt AoBr ko TECOVTAG XTTOAG
TO PTIOAOVL TIPOG T KATW) KO TNV EKTIVON (EVEPYS KPXTNHX TOU PTIOAOVLIOU KO EAPPLAX
Kivnon mpog Ta évw). H StépKela Ut TN AoKNong eEXPTATAL OO TN CUYKEVTPWON
00G KO TNV KOTIWON TWV HUWV 00G. APXLKE, TIPOOTIAOROTE VO ETTAVOAKBETE KXBE KUKAO
£LOTIVONG-EKTIVON G TOUAXXLOTOV TIEVTE POPECS, OTASIAKA, UTIOPEITE VO KAVETE EWG KOL
SEKA ETTAVOANWELG.

4. lMapdtaon Tou xpovou mpéoduong
Kot tn Siépketa autri Tng doknonge, 6o auEricete tn SUVaUN Kat TNV avtoxn Twv
MUEAKWV LUWV 0OG.
EkteA€ote TNV &oknon e Tov (8lo TPOTo 6w TNV tponyouuevn (BA. Acknon
ovamnvong) e pia Sla@opd 0To 0TdsLo evepyotoinang (AxBr tou praAovioy), drou
O TAPATEIVETE CUVELSNTA TO KPXTNHO TOU PTIXAOVLOU YL TOUAGXLOTOV SEKX
SeutepOAenta (UTOPE(TE VO HETPHOETE PEXPL TO SEKA). EVW) KPATATE TO UTIAAOVL,
TIPOOTIOONOTE EITE VO KAVETE PEYAAEG KOL CUVEXEIG EKTIVOEG, £lTE VX eloTiveUoETE Eov&
Ko Vo eKTIVEUOETE (XA, v elva Suvatdy, SOKIHAOTE TO Xwpig Vo XAoeTe Tn AxBr| Tou
umaAoviou). EnavaAdBete 0AOKANPO Tov KUKAO 5—10 @opEg.

5. Acknoclg ue auEnuévn mticon

2TOX0G aUTIIG TNG Goknong eivou N SLoeipton G urtepPOAKYIG TiieanG aTnVv KOG, TTou UTopEl vl
08nyrioetL o€ averuBUuNTn XoAGPWan Tou TUEAKOU £5Gipoug 1j Stagpor] oUpwv.

ZQMAWOTE AVAOKEAX OTIWG OTLG TIPONYOUHEVEC XOKNOELG. Kat& TNV eLoTtvor, 08nynote TV
QVOTTVON 00G 0TO KATW PEPOG TNG KOLALAG KO 0T BOUBIVLKI XWPOX YL VXX GUENCETE TOV OYKO
QUTAG TNG EPLOXNG: TWPO SOKIUAOTE VO TILEGETE TO UTTOAOVL KXTA TNV €L0TIVO). EKTtveUoTe ko
TIPOOTIOONOTE VO PNV XAOETE TOV OYKO TIOU QITOKTAONTE KO KPOTHOTE CUVELSITA TO PTTOAGVL
OUUTILECPEVO X PNOLUOTIOLWVTOG TOUG TIUEAKOUG MUEG 600G, Emavad&Bete 5—10 @opég.
TUVEXIOTE HE TNV EKTIVON KOL TAUTOX POV BAETE, XWPIG VO OPHOETE TO UTIOAGVL VO YO TPROEL
TIPOG TX K&TW 1 €€w amd Tov KOATIO. ETtavaA&Bete 3—5 @opEg.

6. XaAapwon

ETOWIQOTELTE Y10 TO TTLO SIUOPIAEG KO NOELLOTIKG UEPOG TNG KOKNOTIG O0G TTOU EivOl oIEPWUEVO
TN XOAGPWOM KOt TN XOAGPWOM TWV TIUEAIKWV UUWV OOG LETA TNV TIOONYOUUEVT EVEUVGUWOT]
TOUG. MIopeite vox EEPOUCKUICETE TPLITA TO UIMTOAGVL KO VX TO XPOUPECETE TPOTEKTIKA OTTO TOV
KOATTO (Seite Apaipeo TOU UTTOXAOVIOU). EVOAAOKTIKG, UTTOPEITE VOl OPTIOETE TO UMTOAGVL LT
OTOVKOATIO, SeV eivou AGB0G. Me To LUoAGVE kGO IEGT, B0t VIKOETE TN XOAGPWOT TWwV TIUEAIKWY
LUV 00G TIO Evrova. Q0TO00, UNV APHVETE TO POUCKWIUEVO UMTOAGVL VO YANIOTOTOEL EVTEAWG
£Ew o6 TOV KOATIO KATA TN SIGPKELX TNG AoKNONG. TMPETTEL VOt AP OUPETETE TO UTTOXAGVL I VXX TO
aPrioete vo YAIOTPHOEL EAEUBEPC, TAVTHX EEPOUCKWTO!

Meivete avaokeAa, TPABAETE T YOVATA 0O HEXPL TO 0TABOG UE TA XEPLX OOG, £TOL
WOTE TA TMOSLAX OOG VO PNV GKOUUTIOUV TIAEOV GTO TIXTWHO KL KOUAOUPLOXOTE(TE. APrioTe
TO KEPAAL 0OG VO IKOUUTIOEL OE VO AETTTO HOEIA&PL ] Lo SUTAWHEVN TIEETOETOL TWwPo
€0TIXOTE OTNV ELOTIVOT| KOL OTITIKOTIOLE{OTE OAOKANPN TNV TIEPLOXT] TOU TIUEALKOU E8GPOUG
000G VO SLACTEANETOL KOL VO EKTEIVETOU TIPOG OAEG TIG KATEUBUVOELG, AV VX AVBLOUEVO
AOUAOUSL. KXté TNV EKTIVOH, OTOHATHOTE VX TILECETE TO PTTOAOVL KL XTTAG XXAXPWOTE.
ETavoA&BETE TNV ELOTIVOH KOl XPACTE TO TIUEAIKO 0OG £8APOC YL AAAN PLX POP& VO
avoi€el oav AoUAOUSL xwpig o@ifpo A Tiieon. APLEpWOTE TIOAU XPOVO 0TNV XOAXPWTIKN
BGOKNON YL VO BWOETE 0TOUG PUEG 0O OPKETO XPOVO VO XOXAQPWOOUV. ETopévwg,
EMOVXAGBETE OAOKANPO TOV KUKAO loTtVOrG-ekTtvorg 15—30 popég.

7. Apaipeon Tou umaAoviou
MNP dPoPECETE TO UTTAXKAGVL ATIO TOV KOATIO, GUVIGTOUHE VX TO EEGOUCKWOETE 0TO
€AGXLOTO PEYEOOG XPNOLUOTIOLWVTOG TN BAABISA. ELOTIVEUOTE KOl XOAXPWOTE TOUG
HUEG TOU TIUEALKOU E8APOUG 0OG, HETA KPOTHGTE TO UTIAXAOVL XTTO TOV TIAXGTIKO ACULUO KOl
TPABAETE TO aPY& €W TS TOV KOATIO. EVOAAGKTIKG, CUPETE TO TIPOG T EEW, WOTE VO
YAOTPAGOEL ATO POVO TOU. ZUVEXIOTE PE TO TAUGLUO Tou pmtahovioy, Seite MpoduAagerg
aopaAeiog KoXtd T Xprion.
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Medicinski proizvod Aniball je namijenjen pripremi prije porodaja, prevenciju
ozljede medice i stresne urinarne inkontinencije.

Osobine

Aniball je medicinski proizvod (u daljnjem tekstu takoder ,pomagalo” ili ,balong&ic*)
za trening svjesne relaksacije (opustanja) i aktivacije (stezanja) misi¢a dna zdjelice
odrasle Zene. Balonci¢ pomaze u nalazenju dna zdjelice i utvrdivanju nacina ucinko-
vite vjezbe u kombinaciji s disanjem.

Aniball je probjereno medicinsko pomagalo koje pomaze na u¢inkovit nacin
uvjezbati svjesno opustanja dna zdjelice u kombinaciji s disanjem bez nasilnog
pritiskanja, omogucuje isprbavanje prikladnog poloZaja za radanje i osjecaja pritiska,
pozitivno stimulira vaginalne misi¢e i poboljSava elasti€nost medice tijekom pret-
porodajne pripreme. Rezultat je olakSavanje faze izgona novorodenceta i pomaze

u sprje¢avanju povrede medice ili epiziotomije. Kori§tenje pomagala nakon babinja
pridonosi jaGanju misi¢a zdjelicnog dna §to dovodi do smanjenja inkontinencije

u kasnijem razdoblju.

Sastoji se od:

1. balonéi¢a na napuhavanje 1 2
2. mehaniéke pumpe 4 5 \
3. cijevi \ \

4. spojnog reduktora 2

5. dvosmjernog ventila

A Molimo patzljivo proéitajte upute koje slijede!

Koristenje balonc¢ica Aniball ograni¢eno je zdravstvenim stanjem Zene. Kako biste
procijenili prikladnost vjeZbanja i razmotrili kontraindikacije, posavjetujte se o kori-
Stenju medicinskog proizvoda s lijecnikom, fizioterapeutom ili primaljom.

Nemojte koristiti Aniball u slu¢aju:

* rizi€ne trudnoce

« bilo kakve vaginalne upale (infektivne ili neinfektivne)

« bilo kakvog vaginalnog krvarenja

* pojave kondiloma ili neke druge infektivne patologije u vagini ili us¢u rodnice

« ozljede vagine

« bilo kakve upale mokra¢nog mjehura

* prolapsa maternice

« genitalnog herpesa

« prekanceroze i tumorske patologije vrata maternice, vagine ili vanjskih genitalija

* babinja nakon poroda i u prvih Sest tjedana nakon ginekoloskih zahvata i operacija
(ukljuéujugi laserski tretman genitalija)

Posebne mjere opreza i viezbanje tek nakon savjetovanja s lijecnikom potreb-
ni su u sliedeéim slu¢ajevima:

* prisutnost prosirenih vena u vagini i na vanjskim genitalijama

« predlezeca posteljica

« smanjena osjetljivost vagine i vanjskih genitalija (neuroloske bolesti, uporaba lijeko-
va protiv bolova, zloporaba alkohola i droga)

« nakon lijeéenja vaginalne upale (neko vrijeme traje osjetljivost vagine)

« nakon vaginalnih operacija (ozilici mogu negativno utjecati na elasti¢nost vagine)

« Lichen sclerosus vanjskih genitalija (kroniéna kozna bolest)

 tumor u podrucju zdjelice
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« Prije prve i nakon svake sljedece uporabe dobro operite silikonski balonci¢ pH ne-
utralnim sapunom bez ulja, najbolje u vodenoj kupelji u trajanju 1-2 minute (tempe-
ratura vode min. 40 °C) i isperite pod teku¢om vodom. Nakon toga preporu¢amo
dezinficirati balonci¢ sredstvom koje je prikladno za silikon. Prilikom dezinfekcije
baloncica pridrzavajte se uputa proizvodaca. lli prokuhajte baloncic¢ u kipucoj vodi
barem 5 minuta. Ostavite da se osusi na Cistoj i glatkoj povrsini. Balongi¢ zatim
moZete staviti na plasti¢ni reduktor. Balon¢i¢ dosta tijesno nalijeZze na reduktor,
ipak se u svakom trenutku moZze skinuti s reduktora i ponovno staviti.

» Nakon svake uporabe balon¢i¢ je potrebno dobro oprati pH neutralnim sapunom
bez ulja, isprati pod toplom teku¢om vodom, dezinficirati odgovaraju¢im sred-
stvom i spremiti u (originalnu) vrecicu.

+ Ukoliko je pauza izmedu dvaju vjeZbanja duza od 5 dana, preporu¢ujemo prije
sljedece uporabe ponovno pranje i dezinfekciju ili prokuhavanje baloncica.

« Ako niste sigurni u vezi odabira prikladnog sapuna i sredstva za dezinfekciju, posje-
tite nasu web stranicu: www.myaniball.com

* Prije prvog umetanja balon¢i¢a u rodnicu potrebno je provjeriti njegovu cjelovitost
i ispravnost napuhavanjem pomocéu pumpice na 20-ak pritisaka. Ovu provjeru
izvedite prije svake uporabe! Nikada nemojte koristiti pomagalo ako postoje
bilo kakva ostecéenja ili znakovi propadanja materijala! U sluéaju osteéenja
balonéi¢a moze se kupiti zamjenski dio.

* Za ugodno i sigurno umetanje balonci¢a preporu¢amo vlazenje povrsine baloncica
isklju¢ivo lubrikantima na bazi vode namijenjenim za unutarnju upotrebu (dodir
sa sluznicom). Nemojte koristiti sredstva ili kondome koji sadrze ulja! U slu¢aju
koristenja ulja ili uljnih lubrikanata moZe doci do ostecenja silikona i balongi¢ moze
puknuti. U slu¢aju reklamacije se takvo oStecenje nec¢e smatrati greSkom proizvoda.

« Ako prije treninga misi¢a zdjelicnog dna radite bilo kakvu masazu medice, koristite
samo lubrikantni gel na bazi vode, a ne ulje za masazu.

* Vjezbanje s Aniballom prije poroda preporuéuje se tek od zavr§enog 36. tjedna
trudnoée pa do porodaja.

» Nikada nemojte vjezbati ukoliko osjeéate bol niti nemojte vjezbanjem namjer-
no izazivati bol. Bol nije znak pravilnog vjeZzbanja. Ono §to moZete osjetiti je
ugodno istezanje ili aktivacija misica.

« Tijekom pretporodajne pripreme s Aniballom nije potrebno pod svaku cijenu po-
vecavati veli¢inu balongica. Iz klinickih podataka proizlazi da je za ucinkovitu preven-
ciju porodajne ozliede medice dovoljno postiéi opseg balongi¢a od 25 cm (otprilike
10 stisaka). Preporuéamo da ne prekoragdite ovaj opseg radi izbjegavanja ozljeda!

« Balong¢i¢ nikada ne smije prebrzo iskliznuti iz vagine, stoga ga pridrzavajte za
plasti¢ni grli¢. Brzo isklizavanje znag¢i gubitak kontrole i moZe dovesti do ozljede.

« U sluéaju izrazitog i neprimjerenog osjecaja pritiska i napetosti u donjem dijelu
trbuha uzmite pauzu ili prekinite vjezbu.

« Tijekom vjeZbanja ¢esta je pogreska uvlaéenje pupkaplast u trbuh ili stezanje
straznjiénih misic¢a. Ovi neprikladni zamjenski stereotipi sprieavaju stvarnu
duboku aktivaciju misica zdjelice.

« Prilikom pranja balon¢i¢a pumpica s ventilom se ne smije smociti, moglo bi doc¢i
do njenog ostecivanja.

« Ostavite balon¢i¢ da se dobro osusi nakon svakog pranja.

« Pomagalo ¢uvajte odvojeno u originalnoj vrecici na suhom mjestu i ne izlaZite ga
toplinskom zracenju, suncevoj svjetlosti!

* Izbjegavajte kontakt pomagala s ostrim predmetima.

* Ne koristite u vodi.

» Pomagalo se mora ¢uvati izvan dohvata djece.

« Iz sigurnosnih i higijenskih razloga pomagalo je namijenjeno za koristenje samo
jednoj osobi.

hello@myaniball.com
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Informacije prije vjezbanja

Aniball medicinsko pomagalo moZe se poceti koristiti od zavr§enog 36. tjedna
trudnoée. Za vjezbanje odvojite otprilike 15-30 minuta dnevno. Navedeno vrijeme
i ucestalost vjezbanja su samo okvirni, svakoj Zeni je potrebno individualno vrijeme
za pravilno opustanje. Na pocetku vjeZbanja zauzmite poloZaj koji Vam najvise
odgovara (lezanje na ledima s blago savijenim koljenima, kle¢anje, lezanje na boku,
stajanje, ucanj,...).

(f"\
Umetanje baloncica Q\/[
Zauzmite poloZaj koji ste odabrali prema pret-
hodnom odlomku. Ostanite mirni i opusteni.
Tijekom vjezbanja takoder poku$ajte ostati
opusteni, bez gréevitog zatezanja misic¢a vrata,
nadlaktica i $aka ili straznjice. Sposobnost da

ostanete mirni i opusteni (ne samo tijekom
sljedece pripremne vjezbe, vec i tijekom

< .. < o . . T encounter resistance. Do not tighten it.
poroda) Znacajno ce pozitivno ugecati na CI_[e/I The valve is extremely sensitive and works
proces izgona. as a seal.

Turn the small wheel lightly using two
fingers. Stop turning as soon as you

Prije umetanja moZete napuhati silikonski balon¢i¢ s 1-2 pritiska pumpice kako bi
balongi¢ imao odredeni otpor. MoZe se umetnuti i potpuno ispuhani balongic.

Za udobno i sigurno umetanje preporu¢amo vlazenje povrsine balong¢ica isklju¢ivo
lubrikantima na bazi vode namijenjenih za unutarnju upotrebu (vidi Mjere opreza).
Sada uhvatite balong¢i¢ za plasti¢ni grli¢ i ve¢im zaobljenim dijelom ga umetnite

u rodnicu.

Balonci¢ je ve¢ sigurno umetnut u vaginu i ako ne uzrokuje bol ili druge neugodne
osjecaje, mozete ga poceti napuhavati. Za napuhavanje se koristi pumpa s ventilom
na kraju cijevi. Tijekom napuhavanja dolazi do povecéanja volumena balonéi¢a i po-
vecéava se pritisak unutar rodnice (taj pritisak uzrokuje balong&i¢ koji se naslanja na
stijenku rodnice, isteze okolne misice i djeluje na podrucje medice). Slican pritisak
osjecat Cete i tijekom poroda.

Koliko ¢ete balon¢i¢ napuhnuti je vrlo individualno. Ipak, tijekom prvog vjezbanja bu-
dite umjereni i napuhnite balongi¢ s najvise 5 pritisaka (ukupno, ukljuéujudi pritiske
koje ste radili prije uvodenja). Tijekom sljedecih vjezbanja mozete postupno pove-
Cavati broj pritisaka, ali uvijek morate uzeti u obzir osjecaj vlastitog tijela i nikada ne
vjezbajte ako osjetite bol. Ukoliko vam se veli€ina baloné&i¢a uéini velika i neudobna,
mozete ispuhati balonéi¢ pomocu ventila i tako smanjiti njegov volumen.

Postupak vjezbanja
Ostanite u poloZaju koji ste odabrali za vjezbu.

1. Svjesna kontrola nad kretanjem
Tijekom prvog vjeZbanja naucite stec¢i kontrolu nad pokretima balonc&ic¢a unutar
vagine. Balonci¢ se moZe kretati unutar vagine ovisno o aktivnosti misica vaseg
dna zdjelice, mozZe se kretati prema van ili dublje u vaginu. Ako aktivno stegnete
misice dna zdjelice, balon¢ic¢ ¢e uci dublje, s druge strane ako uspijete svjesno
opustiti i olabaviti ove misic¢e, baloncic¢ ce imati priliku krenuti prema van blize
ulazu rodnice. Trening kontroliranog izlaska iz vagine Cete trebati u pripremi za
nadolazeci porodaj.
Sada mozete isprobati ovu svjesnu kontrolu. Dok izdiSete, pokuSajte stegnuti
balon¢i¢ pomocu misic¢a dna zdjelice i osjetite njegovo kretanje (sada bi se trebao
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pomicati prema unutra dublje u vaginu). Zatim opustite misi¢e uz udisaj (osjetite
kako se balon¢i¢ krece prema van izlazu iz vagine). Vazno je da steknete kontrolu
balon¢icu (jednako kao i djetetu) da se spusta niz porodajni kanal prema van. Cilj
ove vjeZbe jo§ nije potpuno istiskivanje balon¢ica iz vagine.Ponovite cijeli postupak
stezanja balon¢i¢a i pomicanja prema dolje 10 puta.

2. Istiskivanje balonc¢ic¢a
Ponovno se opustite i postupno pocnite s istiskivanjem umetnutog baloncica.
Iskoristite ono §to ste naucili u prethodnoj vjezbi. Udahnuvsi opustite misice dna
zdjelice i zamislite kako balonci¢ izlazi iz vaseg tijela bez nasilnog tiskanja. Cilj
vjezbe je istisnuti balon&ié¢ samo uz pomoé daha (toénije udisaja) i svjesnog
opustanja misica zdjelice.
Kod izdaha pokusajte samo zadrZati balonci¢ u poloZaju u kojem je bio nakon faze udi-
saja i nemojte ga uvladiti dublje u vaginu. Sa slijede¢im udahom opustite dno zdjelice
i ponovno pomaknite balonci¢ malo nize. Sada kontrolirano istiskujete balonci¢ sve
dok se medica blago ne napne i umetnuti balonci¢ ne izade iz rodnice. Balonéié¢ ne bi
smio prebrzo iskliznuti iz vagine, pa ga je bolje drzati za plastiéni grli¢ (kao prilikom
umetanja). Brzo istiskivanje znagi gubitak kontrole i moze dovesti do ozljede. Beba ce
isto biti pridrzana tijekom poroda, stoga se nemojte sramiti drzati i Aniball.
Pritisak koji svjesno stvarate tijekom cijelog procesa istiskivanja trebao bi dolaziti
samo iz podruéja dna zdjelice. Zatezanje vrata, ramena, $aka, jednako kao i uvlace-
nje trbuha i stezanje straznjice nije nepozeljno i ukazuje na nepravilan rad misica dna
zdjelice tijekom procesa istiskivanja. Balon&ié nemojte istiskivati na silu i ukoliko
osjecate bol. Osobito u prvim danima ga moZete potpuno ispuhati i oprezno izvuéi.
Budite strpljivi i tek tijekom sljedecih dana postupno pokusavajte istiskivati baloncic¢
pomocu daha i isprobavajudi razli¢ite polozaje koji ée vam najbolje odgovarati.

3. Povecéavanje baloncéica
Poceli ste vjeZbati nakon isteka 36. tjedna trudnoce i sa svakim dodatnim danom
vjeZbanja sve ste blize terminu poroda. Prikladno je postupno se navikavati na istiski-
vanje baloncic¢a veceg opsega.

Budite oprezni! Nije potrebno pod svaku cijenu poveéavati veliéinu balonéiéa.
Iz klinickih podataka proizlazi da je za u¢inkovitu prevenciju porodajne ozljede
medice dovoljno postici opseg balonci¢a od 25 cm (otprilike 10 stisaka). Prepo-
ru¢amo da ne prekoracite ovaj opseg kako biste izbjegli ozljede! Ako se bojite
povecavanja balonci¢a, ne osjecate se dobro u vezi toga i trenutno vam odgovara
manja veli¢ina, nema razloga prisiljavati se na povec¢anje. Najvaznija je svjesna
kontrola kretanja balonéi¢a unutar rodnice i privikavanje porodajnog kanala na
bududéi prolazak djeteta. Jednako tako ako istiskivanje veceg baloncica uzrokuje
bol ili ¢ak osjecate moguénost ozljede okolnog tkiva, nema razloga povecavati
balonci¢ pod svaku cijenu.

Drzite se pravila da ¢ete uvijek vjezbati samo u tolikoj mjeri koja je podnosljiva
i relativno ugodna za va$e tijelo i vasu psihu. Nikada se nemojte preopterecivati,
nikada ne izlaZite svoje tijelo boli i ozliedama. Nemojte se usporedivati s drugim
mamama koje su mozda u istom razdoblju trudnoce. Svaka od nas je jedinstvena

i nasa tijela mogu imati u isto vrijeme razliite razine hormona potrebne za opusta-
nje porodajnog kanala i pripremu tkiva.

