Pantone § Pantone
Process @ Process

Blue Black

PRODUCT: NU-DERM®.

CODE: HCB102, HCB204, HCB106, HCB108, HCB108I,
HCH207, HCS100, HCT101, HCF204 & HCF208.

PRODUCT DESCRIPTION: HYDROCOLLOID WOUND

COLOURS: PMS Process Blue & PMS Process Black.
DATE: 18.10.2011
AVC #: R89-24D.

BARCODE(S): None.
DRESSING. (S)
. . . SYMBOLOGY: N/A.
LANGUAGES: English, German, French, Italian, Spanish,
Dutch, Portuguese, Greek, Slovenian & Turkish. VERSION NUMBER: 02.
SIZE: 480mm (H) x 400mm (W)
(Folded Size 120mm (H) x 100mm (W)).
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Uriin Tanimi

NU-DERM® Hidrokoloid Yara Pansumanlari, yara ortaminin nemli muhafaza edilmesi icin tasarlanmig
steril hidrokoloid yara pansumanlaridir. Nemli yara ortami, otolitik debridmana yardimci olarak
granilasyonun optimum kosullarda ilerlemesini saglayarak yaranin iyilesme siirecini destekler.
Pansuman malzemesi yaradan kaynaklanan sizintiyla reaksiyona girerek yumusak bir jel olusturur.
Hidrokoloid malzemenin matris formiilasyonu sayesinde jelin cogu pansumanla beraber ayrilir ve yeni
olusan dokuya zarar vermez ya da ok az zarar verir.

NU-DERM® Hidrokoloid Yara Pansumanlari, yaraya temas eden hidrokoloid bir katmandan olusur.
En Ustteki katman yari gegirgen politretan bir filmdir (KENAR ve INCE), ya da filmle kaplanmis
poliuretan kopuktir (STANDART).

KENAR arinti sekil alabilir, Gst katmani az strttinmeli filmdir ve Grliniin gevresi boyunca kenarlari
egimlidir. Kenarin kendisi de deri dostu hidrokoloid yapiskan malzemenin devamidir.

STANDART Uriintin en tist katmani kopuktir, kenarlar yuvarlatilmistir.

Yari-seffaf INCE iiriin sekil alabilir, Gist katmani az siirtiinmeli filmdir ve pansumanin cikarilmasina
gerek kalmadan yara yataginin incelenmesine imkan tanir.

Pansumanlar su gecirmez ve dus alirken yerlerinde kalir. Yarayi bakteriyal kontaminasyondan
korurlar.

Endikasyonlar
KENAR ve STANDART &zellikle, hafif ve orta derecede sizinti salgilayan bazi yaralarinin ve bacak
tlserlerinin bakimi icin endikedir.

INCE 6ncelikli olarak yiizeysel kuru ve cok az sizintili yaralarin, ameliyat sonrasi yaralarinin ve
ylzeysel yara ve siyriklarin bakimi igin endikedir. Ayrica iyilesme sirecinin sonundaki ufak yaralarda
kullanilmaya uygundur.

Onlemler

NU-DERM® Hidrokoloid Pansumanlar asagidakiler icin endike degildir:

Asagdidakilerden kaynaklanan dermal iilserlerde:

« Kas, tandon ve agik kemik.
NU-DERM® Hidrokoloid Yara Pansumanini, tiberkiiloz, frengi veya derin mantar enfeksiyonlari,
kanser ve yliksek enfeksiyon riski tagiyan yaralardan kaynaklanan lezyonlarda kullanmadan 6nce
bir doktora danigin.
Uglincii derece yaniklar.

«  Klinik olarak enfekte olmus yaralar.

KULLANIM TALIMATLARI

Yaranin Hazirlanmasi
Yaray1 yara bakim protokoliine uygun olarak hazirlayin.
Yara gevresindeki derinin kuru oldugundan emin olun.

Pansuman Seg¢imi
En uygun boy ve bicimdeki pansumani segin. Pansuman yaranin 2 ile 2,5 cm digina tasmalidir.

Pansumanin Uygulanmast: (bkz. sekil 1)

1. Tek elle, beyaz koruyucu kagidi ucundan tutun ve kismen agin.

. Diger elle, tizerinde ok olan saydam filmi tutun.

Pansumanin agtiginiz ylziini, ortasi yara yatagina gelecek bicimde uygulayin.

. Kagit koruyuculari tamamen ¢ikarin ve .yapiskan kismi deriye sabitleyin.