Za eventualnu provjeru veli¢ine opsega balonci¢a mozete upotrijebiti prilozenu
mjernu traku. Kao §to je ve¢ re¢eno, brojevi nisu vas cilj! Cilj je zdrava, mirna

i pripremljena Zena koja zna kontrolirati dno zdjelice na naéin koji ¢e djetetu
omogudi laksi prolaz uz minimalno ozljedivanje vlastitog tijela.

Svaka Zena bi trebala znati da je nakon vaginalnog poroda i carskog reza potrebno
nastaviti s vjezbanjem zdjeli€cnog dna. Ne samo porod, vec¢ i cijela trudnoc¢a, moze
uzrokovati narusavanje cjelovitosti dna zdjelice §to dovodi do ozbiljnih poremecaja
njegove funkcije.

Dosljedno koristenje balon¢i¢a nakon babinja pozitivno pridonosi ponovnoj uspo-
stavi pravilne funkcije misic¢a zdjeli€énog dna i sprjecavanju inkontinencije. Upute za
uporabu i postupak vjezbanja nakon babinja mozZete pronaci u nastavku.
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Osobine

Balong¢i¢ umetnut u vaginu jednostavno se napuhuje zrakom do Zeljene ugodne
veli€ine pomocu ru¢ne pumpe. Zahvaljuju¢i svom prilagodljivom obliku i veli¢ini opti-
malno se prilagodava individualnoj anatomiji svake Zene. Ovako umetnuti balongi¢ ne
smije izazivati bol ili druge neugodne osjecaje. Ukoliko je pritisak balon¢i¢a percipiran
kao neugodan ili bolan, moZe se u bilo kojem trenutku smanjiti labavljenjem zracnog
ventila na tijelu pumpe. Lagani pritisak balong¢ic¢a je ipak poZzeljan kako bi se utvr-

dio njegov polozZaj i otpor tijekom vjezbanja. Aktiviranjem i opustanjem misi¢a dna

zdjelice dolazi do blagog kretanja balon&i¢a unutar rodnice (prema unutra i pre-
ma van) §to daje vrlo vaznu povratnu informaciju o kvaliteti rada misica dna zdjelice.

Sigurnosne informacije

- Zene nakon poroda ili Zene koje pate od inkontinencije trebaju se posavjetovati
sa svojim ginekologom, urologom ili fizioterapeutom o individualnoj prikladnosti
vjezbanja.

+ Ako ste se odlugili koristiti Aniball nakon poroda, imajte na umu da moZzete vjezba-

ti tek nakon zavrsetka babinja i zacjeljivanja eventualnih porodajnih ozljeda.
» Nikada ne zadrzavajte dah tijekom vjezbanja! Osim trenutka kaslja pri vjezbanju
otpornosti na povecani pritisak.

mojte se naprezati i prekinite vjezbanje.

 Nikada nemojte umetnuti i napuhani balongié istisnuti iz vagine tijekom
vjezbanja. Preporuéamo da ga prije vadenja uvijek ispuhnete pomodu ventila
na najmaniju veli¢inu. Opustite misi¢e dna zdjelice dok udisete, uhvatite balongic¢
za plasti¢ni grli¢ i polako ga izvucite iz rodnice ili ga pomaknite prema van tako da
sam isklizne.

Preporuke za koristenje

« Kako biste ucinkovito koristili kupljeno pomagalo i mogli procijeniti rezultate svog
truda, vazno je redovito vjezbanje i odredena upornost. Redovitim treningom
(tj. 5-15 minuta svaki dan) dolazi do ublazavanja tegoba tijekom otprilike 3 mjeseca.
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« Naucite kontrolirati miSi¢e dna zdjelice tijekom dana i bez vjezbi s baloncicem.
Prije kasljanja ili kihanja zamislite da ponovno drzite balongic i sprje¢avate ga da
isklizne iz vagine. Ova aktivacija pomoc¢i ¢e vam regulirati otjecanje urina u situaciji
pod opterecenjem. Nikada nemojte ,jacati” dno zdjelice prekidanjem mokrenja!
Ovaj pogresna metoda povecéava rizik od infekcije mokraénog sustava i moze
oslabiti refleks mokrenija, Sto pridonosi inkontinenciji!

Postupak vjezbanja

U idealnom slucaju vjeZbanje bi se trebalo odvijati barem jednom dnevno u trajanju
od 5-15 minuta. Sve vjeZbe treba izvoditi smireno, polako i §to preciznije u skladu

s ovom uputom. Vjezbe za misi¢e dna zdjelice izvodite s praznim mjehurom.

1. PoloZaj tijela tijekom vjeZbe
Na pocetku vjezbanja zauzmite leZeci poloZaj na ledima, savijte koljena i oslonite se
stopalima na tlo. Postavite stopala otprilike u Sirinu kukova. Ako osjecate da vam je
glava nagnuta, poduprite je tankim jastukom ili nekoliko puta presavijenim ruénikom
tako da vratna kraljeznica bude ravna bez naginjanja glave. Vasa leda trebaju
udobno lezati na podlozi bez osjec¢aja istezanja ili savijanja u krizZima. Ruke moZzete
ostaviti uz tijelo ili ih udobno smijestiti na donji dio trbuha.

2. Umetanje baloncica

Prije umetanja baloncic¢a opustite se i ne Zurite. Vagina moZze biti suha i osjetljiva
stoga za lak§e umetanje preporu¢amo navlaziti balon¢i¢ po obodu odgovaraju-
¢im lubrikantom, vidi Mjere opreza. Balonci¢ mozZete ostaviti ispuhan ili ga lagano
napubhati s 1-2 pritiska pumpice. Zatim uzmite balongi¢ za plasti¢ni grli¢ i umetnite ga
u vaginu. Ako ste balongi¢ unijeli napuhan i sada osjecate neugodan pritisak u vagini,
moZete smanijiti balon&i¢ na ugodnu veli€¢inu pomocu ventila na kraju pumpe. Ako ste
umetnuli balongic i ne osjecate njegov lagani otpor, preporu¢amo pomocu pumpice
napubhati balonci¢ na veli¢inu koja vam je ugodna i kod koje osjecate blagi otpor ba-
lon¢ica prema stjenkama vagine. Cim postignete optimalan osjecaj bez neugodnog
pritiska ili boli, a pritom osjecate lagani otpor balon€i¢a, moZzete krenuti s viezbanjem.
Smireno i s postovanjem prema vlastitom tijelu izvodite vjezbe opisane u nastavku.
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Ako ste umorni ili imate vrtoglavicu, napravite pauzu u bilo kojem trenut-
ku tijekom vjezbanja ili zavrsite s treningom. Tijekom vjezbanja ne smijete
osjecati bol.

3. Vjezbe disanja
U ovoj vjezbi naucit Cete aktivirati i opustati misice dna zdjelice u kombinaciji s disa-

njem. Prvo malo usporite disanje i obratite pozornost na pojedinacne udisaje i izdahe.

Sada, zajedno s udisajem, zamislite da vam dah struji preko grudnog kosa dalje
prema trbuhu i donjem dijelu trbuha. Zamislite da udahnuti zrak Zelite dovesti do
podru¢ja misi¢a dna zdjelice, odnosno do mjesta gdje osjecate umetnuti balongic.
Ako dlanove poloZite na donji dio trbuha ili na prepone, moZete osjetiti povecanje
unutarnjeg volumena na tom podrucju koje ima za cilj blago istiskivanje balon¢ica.
Tijekom udisaja naucite misice dna zdjelice da se svjesno opustaju kako biste ja-
sno osjetili kako se balon¢i¢ pod utjecajem blagog pritiska pomi¢e prema dolje, kao
da izlazi iz vagine. No ne smijete toliko opustiti misice da bi balon&i¢ u potpunosti
izaSao iz rodnice (radi se o svjesnom i kontroliranom opustanju).

Pri svakom izdahu naugite ¢vrsto stisnuti balon¢i¢ i pomaknuti ga prema gore

u rodnicu (u ovom slucaju radi se o svjesnoj aktivaciji misica zdjelice). Istodobno,
unutarnji volumen abdomena, stvoren prethodnim udisajem, moze se smanijiti.
Dobro je vizualizirati da balonci¢ drze stijenke vagine, a ne vanjski sfinkteri uretre
ili rektuma. Ako je ikako moguce, nemojte zatezati straznji¢ne misice u pokusaju
obgrliti balon¢i¢ i nemojte uvlagiti pupak prema unutra. Tijekom izdaha neka

je abdomen opusten bez zatezanja (naucite vjezbati samo pomocéu misi¢a
zdjelice).

Nakon izdaha ponovno nastavite s udisajem, svjesno otpustajuci misice i popusta-
juci pritisak na balong¢i¢ kao u prethodnoj vjezbi. Ovako, u skladu s vasim prirod-
nim ciklusom disanja, izmjenjujte udisaj (oslobadanje pritiska i vrlo blago kretanje
baloncic¢a prema dolje) s izdahom (aktivni stisak balon¢i¢a i lagano kretanje prema
gore). Duljina ove vjezbe ovisi o vasoj koncentraciji i brzini umaranja vasih misica.
Na pocetku pokusajte ponoviti svaki ciklus udisaja i izdaha barem 5 puta, postupno
mozete vjezbati do 10 ponavljanja.

4. Produljenje vremena pritiskanja
Tijekom ove vjezZbe povecat Cete snagu i izdrZljivost misica zdjelice.
Vjezbajte kao u prethodnom opisu (vidi Vjezbe disanja), ali svjesno produzite fazu
aktivacije (tj. pritiskanja balongica) tako da neprekidno tiskate balongié barem
10 sekundi (brojite sami do deset). Tijekom tog vremena pritiskanja mozete bez
prekida i dugo izdisati ili mozete tijekom tog vremena udahnuti i ponovo izdahnuti
(ako je moguce bez gubitka pritiska na balongic). Ponovite cijeli ovaj ciklus kontinu-
irane aktivacije 5-10 puta.

5. Otpornost na povecani pritisak
Cilj ove vjezbe je kontrola situacija pretjeranog trbusnog pritiska koji moZe biti
razlog nezeljenog opustanja dna zdjelice ili neZeljenog otjecanja mokrace.
Zauzmite lezec¢i poloZaj kao u prethodnim vjezbama. Dok udi$ete usmijerite dah
opet u donji dio trbuha i podrucje prepona kako biste povecali volumen u ovom
podru¢ju. Sada pokusajte pritisnuti balongic¢ ve¢ tijekom udisaja. Pokusajte ne izgu-
Ponovite 5-10 puta. U sliedec¢em dijelu ove vjezbe pokusajte zakasljati zajedno
s izdahom ne dopustajuci da balong¢i¢ sklizne nize ili €ak potpuno izade iz vagine.
Ponoviti 3-5 puta.

6. Opustanje
Sada dolazi omiljeni i mirni dio vadeg treninga posvecen relaksaciji i opustanju
misica zdjelice nakon prethodnih napora. Za ovu vjeZbu moZete najprije ispuhati
balongic i pazljivo ga izvaditi iz vagine (vidi Vadenje balonéica). Ako za ovu vjezbu
Zelite ostaviti balonci¢ u vagini, to je u redu. S umetnutim balon¢i¢em bolje ¢ete
osjetiti opuStanje misi¢a zdjelice, no nemojte dopustiti da tijekom vjezbe umetnuti
i napuhani balonci¢ istisnete iz rodnice. Balonéic¢ trebate izvaditi ili ga pustiti da
slobodno isklizne samo kad je ispuhan!
Ostanite lezati na ledima, rukama privucite koljena trupu tako da stopala prestanu
dodirivati tlo tako da ste u sklup&anom polozaju. Neka vam glava slobodno lezi na
tankom jastuku ili presavijenom ruéniku. Sada usmjerite pozornost na fazu udisaja
u kojoj zamislite da se cijelo podrucje vaseg zdjelicnog dna povecava i §iri u svim
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smjerovima poput cvijeta u cvatu. Sa svakim izdahom prestanite stiskati balon¢i¢
i samo se opustite. Jo§ jedan udisaj ponovno e rasiriti vase dno zdjelice poput
cvijeta bez znakova stezanja ili ulaganja snage. Vjezbe opustanja trebaju biti relativ-

udisaja i izdaha 15-30 puta.

7. Vadizdenje baloncica
Prije vadenja balonéi¢a iz vagine preporu¢ujemo ispuhavanje balonéi¢a pomo-
¢u ventila na najmaniju velié¢inu. Opustite misice dna zdjelice dok udisete, uhvatite
balongi¢ za plasti¢ni grli¢ i polako ga izvucite iz rodnice ili ga pomaknite prema van
tako da sam isklizne. Zatim nastavite pranjem baloncica, vidi Mjere opreza.

Ostale informacije mozete pronaci na: www.myaniball.com

Rok trajanja: naveden je na etiketi medicinskog proizvoda i na pakiranju.

Prije odlaganja ocistite i dezinficirajte u skladu s uputama za uporabu!

Datum posljednje kontrole: 30.10. 2024

RR Medical s.r.o.

Jihlavska 671/7, 664 41 Troubsko, Republika Ceska
ID No: 01999541

E-mail: hello@myaniball.com

Upozorenje Rok trajanja

Pogledajte upute za uporabu Cuvajte na suhom mjestu

A
e
v

E:= D>
S

Proizvodac Zaétitite od sunceve svjetlosti
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Broj sarze Medicinski proizvod

@

Jedan pacijent — viSekratna uporaba
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Navodilo za uporabo
medicinskega
pripomocka Aniball

Q 1. PREDVIDENI NAMEN

Medicinski pripomocek Aniball je predviden za predporodno pripravo, prepreceva-
nje poskodb presredka in stresne urinske inkontinence.

Lastnosti

Aniball je medicinski pripomogek (v nadaljnjem besedilu »pripomocek« ali
»balon&ek«) za treniranje zavestne relaksacije (spro§¢anja) in aktiviranja (krée-
nja) misic medeni¢nega dna odrasle zenske. Balonéek pomaga odkriti medeni¢no
dno in ugotoviti, kako z njim ucinkovito delati v povezavi z dihanjem.

Aniball je preizku§en medicinski pripomoc¢ek, ki u¢inkovito pomaga usvojiti
zavestno spro§c¢anje medeniénega dna v povezavi z dihanjem brez prisilnega
potiskanja, omogoca preizkusanjeprimernega porodnega polozaja in ob&utek
pritiska, pozitivno stimulira vaginalne miSice in izboljSuje elasti¢nost presredka
med predporodno pripravo. Rezultat je olajsanje iztisa novorojenc¢ka in po-
maga prepreciti raztrganino ali prerez presredka. Uporaba pripomocka po $estih
tednih po porodu prispeva h krepitvi mi§ic medeni¢nega dna, zaradi ¢esar se

v poznej§em obdobju zmanjsa inkontinenca.

Sestavljen je iz:

1. napihljivega balon¢ka

2. mehanske érpalke

3. cevke

4. povezovalnega redukcijskega
nastavka

5. dvosmernega ventila

A Pozorno preberite naslednja navodila!
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Uporaba baloncka Aniball je omejena z zdravstvenim stanjem Zenske. Da bi ocenili
primernost vaj in upostevali kontraindikacije, se o uporabi medicinskega pripomocka
posvetujte z zdravnikom, fizioterapevtom ali babico.

Pripomocka Aniball ne uporabljajte v primeru:

* tvegane nosecénosti

« kakrsnegakoli vnetja noznice (infekcijskega ali neinfekcijskega)

« kakrnekoli noZni¢ne krvavitve

* pojava genitalnih bradavic ali druge infekcijske bolezni v noznici ali predelu nozniénega vhoda

* poskodbe noznice

« kakrsnegakoli vnetja mehurja

* prolapsa maternice

* genitalnega herpesa

* predrakavega in rakavega obolenja materni¢nega vratu, noZnice ali zunanjih spolovil

+ Sest tednov po porodu in prvih §est tednov po ginekoloskih posegih ter operacijah
(vkljuéno z laserskimi posegi na genitalijah)

Posebna previdnost in vaje po posvetu z zdravnikom so potrebni

v naslednjih primerih:

* prisotnost varic v noznici in na zunanjih spolovilih

* nizko leze¢a placenta

« zmanj$ana obcutljivost noznice in zunanjih spolovil (nevroloske bolezni, uporaba
protibole¢inskih zdravil, zloraba alkohola in drog)

* po zdravljenem vnetju noznice (kratek &as vztraja krhkost noznice)

« po operaciji noznice (brazgotine lahko negativno vplivajo na elasti¢nost noznice)

« lichen sclerosus zunanijih spolovil (kroniéna kozna bolezen)

* rak v predelu medenice

* Pred prvo in po vsaki naslednji uporabi silikonski balon¢ek temeljito pomijte s pH
nevtralnim milom brez olja, po moznosti v vodni kopeli za 1-2 minuti (temperatura
vode min. 40 °C) in sperite pod teko¢o vodo. Nato priporoéamo, da baloncek raz-
kuzZite z izdelkom, ki je primeren za silikon. Pri razkuZevanju balon¢ka upostevajte
navodila proizvajalca. Lahko pa balon vsaj 5 minut prekuhavate v vreli vodi. Pustite,
da se posusi na cisti in gladki povrsini. Nato lahko balonek nataknete na plasti¢ni
redukcijski nastavek. Balonéek se na redukcijski nastavek prilega razmeroma tesno,
vendar ga je mogoce kadarkoli sneti in ponovno natakniti.

* Po vsaki uporabi je treba balonéek temeljito pomiti s pH nevtralnim milom brez olja,
sprati pod toplo tekoco vodo, razkuziti z ustreznim sredstvom in shraniti v (original-
no) vrecko.

- Ce je premor med vajami daljsi od 5 dni, je pred naslednjo uporabo priporoéljivo
balon&ek ponovno pomiti in razkuZiti ali prekuhati.

* V primeru dvoma glede izbire primernega mila in razkuZzila, obis¢ite nase spletno
mesto: www.myaniball.com

* Pred prvo vstavitvijo balon¢ka v noZnico je treba preveriti njegovo celovitost in

pravilno delovanje tako, da ga napihnete s ¢rpalko na priblizno 20 stiskov. Ta pregled

izvedite pred vsako uporabo! Nikoli ne uporabljajte pripomocka, ki je posko-
dovan ali ima znake poslabsanja materiala! Ce je balonéek poskodovan, lahko
kupite nadomestni del.

Za udobno in varno vstavljanje balon¢ka priporo€amo, da povrsino balon¢ka

navlaZzite, in sicer izkljuéno z lubrikanti na vodni osnovi, predvidenimi za notranjo

uporabo (stik s sluznico). Ne uporabljajte izdelkov ali kondomov z vsebnostjo olj!

V primeru uporabe olj ali lubrikantov na oljni osnovi lahko namre¢ pride do poskodbe
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silikona in balon&ek lahko po¢i. Take poskodbe se v primeru reklamacije ne bodo
obravnavale kot napaka izdelka.
- Ce pred treningom misic medeni¢nega dna izvajate kakrdnokoli masazo presredka,
uporabljajte izklju€no vlaZilni gel na vodni osnovi in ne masaznega olja.
Vaje z Aniballom pred porodom so priporo¢ene od konéanega 36. tedna
noseénosti do poroda.
Nikoli ne vadite z bolecino ali namerno povzrocajte bolec¢ine z vajami. Bole¢ina
ni znak pravilne vadbe. Lahko pa ob¢utite prijeten poteg zaradi raztezanja ali
aktivacijo misic.
Pri predporodni pripravi z Aniballom ni treba povecevati velikosti baloncka za
vsako ceno. Klini¢ni podatki kaZejo, da za u€inkovito preprecevanje porodnih po-
skodb presredka zadostuje obseg baloncka 25 cm (priblizno 10 stiskov).
Priporo¢amo, da tega obsega ne prekoracujete, da se izognete poskodbam!
Baloncéek ne sme nikoli prehitro zdrsniti iz noZnice, zato ga je najbolje drzati za
plastiéni vrat. Hiter zdrs pomeni izgubo nadzora in lahko pride do poskodb.

+ V primeru znatnega in neustreznega ob¢éutka pritiska ter napetosti v spodnjem
delu trebuha prekinite vajo ali jo kar zakljucite.

» Med vajami je pogosta napaka, da popek potegnemo v trebuh ali da zadnjiéne
misice potegnemo skupaj. Taki neprimerni nadomestni vzorci prepreéujejo resni¢-
no globoko aktivacijo medeni¢nih misic.

* Pri spiranju balona se ¢rpalka z ventilom ne sme zmociti, saj bi se lahko poskodovala.

+ Po vsakem pomivanju pustite balonéek, da se dobro posusi.

* Pripomogek shranjujte lo€eno v originalni vre¢ki na suhem mestu in ga ne izpostav-
ljajte zareci toploti ali son&ni svetlobi!

* Izogibajte se stiku pripomocka z ostrimi predmeti.

» Ne uporabljajte v vodi.

* Pripomocgek je treba hraniti izven dosega otrok.

* Iz varnostnih in higienskih razlogov je pripomoéek predviden samo za uporabo ene osebe.

hello@myaniball.com

Informacije pred vajami

Medicinski pripomoc&ek Aniball se lahko zaéne uporabljati od zakljuéenega
36. tedna noseénosti. Za same vaje namenite priblizno 15-30 minut dnevno.
Ta ¢as in pogostost vaj sta le okvirna, vsaka Zenska potrebuje individualen ¢as za
pravilno sprostitev. Na zacetku vaje zavzemite poloZaj, ki vam najbolj ustreza (leze
na hrbtu z rahlo pokré&enimi koleni, klece, leze na boku, stoje, v pocepu,...).

=

Vstavitev balon¢ka

Zavzemite poloZaj, ki ste ga izbrali v skladu

s prejsnjim odstavkom. Ostanite mirni in spro-
$¢eni. Tudi med samo vadbo poskus$ajte ostati
sprosceni, ne da bi krcili misice vratu, rok in
dlani ali zadnjice. Sposobnost, da ostanete
mirni in sprosceni (ne le med naslednjimi prip-
ravljalnimi vajami, temvec¢ tudi med porodom),
bo pomembno pozitivno vplivala na celoten
proces iztiskanja.

K

Kolesce na ventilu zavrtite z dvema
prstoma. Ce se pojavi upor, takoj
prenehajte z vrtenjem, ne vrtite ali
zategujte preveg, saj je ventil obcutljiv
in tesni.
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Silikonski balon&ek lahko pred vstavitvijo napihnete z 1-2 stiskoma ¢rpalke, da
balon¢ek dobi dolo¢en upor. Balonéek je mogoce vstaviti tudi popolnoma izpra-
znjen. Za udobno in varno vstavljanje priporo¢amo, da povr§ino baloncka navlazite,
in sicer le z lubrikanti na vodni osnovi za notranjo uporabo (ve¢ v delu Varnostni
ukrepi). Zdaj primite balon&ek za plasti¢ni vrat in vstavite veg&ji zaobljeni del

V noznico.

Balonéek je Ze varno vstavljen v noZnico in e ne povzroCa bolecin ali drugega
nelagodja, ga lahko zaEnete napihovati. Za napihovanje se uporablja ¢rpalka z ven-
tilom na koncu cevke.

Med napihovanjem se prostornina balon¢ka povecuje, zato naras¢a pritisk v noz-
nici (ta pritisk nastane, ker se balon&ek opira na steno noznice, razteza misi¢je

v okolici in deluje na obmogje vasega presredka). Podoben pritisk boste ¢utili tudi
med porodom.

Kako moéno napihnete balonéek, je spet zelo odvisno od posameznice. Pri prvi
vaji ne pretiravajte in uporabite najve& pet stiskov za napihovanje (in sicer
skupaj, vkljuéno s stiski, ki ste jih naredili pred vstavljanjem). Z nadaljnjimi vajami
lahko postopoma povecujete Stevilo stiskov, vendar vedno upostevajte svoje telo
in nikoli bole¢ini navkljub. Kadar se vam bo zdela velikost balonéka velika in ne-
prijetna, lahko iz balonéka spustite zrak z ventilom in tako zmanjSate njegovo
prostornino.

Postopek vaje
Ostanite v poloZaju, ki ste ga izbrali za vajo.

1. Zavesten nadzor nad gibanjem

Pri prvi vaji se naucite pridobiti nadzor nad gibanjem baloncka v noznici. Odvisno od
aktivnosti misic medenic¢nega dna se lahko balon¢ek v noznici premika, bodisi ven iz noz-
nice bodisi globlje vanjo. Ce misice medeniénega dna aktivno zategnete, se bo balondek
potopil globlje; po drugi strani pa, e vam uspe te miSice zavestno sprostiti in zrahljati, se
bo baloncek lahko pomaknil navzven, blize noZniénemu vhodu. Trening nadzorovanega
gibanja v smeri iz noZnice boste potrebovali prav za pripravo na prihajajoci porod.

Zdaj lahko ta zavestni nadzor preizkuSate. Poskusite z izdihom baloncek stisniti

z uporabo misic medeniénega dna in zaznavajte njegovo gibanje (zdaj bi se
moral pomikati globlje v notranjost noznice). Nato z vdihom misice sprostite
(zaznavajte, kako se baloncek pomika v smeri iz noznice). Pomembno je, da
usvojite nadzor nad temi gibi in se zavedate, da bodo le spro§¢ene medeni¢ne
misice omogocile, da se baloncek (in tudi otrok) pomakne po porodnem kanalu
nizje in v smeri ven. Cilj teh vaj pa $e ni, da bi balonéek v celoti iztisnili iz noZni-
ce. Celoten postopek vstavitve baloncka in njegovega pomika navzdol ponovite
desetkrat.

2. Iztis balonéka

Ponovno se sprostite in postopoma preidite k samemu iztisu vstavljenega baloncka.

Uporabite, kar ste se naugili v prejsnji vaji. Z vdihom sprostite misice svojega medenic¢-
nega dna in si predstavljajte, da baloncek izstopa iz telesa, brez prisilnega potiskanja.
Cilj vaje je iztisniti balonéek samo z dihanjem (natanéneje z vdihom) in zavestnim
spro§&anjem medeniénih misic.

Pri izdihu posku$ajte obdrzati baloncek v poloZaju, v katerem se je znasel po fazi vdiha,
in ga ne vlecite nazaj globlje v noZnico. Z naslednjim vdihom sprostite svoje medeni¢-
no dno in ponovno pomaknite baloncek nekoliko nizje. Balonéek zdaj ze nadzorovano
iztiskajte, dokler se presredek postopoma rahlo ne napne in vstavljeni baloncek izstopi
iz noznice. Balon&ek iz noznice ne sme zdrsniti prehitro, zato ga raje pridrzujte za
plastiéni vrat (kot pri vstavljanju). Hiter zdrs pomeni izgubo nadzora in lahko pride
do poskodb. Tudi dojen¢ka bodo med porodom pridrzevali, zato naj vas ne bo sram
pridrzevati niti Aniballa.

Pritisk, ki ga med celotnim procesom iztiskanja zavestno ustvarjate, mora izhajati
zgolj iz obmoéja medeniénega dna. Zategovanje vratu, ramen, rok, kot tudi stiska-
nje trebuha in kréenje zadnjice ni zaZeleno in kaze na nepravilno delovanje misic
medeni¢nega dna v procesu iztiskanja. Balonéka ne potiskajte na silo in z bole¢i-
no. Zlasti v prvih dneh ga lahko popolnoma izpraznite in nezno izvle¢ete. Bodite po-
trpeZljivi in Sele v naslednjih dneh postopoma preizkusite baloncek premakniti ven
z dihanjem in preizku§anjem razli¢nih poloZzajey, v katerih vam bo uspelo najbolje.
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3. Povecevanje baloncka
Z vadbo ste zaceli po koncu 36. tedna nosecnosti in z vsakim dnem vadbe ste
vse blize datumu poroda. Zato je priporocljivo, da se postopoma navadite na
iztiskanje baloncka z veé&jim obsegom.
Toda pazite! Baloncka ni treba povecevati za vsako ceno. Klini¢ni podatki kazejo,
da za uginkovito preprecevanje porodnih poskodb presredka zadostuje obseg ba-
lon&ka 25 cm (priblizno 10 stiskov). Priporoéamo, da tega obsega ne prekora&u-
jete, da se izognete poskodbam! Ce se pove&evanja bojite, se ob tem ne poéutite
dobro in vam ustreza trenutna manjsa velikost, ni razloga, da bi se silili v ve¢jo
velikost. Najpomembnejsi je zavesten nadzor nad gibanjem balon¢ka v noZnici
in privajanje porodnega kanala na prihodnji prehod otroka. Podobno velja tudi,
¢e iztiskanje balonc¢ka vecje velikosti povzroca bolecine ali celo ¢utite moznost
poskodbe okoliskih tkiv, ni razloga, da bi balonéek povecevali za vsako ceno.
Drzite se pravila, da boste vedno vadili z velikostjo, ki je sprejemljiva in relativno udob-
na za vase telo in psiho. Nikoli se ne preobremenjujte, ne izpostavljajte svojega telesa
bole¢inam in poskodbam. Ne primerjajte se z drugimi mamicami, ki so morda v isti
fazi nosecnostiVsaka od nas je edinstvena in nase telo ima lahko v istem Casu razlicne
ravni hormonov, potrebnih za sprostitev porodnega kanala in pripravo tkiv.
Za morebitno preverjanje velikosti balon¢ka lahko uporabite priloZzeni meter. Vendar,
kot je bilo omenjeno zgoraj, Stevilke niso vas cilj! Cilj je zdrava, mirna in prip-
ravljena Zenska, ki zna nadzorovati medeniéno dno, da zagotovi lazji prehod za
otroka z minimalnimi poSkodbami lastnega telesa.

Vsaka Zenska bi morala vedeti, da je po vaginalnem porodu in carskem rezu treba
delo z medeni¢nim dnom nadaljevati. Ne le porod, temve¢ celotna nosec¢nost lahko
oslabi integriteto medeniénega dna, kar vodi v resne motnje njegovega delovanja.

Dosledna uporaba balona po §estih tednih po porodu pozitivno prispeva k povr-
nitvi pravilnega delovanja miSic medeni¢nega dna in preprecevanju inkontinence.

Napotke za uporabo in postopek vaj po Sestih tednih po porodu lahko najdete
spodaj.

Lastnosti

V noznico vstavljen balon¢ek se z roé¢no ¢rpalko priro¢no napihne z zrakom do ze-
lene udobne velikosti. Zaradi spremeniljive oblike in velikosti se optimalno prilagaja
individualni anatomiji vsake Zenske. Tako vstavljen balonéek ne sme povzro&ati bo-
le¢in ali drugega nelagodja. Ce se vam zdi pritisk balon&ka neprijeten ali boleg, ga
lahko kadarkoli zmanj$ate tako, da sprostite zracni ventil na ohi§ju ¢rpalke. Vendar
je rahel pritisk baloncka zaZelen, da bi med vajo zaznali njegov poloZzaj in upor.

Z aktiviranjem in spro§¢anjem misic medeni¢nega dna se namre¢ baloncek
rahlo pomika znotraj noznice (navznoter in navzven), kar zagotavlja zelo pomembne
povratne informacije o kakovosti misic medeni¢nega dna.

Varnostne informacije

« Zenske, ki so rodile ali imajo inkontinenco, naj se o primernosti posamezne vadbe
posvetujejo s svojim ginekologom, urologom ali fizioterapevtom.

- Ce ste se odlogili za uporabo Aniballa po porodu, imejte v mislih, da lahko vadite
Sele po konéanem Sesttedenskem obdobju po porodu in zaceljenih porodnih
poskodbah.

* Med vajami nikoli ne zadrzujte diha! Razen trenutka, ko zakasljate pri vaji odpor-
nosti proti povecanemu pritisku.

« V&asih lahko ob¢utite utrujenost medeni¢nih misic. To je v redu in vam sporo€a, da
vadite pravilno. Ce je utrujenost tako velika, da misic skoraj ni ve¢ mogoce aktivira-
ti, se ne napenjajte prevec in prenehajte z vajo.

« Nikoli ne dovolite, da bi vstavljen in hkrati napihnjen balonéek med vajo iztisnili
neposredno iz noZnice. Priporo¢amo, da ga pred odstranitvijo vedno izpraznite
do najmanjse velikosti. Ob vdihu sprostite miSice medeniénega dna, primite
balon¢ek za plasti¢ni vrat in ga pocCasi izvlecite iz noznice ali ga potisnite ven tako,
da iz noznice zdrsne sam.
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Priporo¢ila za uporabo

* Da bi lahko u€inkovito uporabljali kupljeni pripomoéek in ocenili rezultate svojih
prizadevanj, je pomembno, da vadite redno in vztrajno. Z rednim treningom
(tj. vsak dan 5-15 min) se tezave zmanj$ajo v priblizno treh mesecih.

+ Naucite se nadzorovati miSice medeni¢nega dna tudi ez dan izven vaj z balon¢-
kom. Pred kasljanjem ali kihanjem si predstavljajte, da ponovno drzite balonéek in
prepreéujete, da bi zdrsnil iz noZnice. Ta aktivacija vam bo pomagala uravnavati
uhajanje urina v stresnih situacijah. Nikoli ne »krepite« medeniénega dna s pre-
kinitvijo uriniranja! Ta slaba praksa poveéuje tveganje za infekcijo seéil in lahko
povzroéi motnje refleksa praznjenja, kar pripomore k inkontinenci!

Postopek vaje

Idealno naj bi se vaja izvajala enkrat dnevno 5-15 minut. Vse vaje je treba izvesti
mirno, po&asi in ¢im bolj natancno glede na to navodilo. MiSice medeni¢nega dna
trenirajte s praznim mehurjem.

1. PolozZaj telesa pri vaji
Na zacetku vaje zavzemite lezeci polozaj, pokréite kolena in stopala postavite na tla.
Stopala razmaknite priblizno na $irino vasih bokov. Ce se vam zdi, da je vasa glava
nagnjena nazaj, si jo podloZite s tankim vzglavnikom ali veckrat prepognjeno brisaco,
da so vratna vretenca poravnana brez nagiba glave. Vas hrbet naj udobno lezi na
podlogi, ne da bi se pri tem moéno upogibali ali grbili v ledjih. Roki lahko pustite
sprosceni ob telesu ali ju udobno poloZite na spodnji del trebuha.

2. Vstavitev baloncka

Pred vstavitvijo baloncka se sprostite in si vzemite ¢as. NoZnica je lahko suha in
obéutljiva, zato za lazje vstavljanje priporo¢amo, da balonéek po obodu navlazite
z ustreznim lubrikantom, ve¢ v delu Varnostni ukrepi. Balon&ek lahko pustite izpra-
znjen ali ga rahlo napihnete z 1-2 stiskoma ¢rpalke. Nato baloncek primite za plasti¢ni
vrat in ga vstavite v noznico. Ce ste balon&ek vstavili napihnjen in zdaj v noznici gutite
neprijeten pritisk, lahko z ventilom na koncu ¢rpalke balonéek zmanjsate na udobno
velikost. Ce ste balonéek vstavili in ne gutite njegovega rahlega upora, priporoéamo,

da balon¢ek s ¢rpalko napihnete do velikosti, ki je za vas udobna in hkrati Cutite rahel
upor baloncka ob stene noZnice. Ko dosezete optimalen ob&utek brez neprijetnega
pritiska ali bole¢ine ter zacutite rahel upor balon¢ka, lahko zacnete z vajo. Spodaj
opisane vaje izvajajte mirno in s spostovanjem do lastnega telesa.

Ce ste utrujeni ali imate vrtoglavico, si med vajo kadarkoli vzemite odmor ozi-
roma vajo za tisti dan zakljucite. Med nobeno vajo ne smete éutiti bole¢ine

3. Dihalna vaja
Pri tej vaji se boste naucili aktivirati in spro$¢ati misice medenicnega dna v sodelo-
vanju z dihanjem. Najprej svoje dihanje nekoliko upocasnite in zaznavajte posame-
zne vdihe in izdihe.
Zdaj si skupaj z vdihom predstavljajte, kako vas dih te¢e skozi prsni ko§ naprej
navzdol v trebuh in spodnji del trebuha. Predstavljajte si, da Zelite svoj vdihnjeni
zrak privesti vse do miSic medeni¢nega dna ali do mesta, kjer Cutite vstavlje-
ni balon&ek. Ce imate dlani polozene na spodniji del trebuha ali na dimlje, boste na
tem predelu zacutili naras€ajo¢ notranji volumen, ki je namenjen neznemu potiskanju
balon¢ka ven.
Med vdihom ugite miSice medeni¢nega dna, da se zavestno sproscajo, da boste
jasno ¢utili, kako se balon¢ek z blagim pritiskom premika navzdol, kot da bi Sel
ven iz noZnice. Vendar miSic ne smete sprostiti tako mo¢no, da bi se balon¢ek
popolnoma iztisnil iz noznice (to pomeni, da gre za zavestno in nadzorovano
spugéanje).
Pri vsakem izdihu se ucite balon&ek Evrsto stisniti in ga pomakniti navzgor v noz-
nico (v tem primeru gre za zavestno aktivacijo medeni¢nih misic). Hkrati se lahko
notranji volumen trebuha, ki je nastal pri predhodnem vdihu, zmanj$a. Zelo koristno
si je vizualizirati, da balon&ek stiskajo stene noZnice in ne zunanje zapiralke se¢nice
ali zadnjika. Ce je le malo mogoge, ne kréite zadnji¢nih misic, ko poskusate objeti
balonéek, in ne vlecite popka v trebuh. Med izdihom naj bo trebusni predel spro-
§&en brez zategovanja (naucite se delati le z misicami svoje medenice).
Po izdihu ponovno vdihnite z zavestnim rahljanjem misic in sprostite stiskanje
balonéka kot pri prejsnji vaji. Tako v skladu s svojim naravnim dihalnim ciklom
izmeni¢no vdihujte (sprostite stisk in zelo nezno pomaknite balon&ek navzdol)
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in izdihujte (aktivni stisk baloncka in njegovo rahlo pomikanje navzgor). Dolzina te
vaje je odvisna od vase koncentracije in hitrosti utrujenosti vasih misic. Na zacetku
poskusite vsak cikel vdiha in izdiha ponoviti vsaj petkrat, postopoma lahko vadite
do 10 ponovitev.

4. Podaljsanje casa stiska
Pri tej vaji boste povecali moc¢ in vzdrzljivost medenic¢nih misic.
Vajo izvedite kot v prejsnjem opisu (ve& v delu Dihalna vaja), vendar fazo
aktivacije (ali stisk balon¢ka) zavestno podaljsajte, tako da bo stisk baloncka
ohranjen neprekinjeno vsaj 10 sekund (sami v miru prestejte do deset). V &asu
tega stiska lahko bodisi neprekinjeno in dolgo izdihujete ali pa v tem ¢asu po-
novno vdihnete in izdihnete (vendar po moznosti tako, da ne prenehate stiskati
baloné¢ka). Celoten cikel neprekinjene aktivacije ponovite od 5- do 10-krat.

5. Odpornost na povecan pritisk
Cilj te vaje je obvladati primere prekomernega trebusnega pritiska, ki lahko povzrocijo
neZeleno sprostitev medenic¢nega dna ali nezeleno uhajanje urina.
Zavzemite leZe¢i polozaj na hrbtu kot pri prej$njih vajah. Z vdihom vodite svoj dih
znova v spodnji del trebuha in dimlje, da povecate volumen v tem predelu. Zdaj
poskusite baloncek stisniti Ze med vdihom. Med izdihom poskus$ajte, da pridob-
lienega volumna ne izgubite in zavestno drZite baloncek stisnjen z medeni¢nimi
misicami. Ponovite od 5- do 10-krat.
V naslednjem delu te vaje posku$ajte skupaj z izdihom zakasljati, ne da bi balon-
¢ek zdrsnil niZe ali celo popolnoma zdrsnil iz noZnice. Ponovite 3- do 5-krat.

6. Sprosc¢anje
Zdaj sledi priljubljeni in mirni del vasega treninga, namenjen spros$c¢anju in
relaksaciji medeni¢nih misic po njihovem predhodnem delu. Pri tej vaji lahko
balonéek najprej izpraznite in ga previdno odstranite iz noznice (veé v delu
Odstranitev balonéka). Ce Zelite pri tej vaji balonéek pustiti v noznici, to ni naro-
be. Z vstavljenim balonékom boste bolje ¢utili, da se medeni¢ne misice sproscajo,
vendar ne dovolite, da bi hkrati vstavljen in napihnjen balonc¢ek med izvajanjem

vaje iztisnili neposredno iz noZnice. Balonéek morate odstraniti ali pustiti,
da prosto zdrsne ven, vedno samo izpraznjen!

Lezite na hrbtu in z rokami potegnite kolena k trupu, tako da se stopala prene-
hajo dotikati tal in ste v polozaju »zvitega klob&i¢a«. Pustite glavo prosto lezati
na tankem vzglavniku ali prepognjeni brisaci. Zdaj usmerite svojo pozornost na
fazo vdiha in si predstavljajte, da se celotno medeni¢no dno povecuje in razteza

v vse smeri kot razvijajoCi se cvet. Z vsakim izdihom baloncka ne stiskajte ve¢ in
se samo spro§cajte. Ponovni vdih bo medeni¢no dno znova razvil kot cvet brez
znakov kréenja ali moénega naprezanja. Vaje za spro§¢anje morajo biti razmeroma
dolge, da imajo misice dovolj Easa, da se sprostijo. Zato celoten cikel vdiha in izdi-
ha ponovite 15- do 30-krat.

7. Odstranitev baloncka
Pred samo odstranitvijo balon&ka iz noznice priporo¢amo, da balonéek z ven-
tilom izpraznite na najmanj$o velikost. Ob vdihu sprostite miSice medeni¢nega
dna, primite balonéek za plasti¢ni vrat in ga pocasi izvlecite iz noznice ali ga poti-
snite ven tako, da iz noznice zdrsne sam. Nato nadaljujte s pomivanjem baloncka,
vec¢ v delu Varnostni ukrepi.



Za ve¢ informacij obis¢ite: www.myaniball.com

Rok uporabnosti: naveden je na etiketi medicinskega pripomo¢éka in na njegovi
embalazi.

Pred odstranjevanjem ga oCistite in razkuzite v skladu z navodilom za uporabo!
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Az Aniball a szUlésre val6 felkészUlésre, a gattajéki sérulések és a stressz vizelet-in-
kontinencia megelézésére szolgal.

Leiras

Az Aniball egy orvosi eszkéz (mas néven ,ballon”) a felnétt n6k medencefe-
nék-izmainak tudatos relaxaciéjanak (elengedésének) és aktivalasanak (6sz-
szehuzédasanak) edzésére. A 16ggdmb segit felfedezni a medencefeneket, és
megtanulni, hogyan lehet vele hatékonyan dolgozni a [égzéssel 6sszefliggésben.
Az Aniball egy olyan bevalt gyogyaszati segédeszkdz, amely a megfeleld |égzés mel-
lett bizonyitottan hatékony kiegészitéje a medencealapi izmok tudatos ellazitasat
célz6 és az erdltetett nyomast mell6z6 gyakorlatoknak. Az eredmény egy kénnyebb
toléfazis, €s gattajéki szakadasok és sértlések nélkuli szulés. Az eszkdz a szllés
utani hetedik héttdl remekul hasznélhaté a gatizomzat erdsitésére és a késébbi
inkontinencia megel&ézésére.

Az Aniball felépitése:

1. FelfGjhaté ballon 1 2

2. Mechanikus pumpa \ 4 5 \

3.Csé \ \

4. Csatlakoz6 adapter ‘;.T-‘

5. Kétiranyu szelep e
\3

A Kérjuk, figyelmesen olvassa el az alabbi utasitasokat!

Az On egészségi allapota hatdrozza meg, hogy hasznélhatja-e az Aniball ballont.
Kérdezze meg kezelSorvosat, gydgytorndszat vagy szllészndjét, hogy végezheti-e
a gyakorlatokat vagy van-e barmilyen ellenjavallat:

Ne haszniélja az Aniballt az alabbi esetekben:

« veszélyeztetett terhesség

« barmilyen huvelyi gyulladas (fert6zé vagy nem fert6z6)

* barmilyen huvelyi vérzés

» condyloma vagy barmilyen mas fertézé betegség jelenléte a hivelyben vagy
a huvely bejaratanal

* hlvelyi sérulés

* barmilyen hélyaggyulladas

* méhsullyedés

« genitélis herpesz

« a méhnyak, a hiively vagy a kulsé nemi szervek rakmegel6z6 éllapotai vagy daga-
natos betegségei

« a gyermekagyi idészakban, valamint a négyégyaszati beavatkozdsokat és miité-
teket kdvetd hat héten belul (beleértve a genitélis |ézeres kezeléseket is)

Az aldbbi esetekben kilénés elévigyazatossaggal hasznalja az

Aniballt, és kérje ki kezel6orvosa tanacsat:

« huvelyi vagy szeméremtdji visszér

* mélyen tapadé méhlepény

« a kiulsé nemi szervek vagy a htvely csékkent érzékenysége (neurolégiai betegség,
fajdalomcsillapiték mellékhatésa, alkohol- és drogfogyasztas)

« huvelyi gyulladas kezelését kdvetden (a hiively tovabbra is érzékeny lehet)

« htvelyi mitét utéan (a hegek csdkkenthetik a htvelyfal rugalmassagat)

« a kulsé nemi szervek lichen sclerosus betegsége (krénikus bérbetegség)

» medencetéjéki daganat
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+ Az elsd hasznalat el6tt €s minden azt kdvetd hasznalat utdn alaposan tisztitsa meg
a szilikon ballont pH-semleges olajmentes szappannal, majd 1-2 percig tartsa meleg

— legaldbb 40 °C-os - folyé viz ald. Szaradas utan ajanlatos fertétleniteni a ballont
szilikonhoz hasznélhaté fertdtlenitészerrel. A fertétlenitést a gyartd utasitédsai szerint
végezze. A ballon fertétlenitését gy is elvégezheti, hogy forré vizbe teszi és legaldbb
o6t percig forralja. Ezutan tiszta, sima felleten hagyja megszaradni. Végul helyezze
vissza a ballont a mlianyag adapterre. A ballon viszonylag szorosan illeszkedik az
adapterre, de barmikor eltavolithaté és visszahelyezhetd.

* Minden hasznélat utan alaposan tisztitsa meg a ballont pH-semleges olajmentes szappannal
meleg folyd viz alatt, fertStlenitse megfelels termékkel és tegye vissza az (eredeti) taskaba.

* Ha két hasznélat ko6z6tt 5 napnal hosszabb idd telik el, a ballont a fent ismertetett
mddon tisztitsa meg, forralja fel és fert&tlenitse.

* Ha nem biztos benne, hogy milyen szappant vagy fertétlenitészert szabad hasznalnia,
latogasson el weboldalunkra: www.myaniball.com

* Miel6tt probalna felhelyezni a ballont a hiivelybe, segitségével fujja a ballont 20
pumpaélas, igy ellendrizve a ballon éllapotat és megfeleld. Ezt az ellenérzést minden
hasznalat el6tt végezze el! Sose hasznaljon sériilt vagy anyagaban karosodott
terméket! A sériilt ballon helyett ij pétalkatrész vasarolhato.

* A kényelmes és biztonsagos felhelyezés érdekében célszeri a ballon feltletét bekenni
kizérélag vizbazisy, belsé hasznalatra alkalmas sikositéval (nyalkahartyaval vald érintkezés).

Ne haszndljon olajbazist terméket vagy olajos feluletli dvszert! A nem vizbazisu sikosi-
tok karosithatjak a szilikont €s a ballon szakadasat okozhatjak. Felhivjuk figyelmét, hogy
garanciaigény esetén az effajta sértlések nem minéstinek termékhibanak.