Saydam film koruyucu astari pansumanin diger tarafindan gikarin ve yapiskan kismi deriye
sabitleyin.

6. Tum kenarlarin diiz ve siki bir bigcimde tutturuldugundan emin olun.

[GENEN]

Pansuman Yapilmasi Zor Yaralar
Topuk/dirsek ve kuyruk sokumu gevresi gibi pansuman yapilmasi zor yaralara 6zel dikkat gostermek
gerekir. Bu bolgeler icin 6zel olarak tasarlanmig pansumanlari kullanin.

Topuk / dirsek: (bkz. sekil 2)

1. Koruyucu astar kaplamanin her iki parcasini da ayirin.

2. Pansumani dnceden kesilmis "kanatlar" serbest birakarak topuk veya dirsege yerlestirin.

3. Kenardaki kanatlari topuk veya dirsegi saracak sekilde sabitleyin.

4. Orta kanadi sabitleyin.

Pansuman yaranin yerine bagli olarak, diiz kenari altta veya tstte olacak sekilde uygulanabilir.

Sakral:

1. Pansumanin arkasindan beyaz koruyucu astari ¢ikarin.

2. Uzerinde ok olan iki saydam film tabakasini tutun.

3. Acikta kalan yapiskan kismi, iki kalga arasindaki mafsala yerlestirerek sabitleyin.
4. Saydam koruyucu filmleri ¢ikarin ve iki kenarini deriye sabitleyin.

5. Tum kenarlarin diiz ve siki bir bicimde tutturuldugundan emin olun.

Pansuman Degistirme ve Cikarma
Pansumani en fazla 7 glin icinde veya pansuman emme doygunluguna ulastiginda degistirin.
Sizdirmasi halinde pansuman hemen degistirilmelidir.

Saglikh deride travmaya neden olunmamasi, yaraya diizgiin bir bicimde bakilmasi agisindan ¢ok
onemlidir.

1. Deriye usulca bastirin ve pansumani bir tarafindan baslayarak dikkatle gikarin.

2. Pansumani tamamen ¢ikana kadar yaranin ortasina dogru gekin.

3. Gerekiyorsa yaray! yikayin/temizleyin.

NU-DERM® Hidrokoloid Yara Pansumanlari lateks icermez.
Tekrar kullanmayin.
Yeniden sterilize etmeyin.

Ambalaj hasarliysa kullanmayin.
Bu drtiniin son kullanma tarihi kutunun tizerinde yazilidir.

Brostirtin hazirlanma tarihi: Subat 2011

(EN) SYMBOLS USED ON LABELLING

ERKLARUNG DER SYMBOLE AUF DER VERPACKUNG
SYMBOLES UTILISES SUR LEMBALLAGE

(T SIMBOLI USATI SULLA CONFEZIONE

(ES) SIMBOLOS EMPLEADOS EN EL ENVASE

(NL) SYMBOLEN OP DE VERPAKKING

SIMBOLOS UTILIZADOS NOS ROTULOS

(EL) $YMBONAA XPHZIMOMOIOYMENA XTH EYZKEYAZIA
(SL) NA EMBALAZI UPORABLJENI SIMBOLI
ETIKETLERDE KULLANILAN SEMBOLLER

®

Do not use if package is damaged.

Nicht anwenden wenn Verpackung beschadigt ist.

Ne pas utiliser si 'emballage est endommagé.

Non usare se la confezione e danneggiata.

No usar si el envase esta dafado.

Niet gebruiken indien verpakking beschadigd is.

Nao utilizar, se a embalagem estiver danificada.

Na pn xpnotpomolnBei edv N cUOKELAGIA £XEL KATAOTPAPE.
Ne uporabljajte, ¢e je embalaza poskodovana.

Ambalaj hasarliysa kullanmayin.

@

Do not re-use.

Nicht wieder verwenden.

Ne pas réutiliser.

Non riutilizzare.

No vuelva a utilizar.

Niet opnieuw gebruiken.

Nao reutilizar.

Na pnv emavaypnotpormoleitat.
Za enkratno uporabo.

Tekrar kullanmayin.

Sterile. Method of sterilisation: irradiation.

Steril. Sterilisationsmethode: Strahlen.

Stérile. Méthode de stérilisation: irradiation.

Sterile. Metodo di sterilizzazione: radiazioni.

Estéril. Método de esterilizacion: irradiacion.

Steriel. Sterilisatiemethode: bestraling.

Esterilizado. Método de esterilizacdo: radiagao.
AnooTtelpwpévo. MéBodog amooteipwaongc: akTivoBoAia.
Sterilno. Metoda sterilizacije: obsevanje.

Steril. Sterilizasyon yontemi: irradyasyon.

BH

c € 0086

CE-mark and identification number of notified body.

CE-Zeichen und Identifikationsnummer der Benannten Stelle.
Marquage CE et n° identification de l'organisme notifié.

Marchio CE e numero di identificazione dell’Organismo notificato.
Marca CE y Nimero de identificacion del organismo notificado.
CE-markering en identificatienummer van de Aangemelde Instantie.
Marca CE e nimero de identificagao do organismo notificado.
‘EvSeién CE kat aplOpdg @opéa mou éxel evnuepwOEi.

Oznaka CE in identifikacijska Stevilka.

CE isareti ve yetkili kurulusun kod numarasi.

s

25°C
(77°F)

Store below 25°C/77°F.

Lagern unter 25°C.

Conserver en dessous de 25°C.
ConservareaT < 25°C.

Almacenar a temperatura inferior a 25°C.
Bewaren onder 25°C.

Armazenar abaixo de 25°C.

AmnoBrikeuon katw amnod 25°C.

Hranite pri temperaturi 25°C.

25°C'nin altinda saklayin.

Do not re-sterilize. Consult instructions for use. Batch number. Use by: year and month. Manufacturer.
Nicht resterilisieren. Bitte lesen Sie die Packungsbeilage. Chargen-/Los-Nummer. Verwendbar bis: Jahr/Monat. Hersteller.
Ne pas restériliser. Consulter le mode d'emploi. Numéro du lot. A utiliser avant: année et mois. Fabricant.
Non risterilizzare. Consultare le istruzioni per I'uso. Numero di Lotto. Da usarsi entro: anno e meso. Fabbricante.
No volver a esterilizar. Consulte las instrucciones de uso. Numero de lote. Fecha de caducidad: aflo y mes. Fabricante.
Niet opnieuw steriliseren. Raadpleeg de gebruiksaanwijzing. Lotnummer (partij). Uiterste gebruiksdatum: jaar en maand. Producent.
Nao reesterilizar. Consultar as instrugoes de utilizacdo. Numero de lote. Validade: ano e més. KataokeuaoTig.
Na pnv emavamootelpwveTal. YupfBouleuBeite Tic 0dnyieg xprong. Ap1Buog maptidag. Xpron péxpu £T0G Kal AVAG. Proizvajalec
Ne sterilizirajte ponovno. Upostevajte navodila za uporabo. Serijska Stevilka. Uporabno do: leto in mesec. Uretici.
Yeniden sterilize etmeyin. Kullanim icin talimatlara bakin. Parti no. Son kullanma tarihi: yil ve ay.

> Let’s Comfort™

OO IThin]
é ‘G [Standard, Border, Sacral and Heel]
See instructions for use for exudate level.

Angaben zur Verwendung bei verschiedenen Exsudatmengen
bitte der Gebrauchsanweisung entnehmen.

Pour plus d'informations sur les niveaux d’exsudats, lire le mode d’emploi.
Per il livello di essudato, vedere le istruzioni per |'uso.

Consulte las instrucciones de uso sobre el nivel de exudado.

Zie gebruiksinstructies voor exsudaatniveau.

Consultar as instrugdes de utilizagdo para o nivel de exsudado.

BA. 11 08nyieg xpriong yia to Babuo €idpwong.

Glej navodila za uporabo za stopnjo eksudata.

Akinti diizeyi icin kullanim talimatlarina bakin.

REORDER CODE
BORDER 5cm x 5cm (2"x 2") HCB102
10cm x 10cm (4" x 4") HCB204
15cm x 15¢m (6”x 6”) HCB106
20cm x 20cm (8"x 8”) HCB108
BORDER Heel / Elbow  8cm x 12cm (3% x 4%) HCH207
BORDER Sacral 15cm x 18cm (6" x 7") HCS100
D THIN 10cm x 10cm (4" x 4") HCT101
STANDARD 10cm x 10cm (4" x 4”) HCF204
20cm x 20cm (8" x 8") HCF208

o

LET’S HEAL™

z R89-24D

Manufactured in USA for/Hergestellt in den USA fiir/ ( €
Fabriqué aux USA pour/Fabbricato in USA per/
Fabricados en los EE. UU. para/Gefabriceerd in de VS voor/ 0086

Fabricado nos EUA para/Kataokevaletat otig HMA yia tyv/

Proizvedeno v ZDA/ABD'deki retici:

©2011 Systagenix Wound Management Limited, @
Gargrave, North Yorkshire, BD23 3RX, UK.