* Ha az Aniball gatizom-gyakorlatai el6tt barmilyen gadtmasszazst végez, masszazsolaj
helyett hasznéljon vizbazisa sikositot.

+ Az Aniball hasznalata a terhesség 36. hete utan a szilésig ajanlott.

* Ne erdltesse a gyakorlatot, ha kézben fajdalmat érez. A fajdalom nem annak a jele,
hogy helyesen végzi a gyakorlatot. A megfeleléen végzett gyakorlat soran kellemes
érzetet, az izmok aktivalédasat és nyulasat kell hogy érezze.

« A sziilésre val6 felkészllés soran nem sziikséges minden aron névelni az Aniball ballon
méretét. A klinikai adatok azt mutatjék, hogy a szUlés soran fellépé sérulések hatékony
megelézéséhez elegendd, ha a ballont 25 cm-esre tudja fujni (kérilbeliil 10 pumpalas).
A sérulések elkertlése érdekében javasoljuk, hogy ne Iépje tul ezt a hatart!

* Ne hagyja, hogy a ballon tul gyorsan kicstisszon a hlvelybdl. Ezt Gigy tudja meg-
akadalyozni, hogy a mlianyag nyaknal megfogja az eszkézt. A gyors kicsUszas azt
jelzi, hogy elvesztette az irdnyitast, ami sérulést okozhat.

* Ha éles, a kelleténél er6sebb nyomast vagy fesziilést érez az alhasi részen, tartson
szlinetet vagy hagyja abba a gyakorlatot.

« A gyakorlatok végzése kdzben rendszeresen eléfordulé hiba a has behtzasa és a far-
izmok befeszitése. Az igy végzett gyakorlatok sordn nem a gatizomzat dolgozik.

« A ballon tisztitasa kézben Ugyeljen arra, hogy a pumpat lehetdleg ne érje viz, mivel
az a pumpa meghibasodasat okozhatja.

* Minden tisztitas utan hagyja a ballont alaposan megszaradni.

* Az eszkozt eredeti csomagolasaban, széraz tarolja, €s ne tegye ki sugarzé hének vagy
kozvetlen napsugarzasnak!

- Ugyeljen ra, hogy az eszkéz ne érintkezzen éles targyakkal.

* Ne hasznélja az eszkozt vizben.

* Az eszkozt tartsa gyermekektdl tavol.

« Biztonsagi és higiéniai okokbdl az eszkézt kizarélag egy személy hasznélhatja!

hello@aniball.com
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Tudnivalék a gyakorlatok el6tt

Az Aniball a terhesség 36. hete utan hasznélhaté. Napi kb. 15-30 percet gyako-
roljon. Az idéhossz és a gyakorisag azonban csak tajékoztatd jellegul, ugyanis egyé-
nenként valtozo, hogy kinek mennyi idére van sziksége a megfelel6 ellazuldshoz.

A gyakorlat elején helyezkedjen olyan testhelyzetbe, amely Onnek a legkényel-
mesebb; példaul hanyatt fekve és labait enyhén behajlitva, térdelve, oldalfekvésben,
allva vagy guggolva.

Sy
Q\/{

Két ujjal 6vatosan forgassa el a kis kereket.
Amint ellendlldst érez, hagyja abba. Ne
szoritsa meg. A szelep rendkivul érzékeny
és zarészerkezetként mukodik.

A ballon felhelyezése

Helyezkedjen el kényelmesen, majd relaxaljon
néhany percig, hogy kelléen ellazuljon. A gya-
korlatokat is ebben az ellazult allapotban vé-
gezze, izmai maradjanak lazak, ne feszitse meg
nyak-, kar-, kéz- vagy farizmait. Ha megtanulja,
hogyan maradjon ellazult allapotban (nem csak
a gyakorlatok soran, de vajudas kézben is)
sokkal pozitivabb sztlésélményben lesz része.

A szilikon ballon kénnyedén bevezetheté a hivelybe, ha 1-2 pumpaldssal némi
ellendllast ad a ballonnak. A ballon teljesen leeresztett allapotban is felhelyezhetd.

A kényelmes és biztonsagos felhelyezés érdekében érdemes benedvesiteni a ballon
fellletét kizarélag vizbazisu, belsd hasznélatra alkalmas sikositéval (Idsd a Bizton-
sagos hasznélatra vonatkozé utasitasokat). Ezutan fogja meg a ballont a mianyag
nyak mogott, és a nagyobb kerekded részt vatosan vezesse be a huivelybe.

Ha felhelyezés utan nem érez semmiféle fajdalmat vagy kellemetlen érzést, elkezd-
heti felfdjni a ballont. A felfdjas egy szeleppel ellatott pumpa segitségével a csévon
keresztul torténik. Felfdjas soran a ballon térfogata megné, és ezzel egytt a htvely
belsejében is megnd a nyomas. A taguld ballon és a huvelyfal k6z6tti nyoméas miatt
a kérnyezé izmok megnydlnak. Szulés kdzben is hasonlé nyomast fog tapasztalni.
Egyénenként valtozd, hogy mennyire sziikséges felfujni a ballont. Az Aniball legelsé
hasznélata alkalméaval legfeljebb 6t pumpalasnyi levegét juttasson a ballonba, és
ebbe a felhelyezés el6tti pumpadlasok szama is beleszamit. A késébbiekben, ha tes-
te mar hozzaszokott az Aniballhoz, névelheti a pumpélasok szamat, de ezt mindig
6vatosan tegye, és ha barmilyen fajdalmat érez, hagyja abba. Ha til nagynak
vagy kényelmetlenek érzi a ballont, a szelep segitségével kiengedheti a levegét
a ballonbél, amelynek ezaltal csékken a térfogata.

Gyakorlatok
Maradjon abban a testhelyzetben, amelyet kivalasztott a gyakorlathoz.

1. A ballon mozgatasanak tudatos iranyitasa
A kévetkezékben azt fogja elsajatitani, hogy miként kell iranyitani a ballon mozgasat
a huvelyen beltl. A medencealapi izmok mozgatasanak hatdséara a ballon befelé
és kifelé is képes mozogni a hivelyben. Ha befesziti a gatizmokat, a ballon beljebb
csuszik; ha viszont tudatosan ellazitja ezeket az izomcsoportokat, a ballon elére
csuszik a hively bejaratahoz. A hiivelybdl kifelé iranyulé mozgés tudatos irdnyita-
sanak gyakorlasa segit felkészuiini a szilésre.
Prébélja meg tudatosan iranyitani a mozdulatokat. Fijja ki a levegét, majd ga-
tizmaival szoritsa meg a ballont és figyelje annak mozgasat (a szoritas hatasara
mélyebbre csiszik a ballon). Vegyen egy nagy levegét, és lazitsa el az izmokat
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(érezni fogja, ahogy a ballon megindul a hiively bejarata felé). A Iényeg, hogy
réérezzen a ballon tudatos mozgatdsanak technikajara, és hogy felismerje, hogy
a ballon (és a magzat) mindéssze a gatizmok hasznalataval mozgathaté a szlé-
csatorndban. Ennek a gyakorlatnak nem az a célja, hogy a ballon teljesen kitolja
a havelybdl. Ismételje meg a gyakorlatot tizszer: mozgassa a ballont elére-hatra
a hivelyben.

2. A ballon kitolasa
Lazitson, majd fokozatosan térjen at a htivelyben Iévé ballon kitolasara.
Hasznélja az el6z6 gyakorlat sorédn elsajatitott technikat. Belégzés kdzben lazitsa
el a gatizmokat, és érezze, ahogy a ballon barmiféle tolé mozdulat nélkul a htively
bejarata felé csiszik. Ennek a gyakorlatnak az a célja, hogy megtanulja a ballon
kitolni a hiivelybdl kizarélag a légzésnek (belégzés) és a gatizmok tudatos
ellazitasanak segitségével.

Kilégzéskor prébalja egy helyben tartani a ballont, ne engedje, hogy az mélyebb-

re cslsszon a hlvelyben. Ismét vegyen egy leveg6t, lazitsa el a gatizmokat, és
fékuszaljon arra, hogy a ballon megindul a hiively bejarata felé. A ballont most
tudatosan tolja kifelé a hGvelybdl egészen a gatig. A gat kitagul, és a ballon kicsuszik
a huvelybél. Ne engedje, hogy a ballon tul gyorsan csusszanjon ki a htivelybél;

a mianyag nyaknél tartsa meg a ballont (ahogy azt a felhelyezésnél is tette).

A ballon akkor tud tul gyorsan kicstszni a hiivelybdl, ha On elveszitette felette az
irdnyitast, és ez séruléshez vezethet. A magzatot is tartani fogjék a sztlés soran,
ezért On is batran megfoghatja az Aniballt.

A nyomas - amelyet a ballon tudatos kitoldsaval hoz Iétre — kizarélag a gattajékral
eredhet. A gyakorlat végrehajtasa kdzben megfeszilé nyak-, vall-, kéz-, has- vagy
farizmok azt jelzik, hogy a kitolds soran nem megfeleléen hasznélja a medenceiz-
mokat. Ne huzza ki a ballonkatétert erészakkal vagy ha fajdalmat érez. Kulono-
sen az elsé néhany napban ajanlatos a katétert teljesen leereszteni és dvatosan
kihtzni a htivelybdl. Legyen tirelemmel és csak az ezt kévetd napokban prébalja
meg a katétert fokozatosan, a Iégzéssel szinkronizélva és az 6n szdmara kényelmes
poziciékban kihdzni.

3. A ballon felfajasa
Terhességének 36. hete utan kezdte végezni a gyakorlatokat, és hamarosan elér-
kezik a szulés idépontja. Itt az ideje attérni egy olyan gyakorlatra, amellyel teste
hozzaszokhat a nagyobb méretii ballonhoz.

Csak 6vatosan! Ne névelje tovabb a ballon méretét, ha az barmiféle fajdalmat
vagy jelentds kellemetlenséget okoz. A klinikai adatok azt mutatjék, hogy a szulés
soran fellépé sérulések hatékony megelézéséhez elegendd, ha a ballont 25
cm-esre tudja fajni (kérulbelll 10 pumpalas). A sérilések elkeriilése érdekében
javasoljuk, hogy ne Iépje tul ezt a hatart! Ha tdl nagynak érzi a ballont, nyugodtan
gyakoroljon egy kevésbé felfijt ballonnal, hiszen nem cél, hogy mindenaron néveljik
az eszkdz méretét. Az a fontos, hogy megtanulja tudatosan irdnyitani a ballon
mozgatdsat a hivelyen belll, igy készitve fel a sziil6csatornat a magzat kitola-
sara. Ugyanez érvényes abban az esetben, ha a nagyra fijt ballon kitoldsa kézben
fajdalmat érez vagy fennadll a veszélye, hogy a kornyezd szévetek megséruinek. Ne
feledje: nem az a Iényeg, hogy minél nagyobbra fujja a ballont.

Szabélyként elmondhatd, hogy mindig olyan méretl ballonnal végezze a gyakorla-
tokat, amely még kényelmes az On testének és a tudatanak is. Ne akarjon tébbet,
mint amire képes, és ne okozzon 6nmagéanak fajdalmat vagy netéan sérilést. Sose
hasonlitsa magat mas anyakhoz, akik terhességuk ugyanazon szakaszaban jarnak,
mint On! Mindannyian mésok vagyunk, ezért hallgasson a testére és tartsa tisztelet-
ben sajat hatdrait. Ne feledje, hogy a szllés soran felszabadulé hormonok nagyban
megkonnyitik majd a vajudast — vagyis a felkészulésnek akkor is van értelme,

ha csak kisebb méret( ballonnal tud gyakorolni.

A mellékelt mérészalag segitségével nyomon kdvetheti a ballon méretének alakula-
sat. De még egyszer hangstlyozzuk: nem a méret a lényeg! A cél, hogy egészséges,
nyugodt, felkészult, a gatizmait tudatosan irdnyité anyaként a lehetd legkisebb
sérilésveszély mellett legyen képes vilagra hozni gyermekét.
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Fontos lenne, hogy a nék huvelyi szllés és csdszarmetszés utan is kell6 figyelmet
forditsanak a medencealapi izomzatra. Nem csak a szulés, de az egész terhesség
is okozhat karokat ezen a tertleten, ami mikddésében is silyos problémakhoz
vezethet.

Ha a szulés utani hetedik héttél elkezdi végezni a megfeleld gyakorlatokat, azzal
nagyban segitheti a medencealapi izmok muikédésének helyredllitdsat és az inkon-
tinencia megel6zését. A hatodik hét utan végezheté gyakorlatok leirasat

az alabbiakban talélja.

Leiras

A huvelybe helyezett ballon a kivant méretdre fajhato fel. Alakjanak és méretének
kdészénhetden tokéletesen idomul a ndi testhez. Az igy felhelyezett ballon nem
okozhat fajdalmat vagy diszkomfort érzést. Ha ennek ellenére a gyakorlatok kdzben
kellemetlen nyomast vagy fajdalmat érez, a szelep segitségével kdnnyedén csok-
kentheté az eszk6z mérete. Valamekkora nyomas azonban szikséges ahhoz, hogy
érzékelje a ballon helyzetét és ellendlldsat a gyakorlatok végzése kdzben. A me-
dencealapi izmok megfeszitésére és ellazitadsara a ballon mozogni tud a hivelyben
(elére és hatra csuszik), ami nagyon fontos visszajelzést ad a medencealapi izmok
mukodésérdl.

Biztonsagi informaciok

+ SzUlés utéan vagy inkontinencia esetén a megfelel gyakorlatokrdl kérje ki n6gysé-
gydsza, urolégusa vagy gyogytornasza tanacsat.

* Ha szulés utan kezdi el hasznalni az Aniballt, ne feledje, hogy legkorabban a he-
tedik hét elején, a szUlési sérllések gyodgyulasat kovetden kezdheti el a gyakorlatok
végzését.

« A gyakorlatok végzése kézben ne tartsa vissza a Iélegzetét! Kivéve a hasi
nyomas kezelésének elsajatitasakor végzett kohégé mozdulatok soran.

« Eléfordulhat, hogy idénként a gatizmok faradédsat érzi. Ez teljesen normalis, sét,

annak a jele, hogy a megfelel6 izomcsoportot edzi. Ha tul faradtnak érzi magat,
pihentesse az izmokat.

» Ne engedje, hogy a gyakorlatok végzése kézben a felfijt ballon egyenesen
kicstsszon a hlvelybél. Javasoljuk, hogy eltavolitas elétt a szelep megnyita-
séval csokkentse minimalisra a ballon méretét. Figyeljen a Iégzésére, lazitsa el
a medencealapi izmokat, fogja meg a ballont a miianyag nyaknal, majd évatosan
huzza ki a hGvelybdl, vagy hagyja magatdl kicsiszni.

Javaslatok az Aniball hasznalatdhoz

» A hatékonysaghoz elengedhetetlen, hogy rendszeresen és kitartéan hasznalja

a terméket. A rendszeres gyakorlas (naponta legaldbb 5-15 perc) nagyjabél harom
hénap alatt hozza meg a kivant eredményt.

« Akkor is gyakorolja a gatizmok mozgédsanak tudatos iranyitasat, ha épp nem
a ballonnal végzi a gyakorlatot. Kbhogés vagy tusszentés eldtt képzelje el, hogy
megszoritja a ballont, hogy az ne tudjon kicstszni a hiivelybdl. Ez a gyakorlat segithet
abban, hogy a megerdélteté mozdulatok soran ne Iépjen fel vizeletcsepegés.
Ne prébalja ,erésiteni” gatizmait a vizelés megszakitasaval! Ez a helytelen
mivelet noveli a higyuti fert6zés kockazatat, a vizelési reflex zavarahoz és
inkontinenciahoz vezethet!

Tudnivalék a gyakorlatok el6tt

Naponta legalabb 515 percet szanjon gyakorlasra. A gyakorlatsorokat nyugodtan,
lassu tempdban, az utasitasokat kévetve hajtsa végre. A gatizom-erdsité gyakorla-
tokat Ures hugyholyaggal végezze.

1. A megfelelé testhelyzet
Fekudjon hanyatt, hajlitsa be a térdét és talpa legyen a talajon. Labait nyissa szét
csipdszélességl terpeszbe. Ha Ugy érzi, hogy feje hatraddl, tegyen egy dsszehajto-
gatott torulkozét vagy parnat a tartéja ald, hogy nyaki gerince kiegyenesedjen.
Hata kényelmesen simuljon a talajhoz, dereka enyhe ivben emelkedjen meg.
Karjait helyezze lazén a teste mellé vagy tegye a has alsé részére.
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2. A ballon felhelyezése
Mieldtt felhelyezné a ballont, lazitsa el a testét és ne siettesse a mozdulatokat.
A hlively széraz és érzékeny lehet, ezért javasoljuk, hogy hasznéaljon megfelelé
sikositét (Iasd a Biztonsagos hasznalatra vonatkozé utasitasokat). Fujjon 1-2
pumpélasnyi levegét a ballonba vagy hagyja leeresztve. Ezutén fogja meg a ballont
a mlanyag nyak mogott és vezesse be az eszkdzt a huvelybe. Ha volt levegé
a ballonban és felhelyezés utéan kellemetlen nyomast érez a hiivelyben, a pumpa
végén taldlhatd szelepet megnyitva szabdalyozhatja a ballon méretét. Ha semmilyen
ellendllast nem érez a huivelyfalon, pumpaéljon egy kevés levegét a ballonba. Miutan
sikerUlt bedllitani a ballon idedlis méretét — vagyis érzi a hivelyfal ellendllasat, de
az érzet nem kellemetlen vagy fajdalmas —, elkezdheti a gyakorlatot. A gyakorlatok
soran figyelje teste visszajelzéseit. Ha faradtnak érzi magat vagy f4j a feje, tartson
szlinetet vagy hagyja ki az aznapi gyakorlatot. Ne végezze ligy a gyakorlatokat,
hogy kézben barmilyen fajdalom gyétri.

3. Legzégyakorlatok
Ennek a gyakorlatnak a soran megtanulja a lézéssel 6sszehangolva megfesziteni
és elernyeszteni a gatizmokat. El&szori is lassitsa le a lIégzését és figyeljen minden
egyes ki- és belégzésre.
Belégzéskor képzelje el, hogy ahogy a levegé bedramlik a tudejébe, megemelve
a mellkast, a hasat, majd az alhasi részt. Koncentréljon arra, hogy a belélegzett leve-
gé eléri a gatizmokat és a huvelybe helyezett ballont. Ha tenyerét az alhasara vagy
a szeméremtdjékra helyezi, éreznie kell, hogy a tertlet megemelkedik, és a ballon
megindul a hiively bejarata felé.
Koncentréljon arra, hogy belégzéskor ellazitsa a gatizmokat, és az enyhe nyomas
kifelé tolja a ballont. Arra azonban figyeljen, hogy az izmokat ne lazitsa el teljesen:
ne tolja ki teljesen a ballont a hivelybdl (a gyakorlat Iényege, hogy tudatosan és
iranyitottan mozgassa a ballont).
Kilégzéskor tgyeljen arra, hogy enyhén megszoritsa a ballont, ezzel kissé beljebb
tolva az eszkézt a vaginaba (a gatizmok tudatos dsszehizasa). Ezzel egy idében
az el6z6 belégzés sordn megemelkedett has térfogata a kilégzés hatésara csdkken.

Képzelje maga elé, hogy a hlvelyfal — és nem a higycsé alsé része vagy a zaréizom
— gyakorol nyomast a ballonra. A ballon beljebb hiizésa soran koncentréljon arra,
hogy farizmai ne fesziljenek meg és a hasat se huzza be. Kilégzés kézben a hasi
terulet maradjon nyugalmi éllapotban, ne szoritsa be hasizmait (tanulja meg,
hogy csak a gatizmokat hasznélja).
Ismét vegyen egy mély Iélegzetet, lazitsa el izmait, €s hagyja, hogy — az el6z6
gyakorlathoz hasonléan — a ballon kifelé cstisszon a huvelybdl. Sajat Iégzésének
Utemében felvéltva lelegezzen be (az izmok elengednek és a ballon a hiively bejara-
ta felé indul), majd fujja ki a levegét (a gatizmok enyhén ésszeszorulnak és a ballon
mélyebbre csuszik a hiivelyben). A gyakorlat hossza fligg az On koncentraciés
készségétdl és attdl is, hogy éppen mennyire faradt. Kezdetben ismételje meg lega-
labb 6tszor a be- és kilégzési ciklust, majd idével emelje tizre az ismétlések szamat.

4. A ballon megtartasa
Ennek a gyakorlatnak az a célja, hogy erdsitstk és kitartobba tegyik a meden-
cealapi izmokat.
A gyakorlatot hasonléan kell elvégezni, mint az eléz6 gyakorlatot (lasd Légzégya-
korlatok), azzal a kulénbséggel, hogy a ballon megtartasat (enyhe szorité mozdulat)
tudatosan hosszabb ideig végzi (szamoljon el tizig). A ballon megtartasa kézben
hosszan és folyamatosan fujja ki a levegét, vagy vegyen egy Iélegzetet és Ugy fujja
ki a levegét (kozben ugyeljen arra, hogy lehetéleg ne engedjen a ballon szoritasan).
Ismételje meg a teljes gyakorlatot 5-10 alkalommal.

5. Ellenallas a megnévekedett nyomassal szemben
Ennek a gyakorlatnak a célja a tul nagy hasi nyomds kezelésének elsajatitasa, amely
megoldast jelenthet vizeletcsepegés €s a medencealapi izomzat nemkivanatos
elernyedése ellen.
Helyezkedjen el hanyattfekvésben, ahogy azt az el6z gyakorlat soran is tette. Vegyen
egy mély Iélegzetet, és koncentraljon arra, hogy a levegé elér az alhasi és agyéki tertle-
tekre, ndvelve ezen testtéjékok térfogatat. Most belégzés kdzben prébaélja meg megszo-
ritani a ballont. Fujja ki a levegét, mikézben megtartja az elért térfogatot és gatizmaival
folyamatosan szoritja a ballont. Ismételje meg a gyakorlatot 510 alkalommal.
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Ezutén fujja ki a leveg6t és kdzben kdhogjon néhdnyszor, de ne engedje, hogy
ezalatt a ballon elére csusszon vagy teljesen kicstsszon a hivelybél. Ismételje meg
3-5 alkalommal.

6. Lazitas
Kétségtelenll a legnépszertibb gyakorlat kévetkezik, ugyanis az eddigi ga-
tizom-erdsité feladatok utdn most nydjtas és lazitas kévetkezik. Engedje ki a le-
vegét a ballonbdl, majd évatosan huzza ki a hivelybdl (lasd A ballon eltavolitasa).
De ha gondolja, bent is hagyhatja az eszkdzt a hiivelyben. Ha dgy dént, hogy bent
hagyja az eszkézt a hivelyben, intenzivebben fogja érezni a gatizmok ellazulasat;
mindenesetrea gyakorlat soran ne engedje kicsuszni a felfdjt ballont a hiivelybdl.
A ballont mindig leeresztve huzza ki vagy cstsztassa ki a hiivelybél!
Maradjon hanyattfekvésben, labait hizza fel a mellkasahoz, és ebben a ,labdava
gombolyddott pézban” labfeje ne érintse a foldet. Feje alatt legyen egy vékony
pérna vagy egy 6sszehajtogatott torulkozé. Vegyen egy mély I€legzetet, és képzelje
el, hogy a medencealapi tertilet minden irdnyban megnévekszik és kitarul, mint egy
virag. Kilégzés kdzben ne szoritsa a ballont, csak lazitson. Ismét Iélegezzen be, és
a medencealapi terilet taruljon ki, mint egy virdg; ne szoritsa a ballont. Szanjon elég
id6t a lazito gyakorlatra, hogy izmai kelléképpen megnyuljanak. A be- és kilégzése-
ket 15-30 alkalommal ismételje meg.