NU-DERM

HYDROCOLLOID WOUND DRESSING

HYDROKOLLOID WUNDVERBAND

PANSEMENT D’HYDROCOLLOIDE

MEDICAZIONE DI IDROCOLLOIDE

APOSITO PARA HERIDAS A BASE DE HIDROCOLOIDE
HYDROCOLLOIDEWONDVERBAND

CURATIVO HIDROCOLOIDE

YAPOKOAAOEIAEY ENMIOEMA TPAYMATOX
HIDROKOLOIDNI OBLIZ ZA RANE

HIDROKOLOID YARA PANSUMANI

STERILE[ R 4% Systagenix
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Verbandauswahl
Wahlen Sie die geeigndete GroBe und Form des Verbandes. Der Verband sollte den Wundbereich um
2cm bis 2,5 cm Uberlappen.

Den Verband auflegen:Applikation des Verbandes (siehe Abb. 1)
. Greifen Sie mit einer Hand das weif3e Schutzpapier, und ziehen Sie es ein Stiick ab.

2. Greifen Sie mit der anderen Hand die durchsichtige Folie mit den Pfeilen.

3. Legen Sie den nun offen gelegten Teil des Wundverbands mittig auf das Wundbett, und driicken Sie
ihn vorsichtig fest.

4. Ziehen Sie das Schutzpapier ganz ab, und driicken Sie den Haftstreifen auf die Haut.

5. Entfernen Sie anschlieBend die durchsichtige Folie von der anderen Seite des Verbands,
und driicken Sie auch hier den Haftstreifen fest.

6. Stellen Sie sicher, dass alle Rander glatt und sicher haften.

Schwer zu versorgende Wunden
Schwer zu versorgende Wunden, wie Ferse/Ellbogen oder Sakralbereich bediirfen besonderer
Aufmerksamkeit. Verwenden Sie die eigens hierfiir entwickelten Verbandformen.

Ferse / Ellbogen: (siehe Abb, 2)

1. Ziehen Sie beide Teile der Schutzfolie ab.

2. Platzieren Sie den Verband auf Ferse oder Ellbogen. Lassen Sie die vorgeformten Bereiche des
Verbandes zundchst unbefestigt.

3. Fixieren Sie nun die seitlichen Bereiche des Verbandes um Ferse oder Ellbogen herum.

4. Fixieren Sie den mittleren Teil des Verbandes.

Der Verband kann je nach Lage der Wunde mit den vorgeformten Bereichen nach oben oder nach

unten appliziert werden.

Sacrum:

. Ziehen Sie die weile Schutzfolie von der Riickseite des Verbands ab.

2. Ergreifen Sie die beiden durchsichtigen Abziehfolien mit Pfeilen auf jeder Seite des Verbands.

3. Legen Sie den offen gelegten, haftenden Teil auf, indem Sie zunéchst das ,Gelenkteil” auf den
Bereich zwischen den Gesal3backen platzieren.

4. Entfernen Sie die durchsichtigen Folien, und driicken Sie die beiden Rénder auf die Haut.

5. Stellen Sie sicher, dass alle Rander glatt und sicher haften.

Wechseln und Entfernen des Verbandes

Wechseln Sie den Verband nach spétestens sieben Tagen oder wenn die maximale
Absorbtionskapazitédt des Verbandes erreicht ist. Im Falle von Durchsickerungen sollte der Verband
unverzuglich gewechselt werden.

Fur eine effektive Wundversorgung ist es nétig, jegliches Trauma an der intakten Haut zu vermeiden.
1. Driicken Sie leicht auf die Haut und heben Sie an einer Ecke beginnend vorsichtig den Verband an.
2. Ziehen Sie den Verband in Richtung Wundmitte, bis erentfernt ist.

3. Falls erforderlich spiilen / reinigen Sie die Wunde.

NU-DERM?® Hydrokolloid Wundverband enthélt kein Latex.

Nicht wieder verwenden.
Nicht resterilisieren.

Nicht anwenden wenn Verpackung beschadigt ist.
“Verwendbar bis” - siehe Aufdruck auf der Verpackung.

Stand der Information: Februar 2011

Description du produit

Les pansements d’hydrocolloides NU-DERM® sont des pansements hydrocolloides stériles, congus
pour maintenir un environnement humide au niveau de la plaie ou pour le debridement autolytique.
Un environnement humide favorise le processus de cicatrisation de la plaie permettant

ala granulation de se derouler dans des conditions optimales. La substance du pansement interagit
avec l'exsudat en formant un gel souple. Grace a la propriété agglomérante de la substance
hydrocolloide, le gel est en grande partie enlevé avec le pansement, et le tissu nouvellement formé
n'est donc pas abimé.

Les pansements d’hydrocolloides NU-DERM® se composent d'une couche d’hydrocolloides qui est en
contact avec la plaie. Le couche supérieure est soit un film de polyuréthane semi-perméable
(BORDER et MINCE) soit une mousse en polyuréthane recouverte d’un film (STANDARD).

Le produit BORDER est extensible, il se compose d’une couche supérieure de film anti-friction et ses
bords sont biseautés. Le bord en lui-méme est la continuation du matériel adhésif hydrocolloide, doux
pour la peau.

Le modéle STANDARD posséde une couche supérieure de mousse et des bords arrondis.

Le produit MINCE, semi-transparent, est extensible et se compose d'une couche supérieure de film
anti-friction, qui permet un controéle aisé et minutieux de la plaie, sans avoir a enlever le pansement.

Les pansements sont a I'épreuve de I'eau et restent en place pendant la douche. Ils protégent la plaie
contre une contamination bactérienne.

Indications
BORDER et STANDARD sont surtout indiqués pour soigner les plaies faiblement a modérément
exsudatives et les ulcéres de jambes.

MINCE est essentiellement indiqué pour soigner les plaies séches superficielles, les plaies faiblement
exsudatives, les plaies postopératoires, les abrasions, les plaies superficielles, les fissures et les
écorchures. Il peut également étre utilisé sur de petites blessures en fin de processus de cicatrisation.

Précautions

Les pansements d’hydrocolloides NU-DERM® ne sont pas indiqués dans les cas suivants :

Ulcéres cutanés impliquant :

« Un muscle, un tendon et un os a nu.

« Consultez un médecin avant d'utiliser les pansements d’hydrocolloides NU-DERM?® sur des lésions
causées par la tuberculose, la syphilis ou des infections a champignons aigués, le cancer ou des
plaies présentant un risque élevé d'infection.

Bralures au troisieme degré.

Plaies avec infection clinique.

CONSIGNES D’UTILISATION
Préparer le site

Préparez la plaie conformément a votre protocole de soin des plaies.
Assurez-vous que la peau au pourtour de la plaie soit séche.

Choisir le pansement
Choisissez la dimension et la forme de pansement les plus appropriées. Le pansement devrait
déborder de la plaie de 2cm a 2,5 cm.

Application du pansement : (voir figure 1)
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. Avec une main, saisir I'extrémité du papier adhésif blanc et le décoller partiellement.

. Avec l'autre main, saisir le film transparent avec les fléches.

. Appliquer la partie exposée du pansement, en la centrant sur la plaie, puis appuyer.

. Retirer complétement le papier protecteur et fixer I'adhésif a la peau.

. Retirer le film protecteur transparent de |'autre c6té du pansement et fixer I'adhésif a la peau.
. Vérifier que les bords sont bien en contact avec la peau et bien collés.

Plaies difficiles a panser

Les plaies difficiles & panser, comme celles des zones du talon/du coude ou de la région sacrale,
doivent faire I'objet d’'une attention particuliére. Utilisez des pansements spécialement congus pour
ces zones.

Talon / coude : (voir figure 2)
1. Retirer les deux parties du systéme de protection.

2.
3.
4.

Placez le pansement sur le talon ou sur le coude, sans attacher les “rabats” prédécoupés.
Fixez les rabats latéraux pour couvrir le talon ou le coude.
Fixez le rabat central.

Le pansement peut étre appliqué avec la partie droite en haut ou en bas, en fonction de I'endroit
de la plaie.

Reglon sacrale:
. Retirer le papier protecteur blanc a l'arriére du pansement.

w o N=
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Saisir les deux films protecteurs transparents avec les fleches (situés a chaque extrémité

du pansement).

Placer la partie adhésive exposée en commengant par positionner la "charniére" dans la zone
interfessiere.

Retirer les films protecteurs transparents et fixer les deux extrémités a la peau.

Vérifier que les bords sont bien en contact avec la peau et bien collés.

Changer et enlever le pansement
Changez le pansement apres 7 jours maximum ou lorsqu'il est arrivé a saturation. En cas de fuite,
le pansement doit étre changé immédiatement.