7. A ballon eltavolitasa
Eltavolitas el6tt nyissa meg a szelepet és engedje ki a levegét a ballonbél.
Lélegezzen be, lazitsa el a gatizmokat, majd fogja meg a ballont a mtianyag nyaknal és
6vatosan huzza ki a hivelybdl. Dénthet Ugy is, hogy kicsusztatja a ballont a htvelybdl.
Eltavolitast kovetéen alaposan tisztitsa meg a ballont a Biztonsagos hasznalatra
vonatkoz6 utasitasokban leirtak szerint.

Tovébbi informacickat az aldbbi weboldalon taldl: www.myaniball.com

Eltarthatésagi id6: a gyogyaszati segédeszkoz cimkéjén és csomagolasan feltiintetve.

Megsemmisités eltt tisztitsa meg és fertStlenitse az eszkézt a haszndlati utasitasnak megfeleléen!

Utols6é médositas datuma: 30. 10. 2024

]

RR Medical s.r.o.
Jihlavska 671/7, 664 41 Troubsko, Csehorszag
Azonosité szam: 01999541

E-mail: hello@myaniball.com
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Instrukcja uzycia
urzadzenia

medycznego
Aniball

Q 1. PRZEWIDZIANE ZASTOSOWANIE

Aniball jest przeznaczony do przygotowania prenatalnego, zapobiegania
urazom krocza i wysitkowe nietrzymanie moczu.

Cechy produktu

Aniball jest wyrobem medycznym (zwanym dalej ,balonik”), przeznaczonym do
treningu swiadomego rozluzniania (relaksacji) oraz napinania (aktywacji) miesni
dna miednicy dorostej kobiety. Balonik pomaga zrozumie¢ zasade pracy dna
miednicy i jak wazna jest w niej wtasciwa technika oddychania.

Aniball jest produktem medycznym, ktéry skutecznym sposobem pomaga przy
éwiczeniu $wiadomego rozluZnienia mig$ni dna miednicy w potaczeniu z oddy-
chaniem, bez gwattownego parcia, umozliwia wyprébowanie najlepszej pozycji
porodowej oraz uczucia parcia, pobudzamigsnie pochwy i zwieksza elastycznos¢
kanatu rodnego przed porodem. W efekcie faza wydalenia noworodka jest uta-
twiona, dzigki czemu zmniejsza ryzyko naderwania lub nacieciakrocza. Uzytkowa-
nie produktu po 6 tygodniach po porodzie (po potogu) pomaga wzmocnié
miesnie dna miednicy, zapobiegajgc pdZniejszemu nietrzymaniu moczu.

Produkt Aniball sktada sie z:

1. Nadmuchiwanego 1
balonika

2. Mechanicznej pompki

3. Rurki

4.tacznika

5. Zaworu dwukierunkow

A Prosimy o uwazne zapoznanie si¢ z ponizszymi instrukcjami!
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Uzytkowanie balonika Aniball jest uwarunkowane stanem zdrowia kobiety. Sposéb
uzycia oraz mozliwe przeciwwskazania trzeba skonsultowac z lekarzem, fizjotera-
peuta lub potozna (czy asystentka porodowa).

Nie nalezy stosowaé produktu Aniball w przypadku:

* cigzy wysokiego ryzyka

« stanu zapalnego pochwy (o podtozu infekcyjnym lub nieinfekcyjnym)

« krwawienia z pochwy

* wystgpienia ktykciny lub innego patologicznego stanu zakaznego w pochwie lub
w obrebie wejscia do niej

* urazéw pochwy

+ zapalenia pecherza moczowego

» wypadniecia macicy

* opryszczki narzadéw ptciowych

* przednowotworowych i rozrostowych zmian patologicznych w szyjce macicy,
pochwie lub zewnetrznych narzadach ptciowych

» w okresie potogu oraz w ciggu pierwszych szesciu tygodni po zabiegach lub ope-
racjach ginekologicznych (w tym po laseroterapii)

W nastepujacych przypadkach nalezy zachowaé szczegélng ostroz-
nos$¢ i skonsultowaé sie z lekarzem:

» wystgpowanie zylakéw w pochwie i zewnetrznych narzadach ptciowych

* nisko potozone tozysko

+ zmniejszona wrazliwo$¢ pochwy lub zewnetrznych narzadéw ptciowych (scho-
rzenie neurologiczne, podawanie lekéw przeciwbdlowych, naduzycie alkoholu oraz
narkotykéw)

* po leczeniu zapalenia pochwy (w zwiazku z utrzymujacym sie ostabieniem pochwy)

« po operacji pochwy (bliznowacenie moze negatywnie wptywac na elastycznosé
pochwy)

« liszaj twardzinowy zewnetrznych narzadéw ptciowych (przewlekta choroba skéry)

* nowotwdr w obszarze miednicy

* Przed pierwszym uzyciem oraz po kazdym kolejnym uzyciu nalezy doktadnie umy¢
silikonowy balonik przez 1-2 minuty, uzywajac w tym celu niezawierajgcego olejkéw
mydta o neutralnym pH i cieptej wody (o temperaturze min. 40 °C), a nastgpnie
doktadnie optukac go pod biezgcg woda. Nastgpnie zaleca sie dezynfekcje balo-
nika przy pomocy produktu odpowiedniego dla sylikonu. Dezynfekcje nalezy prze-
prowadzi¢ zgodnie z instrukcjami producenta. Lub zalecamy wygotowac¢ balonik
we wrzgcej wodzie przez co najmniej 5 minut. Po umyciu nalezy pozostawi¢ go do
wyschniecia na czystej, gtadkiej powierzchni. A nastgpnie balonik mozna natozy¢
z powrotem na plastikowy tgcznik. Balonik przylega do tacznika dos¢ Scisle, lecz
mozna go z niego zdjac¢ i natozy¢ z powrotem w dowolnym momencie.

=i .

* Po kazdym uzyciu balonik nalezy doktadnie umyé mydtem bezolejowym
o neutralnym pH, optuka¢ pod ciepta biezacg wodg, zdezynfekowaé odpowiednim
produktem i wtozy¢ do oryginalnego opakowania.

« Jesli przerwy migdzy sesjami ¢wiczen przekraczajg 5 dni, nalezy umy¢ i zdezynfe-
kowac lub ponownie przegotowac balonik przed nastepnym uzyciem.

» W razie niepewnos$ci wobec wtasciwego wyboru mydta lub dezynfekcji, prosze
zajrze¢ na strone internetowa: www.myaniball.com

* Przed umieszczeniem balonika w pochwie nalezy koniecznie sprawdzi¢ stan pro-
duktu oraz jego poprawne dziatanie przez nadmuchanie balonika pompks, ttoczac
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powietrze okoto 20 razy. Produkt nalezy sprawdzi¢ w ten sposéb przed kazdym
uzyciem. W zadnym wypadku nie wolno uzywaé przyzadu, ktéry jest jakkolwiek
uszkodzony lub gdy materiat wykazuje oznaki zuzycia lub zniszczenia! W razie
uszkodzenia balonika, mozna zakupi¢ cze$ci zamienne.

» Aby umieszczanie balonika w pochwie byto bezpieczne i nie sprawiato dyskom-

fortu, zaleca sie smarowanie jego powierzchni wytgcznie lubrykantami na bazie

wody nadajgcymi si¢ do uzytku wewnetrznego (kontakt z btonami §luzowymi).

Nie nalezy uzywaé produktéw ani prezerwatyw zawierajacych olejki. Lubrykan-

ty na bazie innej niz woda mogg uszkodzic¢ silikon, powodujgc peknigcie balonika.

Uszkodzenie tego typu nie podlega reklamacji.

Jesli przed ¢wiczeniem migsni dna miednicy za pomoca produktu Aniball sto-

sujesz jakikolwiek masaz miednicy, uzyj odpowiedniego srodka nawilzajgcego na

bazie wody zamiast olejku do masazu.

Aniball zaleca sig stosowac od korica 36. tygodnia cigzy do porodu.

Nie prébuj éwiczyé pomimo bélu ani celowo nie wywotywaé go podczas

éwiczen. Bél nie jest oznaka prawidtowego wykonywania éwiczen. Normalnym

jest odczuwanie przyjemnego rozciggnigcia spowodowanego rozcigganiem lub
napigciem migsni.

* W ciggu przygotowarn przedporodowych za pomocga Aniball-a, nie trzeba

zwigksza¢ rozmiaru balonika za kazda cene. Z badan klinicznych wynika, ze aby

efektywnie unikng¢ poraniena krocza przy porodzie, wystarczy uzywac balonika

o obwodzie 25 cm (ok.10 $ci$nieé pompki). Zalecamy nie przekraczaé wskaza-

nego rozmiaru obwodu balonika, aby nie doszto do urazu!

Balonik nigdy nie powienien wysunaé sie z pochwy zbyt szybko, dlatego przy

wycigganiu nalezy trzymac go za plastikowg szyjke. Jesli balonik wysunie sie

zbyt szybko, oznacza to utrate kontroli i moze prowadzi¢ do urazéw.

« Jesli czujesz ostry lub nieproporcjonalny nacisk i napiecie w podbrzuszu, zréb
sobie przerwe lub zakoricz éwiczenie.

» Czestym btedem w trakcie ¢wiczeri jest wcigganie brzucha lub napinanie migsni
posladkéw. Jest to niewtasciwe napiecie, ktére uniemozliwia prawdziwa gteboka
aktywacje migsni miednicy.

* Nalezy zapobiega¢ kontaktowi pompki z wodg podczas mycia balonika, poniewaz

woda moze uniemozliwi¢ jego prawidtowe dziatanie.

* Po kazdym myciu balonik powinien zawsze doktadnie wyschnaé.

» Wskazane jest przechowywanie produktu w oryginalnym opakowaniu, w suchym
miejscu, nie wolno wystawia¢ go na bezposrednie dziatanie ciepta oraz promieni
stonecznych.

+ Nalezy zapobiega¢ kontaktowi urzgdzenia z ostrymi przedmiotami.

« Nie nalezy uzywac¢ w wodzie.

 Trzymaj urzadzenie poza zasiggiem dzieci.

« Ze wzgledoéw higieny oraz bezpieczeristwa urzadzenie powinno by¢ uzytkowa-
ne wytacznie przez jedng osobe

hello@myaniball.com
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Zanim przystgpisz do ¢wiczen

Produkt Aniball nadaje sig¢ do uzycia od korica 36. tygodnia cigzy. Za kazdym
razem nalezy ¢wiczy¢ przez okoto 15-30 minut dziennie. Ten czas i czestotliwosé
éwiczen maja jedynie charakter orientacyjny, poniewaz kazda kobieta w cigzy po-
trzebuje indywidualnego czasu na wtasciwy relaks. Na poczatku ¢wiczenia nalezy
przyjac pozycje, ktéra najbardziej ci odpowiada, na przyktad lezgc na plecach
z lekko podciggnietymi kolanami, kleczac, lezgc na boku, stojagc lub kucajac.

Umieszczanie balonika w pochwie Qf
Utoz sie w wybranej pozycji i daj sobie kilka

chwil, aby sie uspokoic i zrelaksowac. Podczas

¢éwiczen, pamietaj, aby pozostac rozluzniong

i unikac¢ napinania migsni lub skurczéw w szyi,

ramionach, rekach lub posladkach. Zdolnos¢

do zachowania spokoju i odprezenia (nie tylko
podczas éwiczen, lecz takze podczas porodu)
bedzie miata znaczgcy pozytywny wptyw na
przebieg porodu.

Kétko na wentylu lekko obraca¢ dwoma
palcami, w przypadku oporu natychmiast
przestac, nie nalezy dociskac¢ ani dokrecac,
wentyl jest wrazliwy i szczelny.

Sylikonowy balonik mozna napompowac $ciskajac pompke 1 do 2 razy, aby
nada¢ mu nieco ksztattu. Mozliwe jest réwniez umieszczenie w pochwie balonika
catkowicie opréznionego z powietrza. Aby umieszczenie balonika w pochwie byto
bezpieczne i nie sprawiato dyskomfortu, zaleca sie zwilzanie jego powierzchni
wytgcznie za pomoca lubrykantu na bazie wody przeznaczonego do uzytku
wewnetrznego (patrz Zalecenia dotyczace bezpiecznego uzytkowania). Teraz
chwy¢ balonik za plastikowg szyje i delikatnie wepchnij jego wieksza zaokraglong
cze$¢ do pochwy.

Po wtozeniu jej, jesli balonik nie powoduje zadnego bdlu ani nieprzyjemnego
uczucia, mozesz zaczg¢ go nadmuchiwac. Pompka z zaworem na koricu rurki
stuzy do pompowania balonika. Podczas pompowania, objetosé balonika wzrasta,
a cisSnienie wewnatrz pochwy rosnie wraz z nim. Ci$nienie to jest spowodowane
naciskaniem przez balonik na $ciany pochwy, co rozcigga otaczajgce mie$nie.

W trakcie porodu do$wiadczysz bardzo podobnego nacisku.

To, jak bardzo napompujesz balonik, zalezy od indywidualnych potrzeb twojego
ciata. Przy pierwszym uzyciu produktu Aniball, powinno to by¢ maksymalnie pieé
nacisnieé pompki, tacznie z nacisnieciami, ktére wykonatas przed wtozeniem
balonika do pochwy. Nastepnie, gdy korzystanie z produktu Aniball stanie si¢ dla
ciebie komfortowe, mozesz zwigkszyé liczbe nacisnieé pompki, lecz zawsze réb
to z duzg ostroznoscig i przestan, jesli czujesz bél. Kiedy balonik wydaje ci sie
zbyt duzy lub jego nacisk jest nieprzyjemny, mozesz uzyé zaworu, aby spuscié
nieco powietrza i w ten sposéb zmniejszy¢ objetosé balonika.

Opis éwiczen
Pozostan w pozycji, ktérg wybratas do ¢wiczenia.

1. Swiadoma kontrola nad ruchem balonika
Nauczysz sig kontrolowac ruchy balonika w pochwie. W zaleznosci od aktywnosci
miegsni dna miednicy, balonik moze poruszac sie w obrebie pochwy w kierunku na
zewnatrz lub do wewnatrz. Jesli miesnie dna miednicy sa aktywnie wycofywane, ba-
lonik siedzi gtebiej, lecz jesli uda ci sie sSwiadomie rozluznic te migsnie, balonik bedzie
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miat okazje zblizy¢ sie do wejscia do pochwy. Cwiczenie kontrolowanego wychodzenia
balonika z pochwy pomoze ci przygotowac sig do porodu.

Teraz mozesz sprobowac wykonac te ruchy s§wiadomie. Podczas wydechu
sprébuj scisng¢ balonik przy uzyciu miesni dna miednicy i poczu¢ jego ruch
(teraz powinien on zanurzy¢ sie gtebiej w pochwie). Nastepnie wez wdech

i rozluznij miesnie (poczuj, jak balonik wysuwa sie z pochwy). Wazne jest, aby
zyskac kontrole nad tymi ruchami i zdac sobie sprawe, ze tylko mig$nie mied-
nicy pozwalaja balonikowi (jak i dziecku) poruszaé sie w dét kanatu rodnego na
zewnatrz. Celem tego ¢wiczenia nie jest jeszcze catkowite usunigcie balonika

z pochwy. Powtdrz cate ¢wiczenie wciggania i wysuwania balonika dziesie¢ razy.

2. Wysuwanie balonika
Zrelaksuj sie ponownie i stopniowo przejdZ do wysuwania balonika.
Wykorzystaj to, czego nauczytas sie w poprzednim éwiczeniu. Podczas wdechu
rozluznij migsnie dna miednicy i poczuj, ze balonik wychodzi z ciata, mimo ze go nie
wypychasz. Celem éwiczenia jest wysunigcie balonika przy uzyciu wytacznie
oddechu (wdechéw) i §wiadomego rozluzniania migéni miednicy.
Podczas wydechu po prostu staraj sie utrzymac balonik w tej samej pozycji, co w
fazie wdechowej, i nie wciggaj go gtebiej do pochwy. Przy kolejnym wdechu rozluznij
dno miednicy i przesun balonik nieco nizej. Teraz §wiadomie wysuwasz balonik, az
krocze lekko sie rozciggnie i balonik wyjdzie z pochwy. Balon nie powinien zbyt
szybko wysuwaé sig z pochwy, dlatego nalezy trzymac go za plastikowa szyjke
(tak jak podczas wktadania go). Jesli balonik wysunie sie zbyt szybko, oznacza to
utrate kontroli i moze prowadzi¢ do urazéw. Twoje dziecko tez bedzie trzymane
podczas porodu, wigc nie krepuj sie trzymac balonik Aniball.
Cisnienie, ktére swiadomie wytwarzasz podczas wysuwania balonika, powinno byé
powodowane wytacznie praca dna miednicy. Naprezanie szyi, ramion lub rak, jak
réwniez napinanie brzucha i posladkéw, nie jest pozgdane i wskazuje na nieprawi-
dtowe funkcjonowanie dna miednicy podczas wysuwania balonika. Nie nalezy
wypychaé balonika na site ani w momencie, gdy powoduje to bél. Szczegélnie w
pierwszych dniach stosowania mozna najpierw spusci¢ cate powietrze z balonika,
a dopiero potem go wyciggnac¢. Daj sobie czas i w kolejnych dnia prébuj delikatnie

wypychaé balonik, stosujac techniki oddechu i rézne pozycje, w ktérych wypycha-
nie idzie lepiej.

3. Zwigkszanie objetosci balonika
Zaczetas ¢wiczy¢ po zakoriczeniu 36. tygodnia ciazy i z kazdym dniem zblizasz
sie do daty porodu. Zalecane jest stopniowe przyzwyczajanie sie do wyciggania
balonika o wigkszym obwodzie.
Jednakze zachowaj ostroznosé! Zwiekszanie rozmiaru balonika w stopniu, w jakim
powoduje bél lub znaczny dyskomfort, jest niekorzystne. Z badan klinicznych wynika,
ze aby efektywnie unikna¢ poraniena krocza przy porodzie, wystarczy uzywac balonika
o obwodzie 25 cm (ok.10 $cisnigé pompki). Zalecamy nie przekraczaé wskazanego
rozmiaru obwodu balonika, aby nie doszto do urazu!! Jesli obawiasz sig, ze balonik
jest zbyt duzy lub jest ci z nim niewygodnie i czujesz sie bardziej komfortowo przy jego
mniejszych mniejszych rozmiarach, wszystko jest w porzadku i nie ma potrzeby zmu-
szania sig¢ do zwigkszania rozmiaru balonika. Najwazniejsza jest Swiadoma kontrola
ruchéw balonika wewnatrz pochwy oraz stopniowe przyzwyczajanie drég rodnych
na przejscie dziecka. To samo dotyczy przypadku, gdy wysuniecie wiekszego balonika
powoduje duzy bdl, a nawet mozliwo$¢ uszkodzenia otaczajgcej tkanki. W takim przy-
padku réwniez nie ma powodu, aby zmuszac¢ sie do zwiekszania rozmiaru balonika.
Postegpuj zgodnie z zasadg, by zawsze ¢wiczy¢ z takim rozmiarem balonika, ktdry jest
komfortowy i stosunkowo przyjemny zaréwno dla twojego ciata, jak i umystu. Nigdy
nie bierz na siebie wigcej, niz mozesz znies¢, i nie narazaj swojego ciata na bdl czy
urazy. Nie poréwnuj sig z innymi matkami na tym samym etapie ciazy. Kazda z nas
jest inna i wazne jest, aby stuchac i szanowac ograniczer swojego ciata. Pamietaj, ze
hormony, ktére uwalniajg si¢ w organizmie podczas porodu, beda miaty ogromny
wptyw na reakcje twojego organizmu, dlatego nawet jesli nie mozesz ¢wiczy¢
z wigkszym rozmiarem balonika w czasie cigzy nie oznacza, ze bedziesz mieé¢ trudno-
$ci z urodzeniem dziecka.
Mozesz uzy¢ zataczonego centymetra do $ledzenia rozmiaru balonika. Pamietaj jed-
nak, ze to nie liczby sg twoim celem! Celem jest by¢ zdrowa, spokojng i przygotowana
matka, ktéra moze kontrolowac¢ dno miednicy, aby utatwic¢ dziecku przejscie przez
pochwe przy minimalnym obciazeniu twojego ciata.
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Kazda kobieta powinna by¢ swiadoma tego, ze po porodzie naturalnym, jak réwniez
przeprowadzonym cesarskim cieciem, nie zbedne jest ¢wiczenie miesni dna mied-
nicy. Nie tylko poréd, ale réwniez caty okres cigzy, moze prowadzi¢ do zaburzen
prawidtowego funkcjonowania dna miednicy, oraz jej miesni.

Regularne uzywanie balonika w okresie 6 tygodni po porodzie (po potogu), pomaga

w przywrdéceniu wiasciwej funkcji migsni dna miednicy oraz przy profilaktyce inkon-
tynencji (nietrzymnie moczu). Wskazania do uzywania oraz sposéb éwiczenia po

okresie 6 tygodni po porodzie (po potogu) podany jest ponizej.

Cechy produktu

Balonik wprowadzony do pochwy mozna nadmucha¢ do dowolnego rozmiaru

za pomocg pompki recznej. Zmienny ksztatt oraz rozmiar balonika pozwala na
optymalne przystosowanie sie do anatomii ciata kazdej kobiety. Po prawidtowym
wprowadzeniu balonika, nie powinno sie odczuwac bolesci lub nieprzyjemnych
uczué. W przypadku, gdy parcie balonika jest odczuwane bolesnie, mozna
kiedykolwiek zmniejszy¢ jego rozmiar przez wypuszczenie powietrza zaworem znaj-
dujgcym sig na pompce recznej. Jednak wrazenie lekkiego parcia pomaga lepiej

odczuwac umiejscowienie balonika oraz jego opér podczas wykonywanych ¢wiczen.

Napinanie i rozluZznianie mig$ni dna miednicy powoduje delikatne poruszanie sig
balonika w pochwie (w strong do $rodka pochwy, jak réwniez na zewnatrz), co
pozwala na odebranie informaciji zwrotnych o stanie jako$ci migsni dna macicy.

Informacje dotyczace bezpieczenstwa

» Kobiety po porodzie lub cierpigce na nietrzymanie moczu powinny skonsulto-
wac sie ze swoim ginekologiem, urologiem lub psychoterapeuta w celu indywi-
dualnego dostosowania ¢wiczen.

« Jezeli do uzycia produktéw Aniballa dochodzi po porodzie, prosze pamietac, ze
éwiczenie tym produktem mozliwe jest dopiero po skonczeniu 6 tygodni po pordzie
(okres potogu) oraz po zagojeniu wszystkich urazéw powstatych przy porodzie.

« Nigdy nie wstrzymuj oddechu w trakcie éwiczen! (Z wyjatkiem zamierzonego
kaszlu podczas treningu odpornosci na cisnienie).

« Czasami mozesz odczuwacé zmeczenie migéni dna miednicy. Jest to catkowicie w
porzadku i oznacza, ze ¢wiczysz prawidtowo. Jesli zmeczenie jest tak duze, ze nie
mozesz zaktywizowac migsni, przerwij cwiczenie.

* W ciggu éwicenia nie wolno wycigga¢ nadmuchanego balonika z pochwy.
Zanim balonik zostanie wyciggniety, trzeba zmniejszy¢ jego rozmiar na mini-
mum, a to spuszczeniem z niego powietrza, za pomocga zaworu znajdujgcego
sie na pompce recznej. Razem z wydechem powietrza powinno doj$¢ do
rozluznienia mie$ni dna miednicy, nastepnie trzeba ztapac balonik za plastikowag
szyjke i powolnym ciggnieciem, wyjac z pochwy. Mozliwe jest réwniez posunigcie
balonika tak, aby sam wyslizgnat sie na zewnatrz.