Pour soigner correctement une plaie, il est essentiel d'éviter de traumatiser la peau intacte.
1. Exercez une légére pression sur la peau et tirez doucement le pansement en commengant

par un bord.

2. Tirez vers le centre de la plaie jusqu'a ce que le pansement se décolle.
3. Irriguez/nettoyez la plaie si nécessaire.

Les pansements d’hydrocolloides NU-DERM® ne contiennent pas de latex.
Ne pas réutiliser.

Ne pas restériliser.

Ne pas utiliser si 'emballage est endommagé.

La date limite d'utilisation de ce produit est imprimée sur 'emballage.

Notice d'utilisation préparée: février 2011

@ Descrizione del Prodotto

NU-DERM® Medicazioni di Idrocolloide sono medicazioni sterili idrocolloidali per ferite, ideate per
mantenere un ambiente umido nella ferita che aiuta il processo di guarigione, favorendo lo
sbrigliamento autolitico, e consentendo al tessuto di granulazione di procedere in condizioni ottimali.
Il materiale della medicazione interagisce con l'essudato della ferita per formare un soffice gel. Grazie
alla formulazione a matrice del materiale idrocolloidale, la maggior parte del gel viene rimosso
insieme alla medicazione, minimizzando o evitando un danno al tessuto neoformato.

NU-DERM® Medicazioni di Idrocolloide sono composte da uno strato di idrocolloidi a contatto con la
ferita. Lo strato superiore & costituito o da un film di poliuretano semipermeabile (BORDER e THIN),
o da una schiuma di poliuretano rivestita da un film (STANDARD).

Il prodotto BORDER é conformabile, ha uno strato superiore di film a ridotto coefficiente di attrito,
e bordi arrotondati. Lo stesso bordo & una continuazione del materiale idrocolloidale adesivo non
irritante per la pelle.

Il prodotto STANDARD ha uno strato superiore in schiuma e angoli arrotondati.

Il prodotto semitrasparente THIN, che & conformabile ed ha uno strato superiore di film a ridotto
coefficiente di attrito, permette un facile monitoraggio del letto della ferita senza rimuovere la
medicazione.

Le medicazioni sono resistenti all'acqua e rimangono in sede durante il lavaggio. Proteggono la ferita
dalla contaminazione batterica.

INDICAZIONI
BORDER e STANDARD sono indicati principalmente per la gestione di piaghe da decubito e ulcere
vascolari da scarso a moderato essudato.

THIN & indicato principalmente per la gestione di ferite superficiali asciutte o con scarso essudato,
ferite postoperatorie, ferite superficiali e abrasioni. E indicato anche per piccole ferite al termine della
fase di guarigione.

PRECAUZIONI

NU-DERM © Medicazioni di Idrocolloide non sono indicate per I'uso nelle seguenti situazioni:

Ulcere dermiche che coinvolgono:

« Muscoli, tendini, e 0sso esposto.

« Consultare un medico prima di usare NU-DERM® Medicazioni di Idrocolloidi su lesioni causate
da tubercolosi, sifilide o infezioni fungine, cancro e lesioni ad alto rischio di infezione.

« Ustioni di terzo grado.

« Ferite clinicamente infette.

ISTRUZIONI per L'USO

Preparazione della ferita

« Preparare la ferita in accordo con il protocollo di trattamento della ferita.
« Assicurarsi che la cute perilesionale sia asciutta.

Scelta della Medicazione
Scegliere la misura e il tipo di medicazione che & pili adatta alla ferita. La medicazione si dovrebbe
estendere da 2 cm a 2,5 cm oltre il margine della ferita.

Applcazwne della medicazione: (vedere illustrazione 1)
. Con una mano, afferrare la carta protettiva bianca all'estremita e rimuoverla parzialmente.

2. Con l'altra mano, afferrare la pellicola trasparente con le frecce.

3. Applicare la medicazione dal lato esposto, posizionandola al centro sopra il letto della ferita,
quindi premere in posizione.

4. Rimuovere completamente il rivestimento di protezione di carta e far aderire I'adesivo alla cute.

5. Rimuovere la pellicola trasparente di protezione dall'altro lato della medicazione e far aderire
I'adesivo alla cute.

6. Controllare che tutti i bordi siano lisci e che aderiscano perfettamente alla cute.

Applicazioni in zone difficili
Applicazioni in zone difficili, come tallone/gomito e area sacrale necessitano di particolare attenzione.
Utilizzare le medicazioni ideate appositamente per queste zone.