Zalecenia dotyczace uzytkowania wyrobu

« Aby skutecznie korzystac z tego urzadzenia i czerpac korzysci ze swoich wysitkow,
nalezy ¢wiczyé regularnie i wytrwale. Regularne ¢wiczenia (codziennie przez 5-15
minut) tagodza dolegliwos$ci w ciagu okoto trzech miesiecy.

» Naucz sie kontrolowaé miesnie dna miednicy w ciggu dnia, réwniez wtedy, gdy nie
uzywasz balonika. Zanim kaszlniesz lub kichniesz, wyobraZ sobie wstrzymywanie
balonika w pochwie i zapobieganie jego wypadnigciu. Taka aktywacja migsni
pomoze ci regulowaé wyciek moczu w sytuacjach nagtego parcia na pecherz.
Nigdy nie ,wzmacniaj” migsni dna miednicy poprzez wstrzymanie strumienia
podczas oddawania moczu! Moze to prowadzié¢ do zaburzenia odruchu mikcji.

Opis éwiczen

Nalezy cwiczy¢ przynajmniej raz dziennie przez 5—15 minut. Wszystkie ¢wiczenia
powinny by¢ wykonywane w sposéb spokojny, powoli i precyzyjnie, zgodnie z in-
strukcja. Cwiczenia miesni dna miednicy nalezy wykonywac z pustym pecherzem.

1. Pozycja ciata podczas ¢wiczen

Zacznij od pozycji lezgcej na plecach, wygnij kolana i zakotwicz stopy w ziemi.
Rozstaw stopy na szeroko$¢ bioder. Jesli czujesz, ze twoja gtowa odchyla sie do
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tytu, podtéz pod nig ptaskg poduszke lub ztozony recznik tak, aby odcinek szyjny

kregostupa byt w pozyciji prostej bez odchylenia. Utéz sie wygodnie na macie bez
wyginania lub odchylania odcinka ledZzwiowego plecéw. Ut6z rece wzdtuz ciata lub
na podbrzuszu w wygodnej pozycji.

2. Umieszczanie balonika w pochwie
Przed wprowadzeniem balonika do pochwy zrelaksuj sie. Podczas ¢wiczenia nie
musisz sie spieszy¢. Pochwa moze by¢ sucha i wrazliwa, dlatego zalecamy stoso-
wanie odpowiedniego lubrykantu (patrz Zalecenia dotyczace bezpiecznego
uzytkowania). Balonik mozna pozostawic¢ bez powietrza lub nadmuchac go lekko 1-2
naci$nigciami pompki. Nastepnie przytrzymaj plastikowa szyjke balonika i umies¢
go w pochwie. Jesli po umieszczeniu balonika w pochwie pojawia sie uczucie dys-
komfortu, nalezy spuscic z balonika powietrze za pomoca zaworu na koricu pompy
do momentu uzyskania odpowiedniego rozmiaru. Jesli balonik zostat umieszczony w
pochwie, lecz nie jest odczuwalny lekki nacisk od wewnatrz, zalecamy dopompowa-
nie go do odpowiedniego rozmiaru i jednoczesnego uczucia nacisku na $ciany po-
chwy. Cwiczenia mozna rozpoczad, jak tylko zostanie osiagniete optymalne uczucie,
tj. odczuwanie lekkiego oporu balonika bez dyskomfortu ani bélu. Cwiczenia opisane
ponizej nalezy wykonywac z poszanowaniem wtasnego ciata.
W przypadku zmeczenia lub wystgpienia bélu gtowy, nalezy zrobié przerwe
w éwiczeniach lub zakoriczy¢ trening na dany dzien. Odczuwanie bélu pod-
czas wykonywania éwiczen jest niepozadane.

3. Cwiczenia oddechowe
W tym cwiczeniu nauczysz sie zaciskac i rozluzniac miesnie dna miednicy
w potgczeniu z oddychaniem. Najpierw zwolnij oddech i zacznij $wiadomie koncen-
trowac sie na indywidualnych wdechach i wydechach.
Podczas wdechu wyobraZ sobie, ze oddech przeptywa przez klatke piersiowa az do
brzucha i podbrzusza. Wyobraz sobie wdychane powietrze docierajgce do migsni dna
miednicy, az do miejsca, gdzie znajduje sig balonik. Jesli dfonie sg potozone na pod-
brzuszu lub w okolicy krocza, mozesz wyczuc rosnaca objetosé w tym obszarze, ktéra
ma na celu delikatne wypchnigcie balonika.

Podczas wdechéw ucz sie swiadomie rozluZnia¢ miesnie dna miednicy, aby poczuc, ze
balonik porusza sig¢ pod delikatnym naciskiem w kierunku na zewnatrz. Nie powinnas
jednak rozluznia¢ miesni za bardzo, aby balonik nie wypadt catkowicie z pochwy (celem
jest swiadome i kontrolowane rozluznienie).

Podczas wydechéw naucz sie¢ mocno chwytaé balonik i przesuwaé go w gére
pochwy (wazne jest Swiadome zaciskanie miesni dna miednicy). W tym momencie
wewnetrzna objeto$¢ jamy brzusznej spowodowana poprzednim oddechem
moze ulec zmniejszeniu. Pomocne moze okaza¢ sig zwizualizowanie sobie Sciskania
balonika scianami pochwy, a nie zwieraczami cewki czy odbytu. Gdy prébujesz
objac¢ balonik, staraj sig nie zaciska¢ miesni posladkéw ani nie przyciggac¢ pepka do
brzucha. Podczas wydechu obszar jamy brzusznej powinien by¢ rozluZzniony, bez
napinania (naucz sig¢ pracowaé wytacznie migsniami dna miednicy).

Ponownie nabierz powietrze §wiadomie rozluzniajac mieénie i uwalniajac balonik,
podobnie jak w poprzednim ¢wiczeniu. Zgodnie z wtasnym naturalnym cyklem
oddychania naprzemiennie wdychaj powietrze (zwalniajac $ciskanie balonika

i delikatnie popychajac go w dét) i wydychaj (aktywny chwyt balonika i delikat-
ne przesuniecie go w gére). Czas trwania éwiczenia zalezy od twojej koncentracji
oraz stopnia zmeczenia migéni. Poczatkowo sprébuj powtérzy¢ kazdy cykl
wdechu i wydechu co najmniej pigé razy; stopniowo mozesz robi¢ do dziesieciu
powtdrzen.

4. Wydtuzanie czasu trwania ¢wiczen
Dzieki temu cwiczeniu zwigkszysz site i wytrzymato$¢ miesni dna miednicy.
Wykonuj éwiczenie w taki sam sposéb jak poprzednie (patrz Cwiczenia oddechowe)
z jedna réznica w fazie aktywacji (§ciskanie balonika), kiedy swiadomie przedtuzasz
Sciskanie balonika, aby utrzymac je przez co najmniej dziesie¢ sekund (mozesz
policzy¢ do dziesieciu). Trzymajgc balonik, kontynuuj dtugie wydechy lub ponownie
nabierz powietrze i je wypusé (jednak, jesli to mozliwe, staraj sie caty czas $ciskac
balonik). Powtarzaj caty cykl nieprzerwanej aktywizacji migsni 5-10 razy.

5. Odpornosé na zwigkszone cisnienie
Celem tego ¢wiczenia jest opanowanie sytuacji nadmiernego cisnienia w jamie brzusznej,
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ktére moze prowadzi¢ do niepozadanego rozluZnienia dna miednicy lub wycieku moczu.
Utéz sie na plecach jak w poprzednim éwiczeniu. Przesuwaj oddech w kierunku podbrzusza

i okolic pachwiny w celu zwigkszenia objetosci w tym obszarze. Teraz sprébuj $cisngé balonik
po nabraniu powietrza. Wypusc¢ powietrze, jednoczesnie nie tracac wytworzonej objetosci

i Swiadomie $ciskaj balonik, uzywajgc migéni dna miednicy. Wykonaj 5-10 powtdrzen.
Kontynuuj wydechy, prébujac jednoczesnie kaszle¢, nie pozwalajgc, aby balonik zsunat
sig w dét lub az do wyjscia z pochwy. Wykonaj 3—-5 powtdrzen.

6. Relaksacja
Przygotuj sie do najbardziej przyjemnej i uspokajajgcej czesci cwiczenia, poswigconej
rozluznieniu miesni miednicy po ich uprzednim wzmocnieniu. Przed wykonaniem ¢wi-
czenia mozesz spuscic powietrze z balonika, a nastgpnie ostroznie usungc go z pochwy
(patrz Usuwanie balonika). Jesli chcesz pozostawic balonik w pochwie na czas relaksacji,
mozesz to zrobi€. Z balonikiem pozostawionym w pochwie odczujesz wigksze rozluznienie
migsni dna miednicy, ale nie pozwd|, by napetiony balonik wypadt z pochwy podczas
Ewiczenia. Balonik mozna usunac z pochwy wytgcznie po opréznieniu go z powietrza!
Pozostan w pozyciji lezacej, przyciggnij kolana rekami do klatki piersiowej, tak by stopy
nie dotykaty podtogi i «zwir sie w kulke». Utéz gtowe swobodnie na ptaskiej poduszce lub
zwinietym reczniku. Nastgpnie skup swojg uwage na oddechu i wyobraZ sobie, ze caty
obszar dna miednicy rozszerza sig i rozwija w kazdym kierunku jak kwitngcy kwiat. Podczas
wydechu przestan $ciskac balonik i po prostu sig zrelaksuj. Powtérz wdech i pozwél, aby
dno miednicy ponownie otworzyto sig jak kwiat bez wymuszonego Sciskania balonika. Po-
Swiec sporo czasu na éwiczenia relaksacyjne, aby da¢ migsniom wystarczajgco duzo czasu
na odpoczynek. Dlatego nalezy powtérzyé caty cykl wdechu i wydechu 15-30 razy.

7. Usuwanie balonika
Przed wyjeciem balonika z pochwy zalecamy opréznienie go z powietrza do minimal-
nego rozmiaru za pomocg zaworu. Podczas wdechu rozluznij miesnie dna miednicy,
nastepnie chwy¢ balonik za plastikowa szyjke i powoli wyciagnij go z pochwy badz
przesun go w kierunku wyjscia, aby sie wyslizgnat. Alternatywnie mozna go wysuna¢
na zewnatrz, aby sie samoistnie wyslizgnat. Nastepnie umyj balonik (patrz Zalecenia
dotyczace bezpiecznego uzytkowania).

Dalsze informacje podane sa na stronie internetowej: www.myaniball.com

Data waznosci produktu: umiesczczona na etykiecie produktu medycznego
oraz na jego opakowaniu

Przed likwidacjg wskazane jest oczyszczenie oraz dezynfekcja wedltug instrukcji obstugi.

Data ostatniej aktualizacji: 30.10. 2024

]

RR Medical s.r.o.

Jihlavska 671/7, 664 41 Troubsko, Republika Czeska
Numer identyfikacyjny: 01999541

E-mail: hello@myaniball.com

Przestroga Data waznosci

Zapoznac sie z instrukcja obstugi Chroni¢ przed wilgocia

E=D
&) 2% ¥ K

Producent Chroni¢ przed $wiattem
stonecznym
LOT| Kod partii Wyréb medyczny

Wielokrotne uzycie u jednego pacienta

)
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Q 1. UCEL URCENIA

Aniball je zdravotnickd pomdcka uréena pre predpdérodnu pripravu, prevenciu
poranenia hradze a stresovej inkontinencie mocu.

Vlastnosti

Aniball je zdravotnicka pomécka (d'al’ej tiez ako ,balénik”) na tréning vedome;j
relaxacie (uvolnenia) a aktivacie (stiahnutia) svalov panvového dna dospelé
zeny. Balénik pomaha objavit panvové dno a zistit, ako s nim efektivne pracovat
v kontexte s dychom.

Aniball je osved¢éend zdravotnicka pomécka, ktora G&innym spésobom poméha
nacviku vedomého uvolnenia panvového dna v kontexte s dychom bez néasilného
tlaGenia, umozZiuje vyskusanie vhodnej pérodnej polohy a pocitu tlaku, pozitivne
stimuluje po8vové svalstvo a zlepsuje elasticitu hradze pocas predpérodnej pri-
pravy. Vysledkom je zjednodus$enie vypudzovacej fazy novorodenca, ¢im pomaha
predchadzat natrhnutiu ¢i nastrihnutiu hrédze. Pouzivanie pomécky po Sesto-
nedeli prispieva k posilneniu svalstva panvového dna, ¢o vedie k obmedzeniu
inkontinencie v neskor§om obdobi.

Sklada sa z:
1. nafukovacieho balénika

2. mechanickej pumpiéky
@ 3. hadi¢ky

4. spojovacej redukcie

N évo d n a p O u 2 vaa n i e 5. dvojsmerného ventilu
zdravotnickej
p O m 6 C ky A n i b a I | A Prosim, pozorne si preéitajte nasledujice instrukcie!
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Pouzitie balénika Aniball je limitované zdravotnym stavom Zeny. K postdeniu
vhodnosti cvi¢enia a zvaZenia kontraindikacii konzultujte pouZitie zdravotnickej
pomébcky s lekarom, fyzioterapeutom alebo pérodnou asistentkou.

Aniball nepouzivajte pri:

« rizikovom tehotenstve

« akomkolvek zépale posvy (infekénom &i neinfek&énom)

+ akomkol'vek posvovom krvacani

« vyskyte kondylémov alebo inej infek&nej patoldgie v posve alebo v oblasti posvového vehodu

* poraneni posvy

« akomkol'vek zapale mocového mechira

* prolapse maternice

* genitdlnom herpese

* prekancerézach a nddorovych patolégidch maternicového apika, podvy alebo vonkajsieho genitalu

« Sestonedeli po pdérode a v prvych Siestich tyzdioch po gynekologickych zékro-
koch operaciach (vratane laserového oSetrenia genitalu)

Zvlastna opatrnost a cviéenie po konzultécii s lekdrom sa vyzaduju

v tychto pripadoch:

« pritomnost varixov v posve a na vonkajsom genitéle

* nizko uloZena placenta

« znizena citlivost posvy a vonkajsieho genitalu (neurologické ochorenia, uzivanie
liekov proti bolesti, ablzus alkoholu a drag)

* po preliecenom zépale posvy (kratko pretrvéva krehkost posvy)

* po operéciach posvy (jazvy mézu negativne ovplyvnit pruznost posvy)

« lichen sclerosus vonkajsieho genitélu (chronické kozné ochorenie)

» nddorové ochorenie v panvovej oblasti

* Pred prvym a po kazdom nasledujicom pouziti silikénovy balénik 1-2 minuty dé-
kladne umyte pH neutrdlnym mydlom bez obsahu olejov, najlepsie vo vodnom kuipeli
(teplota vody min. 40 °C) a oplachnite pod te¢tcou vodou. Nasledne odporicame
dezinfekciu balénika pripravkom, ktory je vhodny na silikén. Pri dezinfekcii balénika
postupujte podla pokynov od vyrobcu. Alebo vyvarte baldnik vo vriacej vode po
dobu aspon pat mindt. Nechajte vyschnut na Eistom a hladkom povrchu. Potom
mdzete baldnik nasadit na plastovi redukciu. Balénik na fu prilieha pomerne tesne,
napriek tomu sa da z redukcie kedykol'vek zloZit a opatovne nasadit.

« Po kazdom pouziti je nutné balénik dékladne umyt pH neutranym mydlom bez
obsahu olejov, oplachnut pod teplou tectcou vodou, dezinfikovat vhodnym pri-
pravkom a odlozit do (pévodného) obalu.

« Pokial je pauza medzi cvi¢enim dlhsia ako 5 dni, odpordéame pred nasledujicim
pouzitim balénik opat umyt a dezinfikovat, alebo vyvarit.

« V pripade pochybnosti nad vyberom vhodného mydla a dezinfekcie navstivte nas
web: www.myaniball.com

« Pred zavedenim balénika do posvy je nutné overit jeho neporusenost a spravnu
funk&nost: nafiknite ho pomocou pumpicky na cca 20 stlageni. Tato kontrolu
urobte pred kazdym pouzitim. Pomécku nikdy nepouzivajte pri akomkol'vek
poskodeni nebo zndmkach degradacie materialu! V pripade poskodenia balé-
nika mozno zakupit nahradny diel.

« Pre komfortné a bezpecné zavedenie baldnika odpordcame zvihéit povrch baldnika,
a to vyhradne pomocou lubrikantov na vodnej baze uréenych na vnitorné pou-
Zitie (styk so sliznicou). Nepouzivajte pripravky alebo kondémy, ktoré obsahuju
oleje! V pripade pouZitia olejov alebo nevhodnych lubrikantov by totiz mohlo ddjst
k poskodeniu silikénu a prasknutiu baldnika. Takéto poskodenie sa v pripade rekla-
maécie nebude posudzovat ako chyba vyrobku.
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* Ak pred tréningom svalov panvového dna robite akukolvek maséz hradze, pouzivaj-
te pri tom vyhradne vhodny lubrikacny gél, nie masézny olej.

+ Cviéenie s Aniballom pred pérodom sa odporica najskér od ukonéeného
36. tyzdia tehotenstva aZ do p6rodu.

« Nikdy necviéte cez bolest, ani cviéenim bolest zamerne nevyvolavajte. Bolest
nie je znamkou spravneho cviéenia. Co viak citit mézete, je prijemny tah z pre-
tiahnutia svalov alebo svalova aktivacia.

« Pri predpérodnej priprave s Aniballom nie je nutné zvagsovat velkost balénika
za kazdu cenu. Z klinickych dat vyplyva, Ze pre efektivnu prevenciu pérodného
poranenia hradze je dostadujdce dosiahnut obvod balénika 25 cm (cca 10 stlage-
ni). Tento obvod odporiéame neprekraovat, aby neprislo k poraneniu!

+ Balénik by z posvy nikdy nemal vykiznut prilis rychlo, preto ho radsej pridrziavajte za
plastovy kré&ok. Rychle vykiznutie naznacuije stratu kontroly a méze tak déjst k poraneniu.

* Pri vyraznom a neprimeranom pocite tlaku a napatia v podbrusku cviéenie
preruste alebo rovno ukonéite.

- Castou chybou pri cviéenf je vtahovanie pupka smerom dovnditra do brucha &i
stahovanie sedacich svalov smerom k sebe. Takéto nevhodné nahradné stereo-
typy brénia skuto¢ne hlbokej aktivacii panvovych svalov.

« Pri oplachovani balénika sa pumpicka s ventilom nesmie namocgit, mohlo by déjst
k jej poskodeniu.

« Po kazdom umyti nechajte balénik dékladne uschnut.

» Pomocku skladujte samostatne v originalnom obale na suchom mieste a nevysta-
vujte sdlavému teplu, sine€nému Ziareniu!

« Zabrarnite kontaktu pomacky s ostrymi predmetmi.

» NepouZzivajte vo vode.

» Pomécku je nutné uchovavat mimo dosahu deti.

* Z bezpeénostnych a hygienickych dévodov je pomécka uréena na pouzivanie
vyhradne jednou osobou!

hello@myaniball.com

Informacie pred cvicenim

Zdravotnicku pomécku Aniball je vhodné za¢at pouzivat od ukonéeného 36. tyzdna
tehotenstva. Na samotné cvicenie si vyhrad'te priblizne 15-30 minut denne. Tento
¢as a frekvencia su v8ak len orienta¢né, kazda Zena potrebuje individudlny ¢as
na sprévne uvolnenie. Na zaCiatku cvienia zaujmite polohu, ktora vam najviac
vyhovuje (v l'ahu na chrbte s mierne pokréenymi kolenami, v kl'aku, v l'ahu na boku,

v stoji, v podrepe...).

Zavedenie balénika

Zaujmite polohu, ktord ste si vybrali podla
predchadzajiceho odseku. Bud'te pokojna

a uvolnena. Aj poc¢as samotného cvi¢enia sa
snazte zostat uvolnena, bez kr¢ovitého zati-
nania svalov krku, paZi a rik ¢i sedacich svalov.
Schopnost byt pokojna a uvolnena (nielen
pocas nasledujiceho pripravného cvicenia, ale
aj pocas pérodu) vyznamne pozitivne ovplyvni
cely proces vypudzovania.

Kolieskom na ventile otécajte zlahka
dvoma prstami, pri odpore v ota¢ani
okamzite zastavte, nepretacajte ani
nedotahujte, ventil je citlivy a tesnt.
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Silikénovy balénik mézete pred zavedenim nafiknut na 1-2 stlacenia pumpicky, aby
ziskal urcity odpor. Je tiez mozné zavedenie Uplne vyfuknutého baldnika. V zdujme
pohodiného a bezpeéného zavedenia odpordcame zvih&it povrch baldnika, a to vy-
hradne pomocou lubrikantov na vodnej baze uréenych na vnitorné pouzitie (pozri
Bezpeé&nostné opatrenia). Teraz uchopte baldnik za plastové hrdlo a zaved'te ho
vacsou zaoblenou ¢astou do posvy.

Baldnik uz méate bezpe&ne zavedeny do posvy a ak nespdsobuje bolest ¢iiné ne-
prijemné pocity, mozete zacat s jeho nafukovanim. Na nafukovanie slizi pumpicka

s ventiléekom na konci hadi¢ky. V priebehu nafukovania sa zva¢suje objem balénika
a narastad tlak vnutri posvy (tento tlak je vyvolany tym, Ze sa balénik opiera o stenu
posvy, natahuje sa okolitéa svalovina a balénik pésobi na oblast hradze). Podobny
tlak pocitite tiez poc¢as pérodu.

Aj miera nafiknutia balénika je vel'mi individuélna. Pri prvom cvi¢eni v§ak bud'te
striedma a zvol'te maximalne 5 stla&eni — nafuknuti (myslené spolu vratane
stlaceni, ktoré ste urobili pred zavedenim). Pri d'alsich cviceniach mézete pocet
stlageni postupne zvySovat, ale vzdy s respektom k vlastnému telu a nikdy nie cez
bolest. Kedykol'vek sa vam bude zdat, ze balénik je neprijemne velky, mézete
ho vyfuknut pomocou ventilu a zmensit jeho objem.

Postup pri cviéeni
Zostarite v polohe, ktord ste si vybrali na cvi¢enie.

1. Vedoma kontrola nad pohybom
V priebehu prvého cvicenia sa naucite ziskat kontrolu nad pohybmi balénika vnditri
posvy. Bal6nik sa totiz v zavislosti od aktivity svalov panvového dna méze pohybovat
vnutri posvy, a to bud’ smerom von z posvy, alebo naopak hibsie dovndtra. Ak svaly
panvového dna aktivne stiahnete, balonik sa zanori hibSie, naopak ked' dokaZete svaly
vedome uvolnit a povolit, balénik sa bude méct posunut smerom von, blizsie k posvo-
vému vchodu.Tréning kontrolovaného pohybu smerom von z posvy budete potrebovat
prave na pripravu na nadchadzajici pérod.
Teraz si vedomu kontrolu mézete vyskuasat. Pokuste sa s vydychom baldnik
stiahnut pomocou svalov panvového dna a vnimajte jeho pohyb (mal by sa

posuvat dovnutra hlbsie do posvy). Potom s nédychom svaly uvolnite (vnimajte,
ako sa balénik postva smerom von z posvy). Délezité je, aby ste ziskali kontrolu nad
tymito pohybmi a uvedomili si, Ze len uvolnené panvové svalstvo dovoli baléniku
(rovnako ako dietatu) posun pérodnymi cestami niz§ie a smerom von. Cielom tohto
cvicenia zatial nie je vytlacit balénik Uplne von z posvy. Cely postup vtiahnutia
balénika a jeho posunutia nadol opakujte 10krat.

2. Vypudenie balénika
Opaét sa uvolnite a prejdite postupne k samotnému vytlaceniu zavedeného baldnika.
Vyuzite to, ¢o ste sa naudili v predchadzajicom cviceni. S nadychom teda uvolnite
svaly panvového dna a predstavuijte si, ako balénik vychadza von z tela bez nasil-
ného tlaéenia. Cielom cvi&enia je vytlagit balénik len pomocou dychu (presnej-
sie nadychu) a vedomej relaxacie panvovych svalov.
Pri vydychu sa snazte balénik len udrzat v tej polohe, v ktorej sa ocitol po féze na-
dychu, a nevtahujte ho spat hlbsie do posvy. S d'alsim nadychom uvolnite panvové
dno a posurite balénik opéat o nie¢o nizsie. Teraz uz balénik kontrolovane vytlacate,
az postupne dojde k miernemu napnutiu hradze a zavedeny balénik vyjde von z po-
svy. Balénik by z posvy nemal vykiznut prilis rychlo, preto ho radsej pridrzujte
za plastové hrdlo (ako pri zavadzani). Rychle vykiznutie znamena stratu kontroly
a mohlo by djst k poraneniu. Aj vase babatko bude po¢as pérodu pridrziavang,
preto sa nehanbite Aniball pridrzat.
Tlak, ktory v priebehu celého procesu vypudzovania vedome vytvérate, by mal
vychédzat iba z oblasti panvového dna. Zatinanie krku, ramien ¢i rdk, ako aj vta-
hovanie brucha a stahovanie sedacich svalov nie je Ziadlce a signalizuje nespréavnu
funkciu svalov panvového dna pri vytlacani. Nevypudzujte balénik nasilim a cez
bolest. Najméa v prvych diioch ho mézete Gplne vypustit a opatrne vytiahnut.
Bud'te trpezliva a az v nasledujicich dioch postupne skdsajte baldnik postvat von
pomocou dychu a skdsanim réznych poléh, pri ktorych vam to péjde najlepsie.

3. Zvéacsovanie balénika
Zacali ste cvicit po ukonceni 36. tyzdria tehotenstva a s kazdym dalSim diiom cvicenia sa blzite
k terminu pérodu. Je teda vhodné zvykat si postupne na vypudzovanie vacsieho obvodu balénika.
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Ale pozor! Nie je nutné zvaésovat vel'kost balénika za kazdu cenu. Z klinickych
dat vyplyva, Ze pre efektivnu prevenciu pérodného poranenia hradze je dostacuji-
ce dosiahnut obvod balénika 25 em (cca 10 stlag&eni). Tento obvod odpori&ame
neprekra&ovat, aby neprislo k poraneniu! Ak sa zvacsovania obavate, nemate
z neho dobry pocit a vyhovuje vam si¢asna mensia velkost, ni¢ sa nedeje a nema-
te Ziadny dévod nditit sa do vacsich rozmerov. Najdélezitejsia je vedoma kontrola
nad pohybmi balénika vo vnutri posvy a navykanie pérodnych ciest na buduci
priechod dietata. Rovnako aj v pripade, ked' vytlacanie vacsieho baldnika spéso-
buje velku bolest, ¢i dokonca citite moznost poranenia okolitého tkaniva. V takom
pripade tiez nie je dévod na zvacsenie baldnika za kazdd cenu.

Drzte sa pravidla, Ze budete vzdy cvicit s takym rozmerom, ktory je pre vase

telo i pre vasu psychiku znesitelny a relativne prijemny. Nikdy sa nepremahajte,
nevystavujte svoje telo bolesti a zraneniu. Neporovnavajte sa s inymi mamiékami,
ktoré mézu byt v rovnako pokro&ilom stupni tehotenstva. Kazda z nas je jedine¢na
a nase telo méze mat v rovnakom &ase rozdielnu hladinu horménov potrebnych na
uvolnenie p6rodnych ciest a pripravu tkaniva.

Na pripadnu kontrolu velkosti obvodu balénika mézete pouzit prilozeny meter. Ale
ako sme uviedli vyssie, éisla nie sa vasim cielom! Cielom je zdrava, pokojna

a pripravena mamiéka, ktora dokaze ovladat panvové dno tak, aby zaistila die-
tatu jednoduchsi prechod s minimélnym poranenim vlastného tela.

Kazda zena by mala vediet, Ze po vagindlnom porode i cisérskom reze je nutné

s panvovym dnom d'alej pracovat. Nielen pérod, ale celé tehotenstvo méze spdsobit
narudenie integrity panvového dna, ktoré vedie k zavaznym porucham jeho funkcie.
Désledné pouzivanie baldnika po Sestonedeli pozitivne prispieva k navrateniu
spravnej funkcie svalov panvového dna a prevencii inkontinencie.

Pokyny na pouzivanie a postup cviéeni po S§estonedeli najdete nizsie.

Vlastnosti

Balénik zavedeny do posvy sa pomocou ruénej pumpicky pohodine nafikne
vzduchom na pozadovant komfortnd velkost. Vd'aka svojmu premenlivému tva-
ru a velkosti sa optimalne prispésobi individuélnej anatémii kazdej zeny. Takto
zavedeny balénik nesmie spésobovat bolest ¢i iné neprijemné pocity. V pripade,
Ze je tlak baléniku vnimany neprijemne ¢i bolestivo, je mozné ho kedykol'vek
zmensit povolenim vzduchového ventilu na tele pumpicky. Lahky tlak balénika
je v8ak Ziaduci k vnimaniu jeho polohy a odporu v priebehu cvi¢enia. Aktivaciou
a naopak uvolnenim svalov panvového dna totiz dochadza k miernemu pohybu
balénika vo vnutri pogvy (smerom do vnutra posvy a smerom von), vd'aka comu
poskytuje velmi délezitd spatnd vazbu o kvalite préce svalov panvového dna.

Bezpeénostné informacie

« Zeny po poérode alebo Zeny trpiace inkontinenciou by sa o individuanej vhodnosti
cvienia mali poradit so svojim gynekolégom, urolégom ¢i fyzioterapeutom.

« Pokial ste sa rozhodli pouzivat Aniball po pérode, majte na zreteli, Ze cvi¢it sa
moze najskor po ukonéeni Sestonedelia a zahojeni pripadnych pérodnych
poraneni.

« Pri cvi¢enf nikdy nezadrziavajte dych (okrem momentu zakaslania pri nacviku
odolania zvysenému tlaku)

« Niekedy mozete citit Gnavu panvovych svalov. To je v poriadku a je to pre vés
signdl, Ze cvicite spravne. Ak je Ginava taka velka, Ze sa uz svaly takmer nedajui
aktivovat, neprepinajte sa a cvicenie ukongite

« Nikdy nedovol'te, aby ste zavedeny a sti¢asne nafiiknuty balénik behom
cvi¢enia vypudili priamo von z posvy. Pred vybranim ho doporuéujeme vzdy
vyfuknut pomocou ventilu na minimalnu velkost. Spolu s nddychom uvolnite
svaly panvového dna, balénik chytte za plastovy kréok a pomalym tahom vytiahni-
te z posvy, pripadne ho posurite smerom von tak, aby samovolne vykizol.

Odporuacanie na pouzivanie
« Aby ste zakipent pomécku efektivne vyuzili a mohli zdrogit vysledky svojho Usilia, mu-
site dbat na pravidelnost cvienia a prejavit urcitd vytrvalost. Pravidelnym tréningom
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(t.j. kazdy def 5-15 minat) dochadza k zmierneniu problémov v priebehu priblizne
3 mesiacov.

« Ucte sa ovladat svaly panvového dna aj v priebehu diia mimo cvicenia s balénikom.
Pred zakaslanim ¢&i kychnutim si predstavte, Ze balénik opét drzite a branite mu
vykfznut’ von z posvy. Tato aktivdcia vdm pomoze regulovat Unik mocu v zétazovej
situacii. Nikdy panvové dno ,neposiliiujte” prerusovanim mocéenia! Tymto ne-
spravnym postupom méze déjst k naruseniu vyprazdiovacieho reflexu, ktory
vedie k inkontinencii.

Postup pri cviéeni

Idedlne by malo cvic¢enie prebiehat aspori 1x denne po dobu 5-15 mindat. Vietky
cviky by mali byt vykondvané v pokoji, pomaly a ¢o najpresnejsie podla tohto
névodu. Svaly panvového dna precvicujte s vyprazdnenym moc&ovym mechtdrom.

1. Poloha tela pri cviceni
Na zaciatku cvi¢enia zaujmite polohu v l'ahu na chrbte, pokrcte kolena a oprite cho-
didla o zem. Chodidla rozkrocte priblizne na Sirku vasich bedier. Ak citite, Ze mate
hlavu v zéklone, podloZte si hlavu tenkym vanki§om &i niekolkokrét prelozenou
osuskou tak, aby bola kréna chrbtica narovnana a hlava sa nezaklanala. Chrbat by
mal prijemne lezat na podlozke bez pocitu silného prehnutia &i naopak vyhrbenia
bedier. Ruky mézete nechat volne pozdfz tela alebo ich pohodine polozit na oblast
spodného brucha.

2. Zavedenie balénika
Pred samotnym zavedenim baldnika sa uvolnite a neponahlajte sa. Posva moze
byt sucha a citliva, preto v zaujme jednoduchsieho zavedenia odporicame, aby ste
balénik po obvode navlhéili vhodnym lubrikantom, pozri Bezpeénostné opatrenia.

Balénik mézete nechat vyfaknuty alebo ho na 1-2 stlagenia pumpicky l'ahko nafiknut.

Potom baldnik uchopte za plastové hrdlo a zaved'te do posvy. Ak ste balonik zaviedli
nafiknuty a teraz v posve citite neprijemny tlak, mézete ho zmensit pomocou ventilu
na konci pumpicky na pohodini velkost. Ak ste balénik zaviedli a necitite jeho mierny
odpor, odpori¢ame pumpickou dofuknut balénik do takej velkosti, ktoré je pre vés
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prijemna a zaroven vnimate mierny odpor baldnika proti stendm posvy. Ked docielite
optimalny pocit bez neprijemnych tlakov &i bolesti a zaroven vnimate l'ahky odpor
balénika, moézete zacat cvicit. Nizsie opisané cviky cvicte pokojne a s respektom
k vlastnému telu.

V pripade, Ze ste unavena alebo sa vam to¢i hlava, urobte si kedykol'vek poéas
cviéenia prestavku, pripadne tréning pre dany deii ukonéite. Pri Ziadnom cviku
nesmiete citit bolest.

3. Dychové cvicenia
Pri tomto cvic¢eni sa budete ucit aktivovat a uvolfiovat svaly panvového dna
v spolupraci s dychom. Najskér dych lahko spomalte a vnimajte jednotlivé
nédychy a vydychy.
Teraz si sti¢asne s nadychom predstavte, ako vém dych pridi cez hrudnik d'alej dolu do
oblasti brucha a podbrusia. Predstavuijte si, ze chcete vdychnuty vzduch viest az do ob-
lasti svalov panvového dna, Cize do miesta, kde citite zavedeny balénik. Ak méate dlane
polozené na podbrusi &i slabindch, mézete citit rastici vnatorny objem v tejto oblasti,
ktory mé za ciel jemne vytlacat baldnik von.
Pri nddychu ucte svaly panvového dna vedome sa uvoliovat tak, aby ste jasne citili, ako
sa balénik postva pod vplyvom jemného tlaku smerom nadol, ako keby mieril von z po-
Svy. Svaly by ste vsak nemali uvolnit natolko, aby sa balénik Gplne vytlagil von z posvy
(ide teda o vedomé a kontrolované uvolTiovanie).
Pri kazdom vydychu sa ucte balénik pevne zovriet a posuntt smerom nahor do posvy
(v tomto pripade ide o vedomu aktivaciu panvovych svalov). SG&asne sa vnutorny
objem brusnej krajiny, vytvoreny predchadzajlicim nadychom, méze zmensit. Je velmi
vhodné predstavit si, Ze baldnik je zovrety stenami posvy, nie vonkajsimi zvieracmi mo-
Eovej trubice &i konecnika. Ak je to pro vas len trochu mozné, nestahujte sedacie svaly
v snahe obopndit baldnik, ani nevtahujte pupok do brucha. Brusnu krajinu nechajte pri
vydychu uvol'nent bez zatinania (naucte sa pracovat len s pomocou svalov panvy).
Po vydychu opét pokracujte nadychom s vedomym uvoliovanim svalov a uvolnenim
zovretia balénika ako v predchadzajucom cvi¢eni. Takto podla svojho prirodzeného
dychového cyklu striedajte nadych (uvolnenie zovretia a velmi jemny posun balénika
smerom nadol) s vydychom (aktivne zovretie baldnika a mierny posun smerom nahor).
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Dizka tohto cvicenia zavisi od koncentracie a rychlosti Gnavy svalov. Zo zagiatku sa
pokuste kazdy cyklus nadychu a vydychu zopakovat aspori 5krat, postupne mozete
natrénovat az 10 opakovani.

4. Predizenie zovretia
Tymto cvikom budete zvysovat silu a vytrvalost panvovych svalov.
Cviéte rovnako ako v predchadzajicom kroku (pozri Dychové cviéenia), ale fazu
aktivacie (Gize zovretia balénika) vedome predfite tak, aby ste zovretie baldnika
udrzali kontinuélne aspon po dobu 10 sekdnd (pokojne si narétajte do desiatich).
V priebehu tohto zovretia mézete bud’ plynule a diho vydychovat, alebo sa mézete
opatovne nadychnut a vydychnut (podlla moznosti bez toho, aby ste uvolnili zovre-
tie balénika). Cely cyklus kontinuélnej aktivacie zopakujte 5-10krat.

5. Odolanie zvysenému tlaku

Cielom tohto cvicenia je zvladnut situdcie nadmerného brusného tlaku, ktoré mézu
byt dévodom nechceného povolenia panvového dna ¢i nechceného Uniku mocu.
Zaujmite polohu v l'ahu na chrbte ako pri predchéadzajicom cvi¢eni. S nadychom
ved'te dych opéat do oblasti podbruska a slabin, aby ste zvysili objem v tejto oblasti.
Teraz sa pokuste balénik stlagit uz pocas nadychu. S vydychom sa pokuiste nestratit
ziskany objem a vedome udrzat stlaceny balénik pomocou panvovych svalov. Zopa-
kujte 5-10krat.

V d'al§ej Casti tohto cvi¢enia sa spolu s vydychom pokdste zakaslat, zarover nedo-
vol'te baléniku, aby skizol nizsie & dokonca tplne vykizol z posvy. Zopakuijte 3—5krét.

6. Relaxacia
Teraz prichadza oblibend a pokojné Cast tréningu venovand uvolneniu a relaxacii
panvovych svalov po ich predchadzajiicom vykone. Pri tomto cviceni méZete balénik
najskér vyfaknut a vytiahnut opatrne von z posvy (pozri Vytiahnutie balénika).
Ak chcete baldnik nechat pri tomto cvic¢eni v posve, mézete. So zavedenym balénikom
pocitite lepsSie uvolnenie panvovych svalov, dbajte vSak na to, aby ste zavedeny a su-
Casne nafidknuty baldnik v priebehu cvicenia nevytlacili priamo von z posvy. Balénik
by ste totiz mali vytiahnut, pripadne nechat volne vykiznut, vidy len vyfaknuty!

Zostante lezat na chrbte, pritiahnite si rukami kolena k trupu tak, Ze sa chodidla
prestanu dotykat zeme a vy zaujmete polohu ,schidleného kibka”. Hlavu nechajte
vol'ne lezat na tenkom vankusi alebo na preloZenej osuske. Teraz zamerajte pozornost
na fazu nadychu, pri ktorej si predstavuijte, Ze sa celd oblast panvového dna zvacsuje
a roztahuje do vietkych stran ako rozvijajica sa kvetina. Uz nestla¢ajte baldnik pri
kazdom vydychu a len relaxujte. Opatovny nadych znova rozvinie vase panvové dno
ako kvet bez znéamok stiahnutia ¢€i silového snazenia. Relaxacné cvicenie by malo byt
pomerne dlhé, aby ste svalom poskytli ¢as na uvolnenie. Preto cely cyklus nadychu

a vydychu zopakujte 15-30krat.

7. Vytiahnutie balonika
Pred samotnym vytiahnutim z posvy odporiaéame balénik vyfiknut pomocou
ventilu na minimalnu vel'kost. Zéroven s nadychom uvolnite svaly panvového dna,
balénik uchopte za plastové hrdlo a pomalym tahom vytiahnite z posvy, pripadne ho
posurite smerom von tak, aby samovolne vykizol. Dalej pokragujte umytim baldnika,
pozri Bezpeénostné opatrenia.
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Dalsie informécie najdete na: www.myaniball.com

Doba pouzitelnosti: je uvedena na stitku zdravotnickej pomécky a na jej obale.

Pred likvidaciou vykonajte Cistenie a dezinfekciu v stladu s navodem na pouzitie!

Datum poslednej revizie: 30.10. 2024

]

RR Medical s.r.o.

Jihlavska 671/7, 664 41 Troubsko, Ceska republika
IC: 01999541

Emailové adresa: hello@myaniball.com

Pozri ndvod na pouzitie Uchovavejte v suchu

A Upozornenie Datum spotreby

Vyrobca Chranite pred slnecnym Zziarenim

Kéd sarze Zdravotnicka pomdcka
1

X i‘) Jeden pacient — viacnasobné pouzitie

Y

Navod na pouzivani
zdravotnickeho
prostfedku Aniball
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Aniball je zdravotnicky prostfedek uréeny k predporodni pfipravé, prevenci
poranéni hraze a stresové inkontinence moci.

Vlastnosti

Aniball je zdravotnicky prostfedek (déle také jako ,pomicka” nebo ,balonek”)

pro trénink védomé relaxace (uvolnéni) a aktivace (stazeni) svalG panevniho dna
dospélé Zeny. Balonek pomaha objevit panevni dno a zjistit, jak s nim efektivné
pracovat v kontextu s dechem.

Aniball je osvéd&ena zdravotnicka pomucka, kterd acinnym zplsobem napomaha
néacviku védomého uvolnéni panevniho dna v kontextu s dechem bez nasilného
tlac¢eni, umoziuje vyzkouseni vhodné porodni polohy a pocitu tlaku, pozitivné
stimuluje poSevni svalstvo a zlepSuje elasticitu hraze béhem predporodni pfipravy.
Vysledkem je usnadnéni vypuzovaci faze novorozence, ¢imz napoméha predchazet
natrzeni ¢i nastfizeni hraze. Pouzivani pomUcky po $estinedéli prispiva k posileni

svalstva panevniho dna, coz vede k omezeni inkontinence v pozdéjsim obdobi.

Sklada se z: \ 4
1. nafukovaciho balonku

2. mechanické pumpicky
3. hadicky -
4. spojovaci redukce

5. dvousmérného ventilu \

A Prosim, pfectéte si pozorné nasledujici instrukce!

Pouziti balonku Aniball je limitovano zdravotnim stavem Zeny. K posouzeni vhod-
nosti cviceni a zvazeni kontraindikaci konzultujte pouziti zdravotnické pomucky
s lekarem, fyzioterapeutem nebo porodni asistentkou.

Aniball nepouzivejte pfi:
« rizikovém téhotenstvi
« jakémkoliv zan&tu pochvy (infek&nim &i neinfekénim)
« jakémkoliv posevnim krvaceni
« vyskytu kondylomat nebo jiné infekéni patologie v pochvé nebo v oblasti vchodu poSevniho
* poranéni pochvy
« jakémkoliv z&dné&tu mocového méchyre
* prolapsu délohy
« genitalnim herpesu
« prekancerézach a nadorovych patologiich délozniho &ipku, pochvy nebo zevniho genitélu
« Sestinedéli po porodu a v prvnich Sesti tydnech po gynekologickych zdkrocich
a operacich (véetné laserového osetfeni genitalu)

Zvlastni opatrnosti a cviéeni po konzultaci s Iékafem je tfeba v nasledujicich

pfipadech:

« pfitomnost varix( v pochvé a na zevnim genitalu

* nizko uloZena placenta

« snizena citlivost pochvy a zevniho genitélu (neurologicka onemocnéni, uzivani 1€ka
proti bolesti, abusus alkoholu a drog)

« po prelééeném zanétu pochvy (kratce pretrvava kiehkost pochvy)

« po operacich pochvy (jizvy mohou negativné ovlivnit pruznost pochvy)

« lichen sclerosus zevniho genitalu (chronické kozni onemocnéni)

* nddorové onemocnéni v panevni oblasti
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* Pfed prvnim a po kazdém nasledujicim pouziti silikonovy balonek dikladné omyjte
pH neutrélnim mydlem bez obsahu olejl, nejlépe ve vodni ldzni po dobu 1-2 minut
(teplota vody min. 40 °C) a opléchnéte pod tekouci vodou. Nasledné doporucuje-
me dezinfekci balonku pfipravkem, ktery je vhodny na silikon. Pfi dezinfekci balon-
ku postupuijte dle pokynl vyrobce. Nebo balonek vyvafte ve vrouci vodé po dobu
alespon 5 minut. Nechejte oschnout na €istém a hladkém povrchu. Poté mlzete
balonek nasadit na plastovou redukci. Balonek na redukci pfiléha pomérné tésné,
presto je mozné jej z redukce kdykoliv sundat a opétovné nasadit.

* Po kazdém poutziti je nutné balonek dikladné omyt pH neutrdinim mydlem bez
obsahu olejd, oplachnout pod teplou tekouci vodou, dezinfikovat vhodnym pfi-
pravkem a ulozit do (originalni) tasticky.

* Pokud je pauza mezi cvi¢enim delsi nez 5 dni, doporucujeme pred nésledujicim
pouzitim balonek znovu omyt a dezinfikovat nebo vyvafit.

« V pfipadé pochybnosti nad vybérem vhodného mydla a dezinfekce navstivte nas
web: www.aniball.cz.

+ Pfed zavedenim balonku do pochvy je nutné ovéfit jeho neporusenost a sprav-
nou funk&nost nafouknutim pomoci pumpicky na cca 20 stisknuti. Tuto kontrolu
proved'te pfed kazdym pouzitim! Nikdy nepouzivejte pomucku pfi jakémkoliv
poskozeni nebo znamkach degradace materialu! V pfipadé poskozeni balonku
I1ze zakoupit nahradni dil.

* Pro komfortni a bezpecné zavedeni balonku doporucujeme zvih¢it povrch balonku, a to
vyhradné pomoci lubrikant( na vodni bazi uréenych k vnitfnimu pouziti (styku se
sliznici). Nepouzivejte pFipravky nebo kondomy, které obsahuiji oleje! V pripadé po-
uziti olejt nebo olejovych lubrikantl by totiz mohlo dojit k poskozeni silikonu a prasknuti
balonku. Takové poskozeni nebude v pfipadé reklamace posuzovano jako vada vyrobku.

« Pokud pred tréninkem svald panevniho dna provadite jakoukoli masaz hraze, pouzi-
vejte k tomu vyhradné lubrikaéni gel na vodni bazi, nikoliv masazni olej.

« Cviéeni's Aniballem pfed porodem je doporu¢eno nejdfive od ukonéeného 36. tydne
téhotenstvi az do porodu.

« Nikdy necviéte pfes bolest ani cviéenim bolest zamérné nevyvoléavejte. Bolest
neni znamkou spravného cviéeni. Co vsak citit mlzete, je pfijemny tah z prota-
Zeni nebo svalova aktivace.

« P¥i pfedporodni pfipravé s Aniballem neni nutné zvétsovat velikost balonku za
kazdou cenu. Z klinickych dat vyplyva, Zze pro efektivni prevenci porodniho pora-
néni hréze je dostadujici dosdhnout obvodu balonku 25 cm (cca 10 stisk(). Tento
obvod doporuéujeme neprekraéovat, aby nedoslo k poranéni!