Tallone / gomito: (vedere illustrazione 2)

1. Rimuovere entrambe le parti del rivestimento di protezione.

2. Applicare la medicazione sul tallone o gomito, lasciando i lembi pre-tagliati staccati.

3. Fissare i lembi laterali per coprire il tallone/gomito.

4. Fissare il lembo centrale.

La medicazione puo essere applicata con il bordo dritto sulla cima o alla base a seconda della
localizzazione della ferita.

Zone sacrali:

. Rimuovere il rivestimento di protezione bianco dal lato posteriore della medicazione.

2. Afferrare le due pellicole trasparenti con le frecce a ciascuna estremita della medicazione.

3. Applicare la medicazione dal lato adesivo esposto, posizionando per prima la “cerniera”
preformata nell'area tra le natiche.

4. Rimuovere le pellicole trasparenti di protezione e far aderire i due bordi alla cute.

5. Controllare che tutti i bordi siano lisci e che aderiscano perfettamente alla cute.

Cambio e Rimozione della Medicazione
Il cambio della medicazione avviene al massimo dopo 7 giorni o quando la completa assorbenza
viene raggiunta. In caso di perdita di liquido, la medicazione deve essere cambiata immediatamente.

E essenziale per la corretta gestione della ferita evitare traumi alla pelle sana.

1. Abbassare delicatamente sulla pelle e sollevare con attenzione la medicazione, cominciando
da un bordo.

2. Tirare verso il centro della ferita fino a quando la medicazione viene rimossa.

3. Irrigare/lavare la ferita se necessario.

NU-DERM® Medicazioni di Idrocolloide non contengono lattice.

Non riutilizzare.

Non risterilizzare.

Non usare se la confezione & danneggiata.

La data di scadenza del prodotto é riportata sulla confezione.

Istruzioni per I'uso: febbraio 2011

@ Descripcién del producto

Los apositos para heridas a base de hidrocoloide NU-DERM® son apésitos estériles de hidrocoloide,
que han sido disefiados para mantener un entorno himedo para la herida. Un entorno himedo
propicia el proceso de cicatrizacion de la herida y estimula el desbridamiento autolitico; de este modo,
permite que el proceso de granulacion ocurra bajo condiciones 6ptimas. El material del ap6sito
interacttia con el exudado de la herida para formar un gel suave. La férmula en que la matriz de
hidrocoloide estd formulada permite la remocién del mismo con el apésito, ocasionando poco o
ninguin dano al tejido recién formado.

Los apositos para heridas a base de hidrocoloide NU-DERM® consisten de una capa de contacto con la
herida hecha de hidrocoloides. La capa superior de los ap6sitos consiste ya sea de una pelicula de
poliuretano semipermeable (BORDER y THIN), o de una pelicula recubierta con espuma de poliuretano
(STANDARD).

El producto BORDER se conforma al lugar donde el apésito se va a aplicar, tiene una capa superior
compuesta de pelicula de baja friccion y tiene bordes oblicuos alrededor de todo el producto. El borde
mismo constituye una continuacion del material adhesivo de hidrocoloide compatible con la piel.

El producto STANDARD tiene una capa superior de espuma y esquinas redondeadas.
El producto THIN semitransparente, que también se conforma al lugar donde se va a aplicar y tiene
una capa superior de pelicula de baja friccion permite monitorear de forma mas cercana y fécil el lecho

de la herida sin tener que remover el apdsito.

Los apositos son a prueba de agua y permanecen en el mismo lugar durante el baro. Estos protegen la
herida de la contaminacion bacteriana.

Indicaciones

Los apositos BORDER y STANDARD estan indicados principalmente para el manejo de heridas como las
ulceras por presion y las ulceras de extremidades inferiores que producen de baja a moderada
cantidad de exudado.

El apdsito THIN esta indicado principalmente para el manejo de heridas superficiales que no producen
exudado (secas), o que producen poca cantidad de exudado; heridas postoperatorias, heridas
superficiales y abrasiones. También resulta atil para heridas pequenas hacia el final de la fase de
cicatrizacion de la herida.

Precauciones

Los apositos para heridas a base de hidrocoloide NU-DERM® no estan indicados para utilizarse en las
siguientes condiciones:

Ulceras de la piel que involucren:

Musculo, tendén y hueso expuesto.

Consultar con un médico antes de usar los ap6sitos para heridas a base de hidrocoloide NU-DERM®
en lesiones ocasionadas por tuberculosis, sifilis o micosis profundas, cancer y heridas con alto
riesgo de infeccion.

Quemaduras de tercer grado.