« Balonek by z pochvy nikdy nemél vyklouznout pfilis rychle, proto jej radéji pridrzujte
za plastovy kréek. Rychlé vyklouznuti znaci ztratu kontroly a mohlo by dojit k poranéni.

« P¥i vyrazném a nepfiméreném pocitu tlaku a napéti v podbf¥isku cviéeni pfe-
ruste nebo rovnou ukonéete.

« Béhem cvi¢eni byva ¢astou chybou vtahovani pupiku smérem dovnitf do bficha
¢i stahovani hyzd'ovych svall smérem k sobé. Takové nevhodné nahradni stereo-
typy brani skute¢né hluboké aktivaci panevnich svall.

« Pfi oplachovani balonku se pumpi¢ka s ventilem nesmi namocit, mohlo by dojit
k jejimu poskozeni.

* Po kazdém myti nechte balonek fadné oschnout.

» Pomucku skladujte samostatné v originlni tasti¢ce na suchém misté a nevysta-
vujte sdlavému teplu, sluneénimu zareni!

« Zamezte kontaktu pomUcky s ostrymi predméty.

» NepouZivejte ve vodé.

» PomUcku je nutné uchovavat mimo dosah déti.

« Z bezpeénostnich a hygienickych divodu je pomuicka uréena k pouzivani
vyhradné jednou osobou!

info@aniball.cz
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Informace pred cviéenim

Zdravotnickou pomtcku Aniball je mozZné zaéit pouzivat od ukonéeného 36. tydne
téhotenstvi. Pro samotné cviceni si vyhrad'te pfiblizné 15-30 min. denné. Tato
doba i frekvence cvi¢eni jsou pouze orientaéni, kazda Zena vyzaduje individualni
¢as pro spravné uvolnéni. Na zacatku cviceni zaujméte polohu, ktera Vam nejvice
vyhovuje (vleze na zadech s mirné pokréenymi koleny, v kleku, vleze na boku,

ve stoje, v podfepu,..).

Zavedeni balonku Q\/[

Zaujméte polohu, kterou jste si podle predcho-

ziho odstavce vybrala. Zistante klidng a uvol-

néna. | béhem samotného cviceni se snazte

zUstat uvolnéna, bez kfecovitého zatinani svalti

krku, pazi a rukou ¢i hyzdi. Schopnost ztstat

klidna a uvolnéna (nejen béhem nasledujici-

ho pripravného cvideni ale i béhem porodu) Koleckem na ventilu otacejte lehce dvéma

vyznamné pozitivné ovlivni cely proces Prsty, pfi odporu v otacenf okamite
V: P yp zastavte, nepfetacejte ani neutahujte,

vypuzova‘ni. ventil je citlivy a tésni.

Silikonovy balonek pfed zavedenim mdzete na 1-2 stisky pumpicky nafouknout, aby
balonek ziskal ur¢ity odpor. Je také mozno zavést balonek GplIné vyfoukly. Pro kom-
fortni a bezpeéné zavedeni doporucujeme zvlhéit povrch balonku, a to vyhradné
pomoci lubrikantl na vodni bazi uréenych k vnitFnimu pouziti (viz. Bezpeé&nostni
opatfeni). Nyni uchopte balonek za plastovy kréek a zaved'te jej vétsi zaoblenou
¢&asti dovniti do pochvy.

Balonek jiz méate bezpe&né zavedeny uvnitf pochvy a pokud nevyvolavéa bolest ¢i
jiné nepfijemné pocity, mizete zacit s jeho nafukovanim. K nafukovani slouzi pum-
picka s ventilem na konci hadi¢ky. BEhem nafukovani dochazi ke zvétsovani objemu
balonku a narGstani tlaku uvnitf pochvy (tento tlak je vyvolan opiranim balonku

o sténu pochvy, protazenim okolni svaloviny a plisobenim na oblast vasi hraze).
Podobny tlak ucitite také béhem porodu.

Jak moc balonek nafouknete je opét velmi individudlini. PFi prvnim cvi¢eni vsak
bud'te stfidma a zvolte maximalné 5 stiskd nafouknuti (mysleno dohromady
v&etné stisk(, které jste provedla pred zavedenim). PFi dalSich cviéenich mlzete
pocet stiskl postupné navysovat, aviak vzdy s respektem k vlastnimu télu a nikdy
ne pres bolest. Kdykoliv se vam bude velikost balonku zdat velka a nepfijemna,
muzete balonek pomoci ventilu upustit a zmensit tak jeho objem.

Postup pf¥i cviéeni
Zdstarite v poloze, kterou jste si pro cvi¢eni vybrala.

1. Védoma kontrola nad pohybem

Béhem prvniho cviceni se naucte ziskat kontrolu nad pohyby balonku uvniti pochvy.
Balonek se totiz v zavislosti na aktivité svali vaseho panevniho dna mdze uvniti
pochvy pohybovat, a to smérem ven z pochvy nebo naopak hloubéji dovniti: Pokud
svaly panevniho dna aktivné stahnete, balonek se zanofi hloubéji, naproti tomu,
pokud zvladnete tyto svaly védomé uvolnit a povolit, dostane balonek prileZitost
posunout se smérem ven blize k poSevnimu vchodu. Trénink kontrolovaného pohybu
smérem ven z pochvy budete potfebovat pravé pro pfipravu na nadchazejici porod.
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Muzete si nyni tuto védomou kontrolu vyzkouset. Pokuste se s vydechem balonek
stahnout pomoci svalll panevniho dna a vnimejte jeho pohyb (nyni by se mél po-
sunovat dovnitf hloubégji do pochvy). Poté s nadechem svaly uvolnéte (vnimejte, jak
se balonek posunuje smérem ven z pochvy). Dllezité je, abyste ziskala nad t&mito
pohyby kontrolu a uvédomila si, Ze pouze uvolnéné panevni svalstvo dovoli balonku
(stejné jako ditéti) posun porodnimi cestami nize smérem ven. Cilem tohoto cvi¢eni
neni zatim balonek vypudit pIné ven z pochvy. Cely postup vtazeni balonku a jeho
posun dol opakujte 10krat.

2. Vypuzeni balonku
Opét se uvolnéte a prejdéte postupné k samotnému vypuzeni zavedeného balonku.
VyuZijte toho, co jste se naugila v pfedchozim cviceni. S nddechem tedy uvolnéte
svaly vaseho panevniho dna a predstavuijte si, jak balonek vychazi ven z téla bez
nasilného tlageni. Cilem cviéeni je vypudit balonek pouze za pomoci dechu
(pfesnéji nddechu) a védomé relaxace panevnich sval(.

PFi vydechu se snazte balonek pouze udrzet v pozici, v jaké se ocitl po fazi nadechu,
a nevtahujte jej zpét hloubéji do pochvy. S dal§im nddechem uvolnéte vase pane-
vni dno a posurite balonek opét o néco nize. Nyni uz balonek kontrolované vypu-
zujete, az postupné dojde k mirnému napnuti hréze a zavedeny balonek vyjde ven

z pochvy. Balonek by z pochvy nemél vyklouznout pfilis rychle, proto jej rad&ji
pfidrzujte za plastovy kréek (jako pfi zavadéni). Rychlé vyklouznuti znadi ztratu
kontroly a mohlo by dojit k poranéni. | miminko bude b&hem porodu pfidrzovano,
proto se nestyd'te si také Aniball pfidrzet.

Tlak, ktery béhem celého procesu vypuzovani védomeé vytvarite, by mél vychazet
pouze z oblasti panevniho dna. Zatinani krku, ramen, rukou, stejné jako vtahovani
bricha a stazeni hyzdi neni Zzadouci a zna¢i nespravnou funkci svall panevniho dna
pfi procesu vypuzovani. Nevypuzujte balonek nasilim a pfes bolest. Zejména

v prvnich dnech jej mizete zcela vyfouknout a opatrné vytahnout. Bud'te trpéliva
a teprve v dalSich dnech postupné zkousejte balonek posunovat ven pomoci de-

chu a zkousenim rliznych poloh, pfi kterych vam to pujde nejlépe.

3. Zvétsovani balonku
Zacala jste cvicit po ukonceni 36. tydne téhotenstvi a s kazdym dal$im dnem cvi-
Ceni se blizite terminu porodu. Je tedy vhodné zvykat si postupné na vypuzovani
vétsiho obvodu balonku.
Ovsem pozor! Neni nutné zvétsovat velikost balonku za kazdou cenu. Z klinic-
kych dat vyplyva, Ze pro efektivni prevenci porodniho poranéni hréze je dostacujici
dosahnout obvodu balonku 25 em (cca 10 stiskd). Tento obvod doporuéujeme
neprekraéovat, aby nedoslo k poranéni! Pokud se zvétSovani obavate, nemate
z toho dobry pocit a vyhovuje vam aktualni mensi velikost, neni zadny ddvod nutit
se do vétsich rozmérd. Nejdllezitéjsi je védoma kontrola nad pohyby balonku
uvnitf pochvy a zvykani porodnich cest na budouci priichod ditéte. Stejné tak
v pfipadg, ze vypuzovani vétsiho rozmeéru balonku pfinasi bolest ¢i dokonce citite
moznost poranéni okolnich tkani, neni divod balonek za kazdou cenu zvétsovat.

Drzte se pravidla, Ze budete cvi¢it vzdy s takovym rozmérem, ktery je pro vase télo
i pro vasi psychiku snesitelny a relativné prijemny. Nikdy se nepfemahejte, nevy-
stavujte vase télo bolesti a zranéni. Nesrovnavejte se s jinymi maminkami, které
mohou byt ve stejné pokro¢ilém t&hotenstvi. Kazda z nas jsme jedine¢nd a nase
téla mohou mit ve stejnou dobu rozdilnou hladinu hormond nutnych pro uvolnéni
porodnich cest a pfipraveni tkani.

Pro pfipadnou kontrolu velikosti obvodu balonku mizete pouzit pfilozeny metr.
Ovsem jak bylo vyse feceno, éisla nejsou vasim cilem! Cilem je zdrava, klidna
a pfipravena Zena, ktera umi ovladat panevni dno tak, aby zajistila ditéti snazsi
prichod s minimalnim poranénim vlastniho téla.

Kazda zena by méla védét, Ze po vagindlnim porodu i cisafském fezu je nutné s pa-
nevnim dnem dale pracovat. Nejenom porod, ale celé téhotenstvi maze zpUsobit
naru$eni integrity panevniho dna, které vede k zavaznym porucham jeho funkce.
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Dusledné pouzivani balonku po Sestinedéli pozitivné pfispiva k navraceni spravné
funkce svalt panevniho dna a prevenci inkontinence. Pokyny k pouzivéni a postup
cviéeni po Sestinedéli naleznete nize.

Vlastnosti

Balonek zavedeny do pochvy se pomoci ruéni pumpiéky pohodiné nafoukne
vzduchem na pozadovanou komfortni velikost. Diky svému proménlivému tvaru
a velikosti se optimalné prizpUsobi individuéini anatomii kazdé zeny. Takto zavedeny
balonek nesmi zptsobovat bolest &i jiné nepfijemné pocity. V pfipadg, Ze je tlak
balonku vniman nepfijemné ¢&i bolestive, je mozné jej kdykoliv zmensit povolenim
vzduchového ventilu na téle pumpicky. Lehky tlak balonku je v§ak Zadouci k vnimani
jeho polohy a odporu béhem cvi¢eni. Aktivaci a naopak uvolnénim svalt panevniho
dna totiz dochazi k mirnému pohybu balonku uvnitf pochvy (smé&rem dovnitF po-
chvy a smérem ven), &imz poskytuje velmi dllezitou zp&tnou vazbu o kvalité prace
svall panevniho dna.

Bezpecénostniinformace

« Zeny po porodu nebo zeny trpici inkontinenci by se o individualni vhodnosti cvice-
ni mély poradit se svym gynekologem, urologem ¢i fyzioterapeutem.

« Pokud jste se rozhodla pouzivat Aniball po porodu, mé&jte na paméti, ze cvi¢it ma-
Zete nejdfive po skonéeni Sestinedéli a zhojeni pfipadnych porodnich poranéni.

» Béhem cvic¢eni nikdy nezadrzujte dech! Kromé momentu zakaslani pfi ndcviku
odoléani zvysenému tlaku.

» Nékdy mizete citit Gnavu péanevnich svalu. To je v pofadku a je to pro vas signdl, ze
cvicite spravné. Je-li inava tak velkd, Ze jiz svaly nelze témér aktivovat, nepiepinej-
te se a cviceni ukoncCete.

+ Nikdy nedovolte, abyste zavedeny a souéasné nafoukly balonek béhem cvi¢eni
vypudila pfimo ven z pochvy. Pfed vyjmutim jej doporuc¢ujeme vzdy vyfouk-
nout pomoci ventilu na minimalni velikost. Spolu s nadechem uvolnéte svaly
panevniho dna, balonek uchopte za plastovy kréek a pomalym tahem vytahnéte
z pochvy, pfipadné jej posurite smérem ven tak, aby samovolné vyklouznul.

Doporuéeni k pouzivani

« K tomu, abyste zakoupenou pomtcku efektivné vyuzila a bylo mozné zhodnotit
vysledky vaseho Usili, je dillezita pravidelnost cviGenf a jista vytrvalost. Pravidelnym
tréninkem (t]. kazdy den 5-15 min) dochézi ke zmirnéni potizi béhem pfiblizné 3 mésicd.

« Ucte se ovladat svaly panevniho dna také b&éhem dne mimo cviceni's balonkem.
Pred zakaslanim ¢&i kychnutim si predstavte, ze balonek opét drzite a branite
mu vyklouznout z pochvy ven. Tato aktivace vam pomUze regulovat Gnik moci
v zatézové situaci. Nikdy panevni dno ,neposilujte” pferusovanim mocéeni! Timto
$patnym postupem se zvysuje riziko infekce moé&ovych cest a muze dojit k naru-
§eni vymésovaciho reflexu, které prispiva k inkontinenci!

Postup pf¥i cviéeni

Idedlné by mélo cvic¢eni probihat alespori Ix denné po dobu 5-15 minut. VSechny
cviky by mély byt provadény v klidu, pomalu a co nejpresnéji vzhledem k tomuto
nédvodu. Svaly panevniho dna procvicujte s vyprazdnénym mocovym méchyrem.

1. Poloha téla pri cviceni
Na zacatku cviceni zaujméte polohu vleZe na zadech, pokréte si kolena a oprete
chodidla o zem. Chodidla rozkrocte priblizné na §itku vasich ky¢li. Pokud citite, Ze je
va$e hlava v zéklonu, podloZte si hlavu tenkym pol§tarem ¢i nékolikrat prelozenou
osuskou tak, aby byla kréni patef napiimena bez zéklonu hlavy. Vase zada by méla
pfijemné lezet na podloZce bez pocitu silného prohnuti & naopak vyhrbeni beder.
Ruce muzete nechat voln& podél téla nebo je pohodiné polozit na oblast spodniho
bricha.

2. Zavedeni balonku
PFed samotnym zavedenim balonku se uvolnéte a nespéchejte. Pochva mize
byt sucha a citliva, proto pro snazsi zavedeni doporu€ujeme balonek po obvodu
navlhé&it vhodnym lubrikantem viz. Bezpeé&nostni opatfeni. Balonek muzete nechat
vyfoukly nebo jej na 1-2 stisknuti pumpicky lehce nafouknout. Poté uchopte ba-
lonek za plastovy kréek a zaved'te do pochvy. Pokud jste balonek zavedla nafoukly
a nyni citite uvnitf pochvy nepfijemny tlak, mizete balonek zmensit pomoci ventilu
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na konci pumpicky na komfortni velikost. Pokud jste balonek zavedla a nenf citit
jeho mirny odpor, potom doporu¢ujeme pumpickou nafouknout balonek do takové
velikosti, kterd je pro vas pfijemna a soucasné vnimate mirny odpor balonku proti
sténam pochvy. Jakmile docilite optimalniho pocitu bez nepfijemnych tlakd i bo-
lesti, a pfitom pocitite lehky odpor balonku, mlzete zacit cvicit. Nize popsané cviky
cvicte klidné a s respektem k vlastnimu télu.

V pfipadé, Ze jste unavena nebo se vam toéi hlava, dejte si kdykoliv béhem
cviéeni pauzu, pfipadné vas trénink pro dnesek ukonéete. Béhem zadného
cviku nesmite citit bolest.

3. Dechové cvi¢eni
Pri tomto cvi¢eni se budete ucit aktivovat a uvolriovat svaly panevniho dna ve
spolupraci s vasim dechem. Nejprve vas dech lehce zpomalte a vnimejte jednotlivé
nadechy a vydechy.
Nyni si spolu s nddechem predstavte, jak vas dech proudi pfes hrudnik déle dold
do oblasti bficha a podbfisku. Pfedstavuijte si, Ze chcete vami vdechnuty vzduch
vést az do oblasti svalll panevniho dna €ili do mista, kde citite zavedeny balonek.
Pokud méte dlané polozené na podbfisku i v tfislech, mlzete citit nardstajici vniti-
ni objem v této oblasti, ktery ma za cil jemné vytlacovat balonek ven.

Béhem nadechu ucte svaly panevniho dna védomé povolovat tak, abyste jasné
citila, jak se balonek posunuje vlivem jemného tlaku smérem dold, jako by mifil ven
z pochvy. Svaly byste v§ak neméla uvolnit natolik, aby se balonek zcela vypudil ven
z pochvy (jedné se tedy o védomé a kontrolované poustén).

PFi kazdém vydechu se ucte balonek pevné seviit a posunout ho smérem nahoru
dovnitf pochvy (v tomto pfipadé se jedna o védomou aktivaci panevnich svald).
Soucasné se vnitini objem bfisni krajiny, vytvofeny pfedchozim nadechem, mlze
zmens§it. Je velmi vhodné si vizualizovat, Ze balonek sviraji stény pochvy nikoliv
zevni svérate mocové trubice ¢i koneéniku. Pokud je to pro vas jen trochu mozné,
nestahujte hyzd'ové svaly pfi snaze obejmout balonek a ani nevtahujte vas pupik
dovnitf bficha. BFisni krajinu nechte béhem vydechu uvolnénou bez zatinani

(nauéte se pracovat pouze pomoci svall vasi panve).

Po vydechu opét pokracujte nddechem s védomym pousténim svald a uvolnénim
stisku balonku jako v pfedchozim cvi¢ent. Takto podle svého pfirozeného decho-
vého cyklu stfidejte nddech (uvolnéni stisku a velmi jemny posun balonku smérem
doltl) s vydechem (aktivni stisk balonku a mirny posun smérem nahoru). Délka to-
hoto cvi¢eni zavisi na vasi koncentraci a na rychlosti Gnavy vasich svald. Ze zacatku
se pokuste kazdy cyklus nadechu a vydechu zopakovat alespon 5krat, postupné
muzete natrénovat az 10 opakovani.

4. ProdlouZeni doby stisku
Béhem tohoto cviku budete zvysovat silu i vytrvalost vasich panevnich svald.
Cvicte stejné jako v pfedchozim popisu (viz. Dechové cviéeni), aviak fazi aktivace
(&ili stisku balonku) védomé prodluzte tak, abyste stisk balonku udrzela kontinuélné
alespon po dobu 10 sekund (napocitejte si sama klidné do deseti). Béhem této
doby stisku mizete bud'to plynule a dlouze vydechovat nebo se béhem této doby
mUiZzete op&tovné nadechnout a vydechnout (avsak pokud mozno bez ztraty stisku
balonku). Cely tento cyklus kontinudlni aktivace zopakujte 5—10krat.

5. Odolani zvysenému tlaku
Cilem tohoto cviceni je zvladnout situace nadmérného brisniho tlaku, které mohou
byt divodem nechténého povoleni panevniho dna ¢i nechténého dniku moci.
Zaujméte polohu vleZe na zadech jako u pfedchozich cvi¢eni. S nadechem ved'te
vas dech opét do oblasti podbrisku a tfisel, tak abyste zvysila objem v této oblasti.
Nyni se pokuste balonek stisknout jiz béhem nadechu. S vydechem se pokuste
ziskany objem neztratit a védomé udrzet stisknuty balonek pomoci panevnich sva-
10. Zopakujte 5-10kréat. V dalsi Easti tohoto cviceni se spolu s vydechem pokuste
zakaslat, aniz byste balonku dovolila sklouznout nize ¢i dokonce GpIné vyklouznout
ven z pochvy. Zopakujte 3—-5krat.

6. Relaxace
Nyni prichazi oblibend a klidna ¢ast vaseho tréninku vénovana uvolnéni a relaxaci
panevnich svalti po jejich pfedchozim vykonu. Pro toto cviceni mizete balonek
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nejprve vyfouknout a vyjmout opatrné ven z pochvy (viz. Vyjmuti balonku).
Pokud chcete balonek ponechat na toto cvic¢eni uvniti pochvy, neni to $patné.
Se zavedenym balonkem ucitite Iépe uvolnéni panevnich svald, ovsem nedovolte,
abyste zavedeny a soucasné nafoukly balonek béhem cvi¢eni vypudila pfimo ven
z pochvy. Balonek byste méla vyjmout, pfipadné nechat volné vyklouznout,
vZdy pouze vyfoukly!

Zustante lezet na zadech, pfitdhnéte si rukama kolena k trupu tak, Ze se vase
chodidla prestanou dotykat zemé a vy mate pozici ,schouleného klubi¢ka”. Hlavu
nechte volné lezet na tenkém pol§tafi nebo na prelozené osusce. Nyni zamérte
svou pozornost na fazi nadechu, pfi které si pfedstavuijte, Ze se celd oblast vaseho
panevniho dna zvétsSuje a roztahuje do vSech stran jako rozvijejici se kvétina.

S kazdym vydechem jiz balonek nestiskavejte a pouze relaxujte. Opétovny nadech
opét rozvine vase panevni dno jako kvét bez znamek stazeni ¢i silového snazent.
Relaxa&ni cvi€eni by mélo byt pomérné dlouhé, abyste svalim dala ¢as se uvolnit.
Proto cely cyklus naddechu a vydechu zopakujte 15-30krat.

7. Vyjmuti balonku
Pfed samotnym vyjmutim balonku ven z pochvy doporucujeme balonek vy-
fouknout pomoci ventilu na minimalni velikost. Spolu s nddechem uvolnéte svaly
péanevniho dna, balonek uchopte za plastovy kréek a pomalym tahem vytahnéte
z pochvy, pfipadné jej posurite smérem ven tak, aby samovolné vyklouznul. Déle
pokracujte v omyti balonku viz. Bezpeé&nostni opatfeni.

Dalsf informace najdete na www.aniball.cz

Doba pouzitelnosti: je uvedena na stitku zdravotnického prostfedku a na jeho obalu.

Pred likvidaci proved'te ¢isténi a dezinfekci v souladu s ndvodem k pouziti!

Datum posledni revize: 30.10. 2024

RR Medical s.r.o.

Jihlavska 671/7, 664 41 Troubsko, Ceska republika
IC: 01999541

Emailova adresa: info@aniball.cz

Upozornéni Datum pouzitelnosti
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Ctéte peélivé ndvod k pouziti a informace, které se vztahuji k bezpeénému pouzivani
zdravotnického prostfedku. Aniball je zdravotnickym prostfedkem uréenym
pro pifedporodni pfipravu, prevenci poranéni hraze a stresové inkontinence mogéi.

Projekt ,Brand Woman Wave a souvisejici znacky”, ktery zahrnuje celkovy rebranding
spole¢nosti RR Medical, s.r.0, je financovany Evropskou unii — Next Generation EU.

ot Funded by
*  r | the European Union
NextGenerationEU

NARODNI MINISTERSTVO
PLAN OBNOVY KULTURY