Heridas con infeccién clinica.

Indicaciones para su uso
Preparacion del lugar de la herida

Prepare la herida de acuerdo con el protocolo para el manejo de heridas.
Asegurese de que la piel circundante a la herida esté seca.

Seleccion del apésito
Escoja la forma y el tamario del apésito que resulte mas apropiado. El apdsito debe extenderse entre
2.0y 2.5 cm fuera del borde de la herida.

Apllcacmn del apésito: (ver el diagrama 1)
. Con una mano, sujete el papel desprendible blanco situado al final y retirelo hacia atras parcialmente.

24
3.

Con la otra mano, sujete la pelicula transparente marcada con flechas.
Aplique la parte expuesta del apésito, centrandolo sobre la base de la herida, y presiénelo en su
lugar definitivo.

4. Retire por completo el forro de papel desprendible y afiance el adhesivo sobre la piel.
5.
6. Asegure que todos los bordes permanezcan firmemente adheridos.

Retire el forro de pelicula transparente del otro lado del apésito y afiance el adhesivo sobre la piel.

Heridas dificiles de cubrir
Las heridas dificiles de cubrir como las heridas del codo o del tobillo, y las del sacro requieren atencion
especial. Utilice los apdsitos especialmente disefiados para estas areas.

Talén / codo: (ver el diagrama 2)
1. Retire ambas partes del conjunto del forro protector.

2.
3.
4,

Coloque el apdsito en el codo o en el tobillo dejando desprendidas las “lenglietas” precortadas.
Fije las lenglietas laterales para envolver el codo o el tobillo.
Fije la lengleta central.

El apdsito puede colocarse ya sea con el borde recto en la parte superior o en la parte inferior,
dependiendo de la localizacién de la herida.

Sacro:

. Retire el forro blanco desprendible de la parte posterior del apdsito.

2. Sujete las dos peliculas transparentes desprendibles marcadas con flechas en cada borde
del aposito.

3. Disponga la parte adhesiva expuesta colocando primero la “bisagra” del eje central en el area
situada entre las nalgas.

4. Retire las peliculas transparentes desprendibles y afiance los dos bordes sobre la piel.

5. Asegure que todos los bordes permanezcan firmemente adheridos.

Cambio y remocion del apédsito
Después de un maximo de siete dias cambie el apésito o cuando éste haya alcanzado una absorbencia
maxima. En caso de que haya escape de exudado, el apésito debera cambiarse inmediatamente.

Resulta esencial para el manejo apropiado de las heridas evitar el trauma de la piel intacta.

1. Presione la piel suavemente y levante el ap6sito con cuidado comenzando por un extremo.
2. Hale hacia el centro de la herida hasta que el apésito quede removido.

3. Irrigue o limpie la herida si es necesario.

Los apositos para heridas a base de hidrocoloide NU-DERM® no contienen latex.
No vuelva a utilizar.

No volver a esterilizar.

No usar si el envase esta danado.

La fecha de caducidad de este producto esta impresa en el envase.

Folleto elaborado: febrero 2011

@ Product-beschrijving

NU-DERM® Hydrocolloidewondverband zijn steriele hydrocolloidewondverbanden ontworpen voor
het in stand houden van een vochtige wondplek. Een vochtige wondplek ondersteunt het
wondgenezingsproces door het bevorderen van autolytisch débridement, waardoor granulatie kan
plaatsvinden onder optimale condities. Het verbandmateriaal reageert met wondafscheiding om een
zachte gel te vormen. Als gevolg van de formulering van een matrix van het hydrocolloidemateriaal
wordt het grootste deel van de gel samen met het verband verwijderd waardoor weinig of geen
schade ontstaat aan het pasgevormde weefsel.

NU-DERM® Hydrocolloidewondverband bestaat uit een wondcontactlaag van hydrocolloiden.
De bovenlaag bestaat uit een semipermeabele polyurethaanfilm (BORDER en THIN), of een filmgecoat
polyurethaanschuim (STANDARD).

Het BORDER-product is vormbaar, heeft een bovenlaag van lage-frictiefilm, en heeft schuine randen
rondom het product. De rand zelf is een voortzetting van het huidvriendelijke
hydrocolloidekleefmateriaal.

Het STANDARD-product heeft een toplaag van schuim en afgeronde hoeken.

Het semi-transparante THIN-product, dat vormbaar is en een bovenlaag heeft van lage-frictiefilm,
maakt nauwlettende en gemakkelijke observatie van het wondbed mogelijk zonder verwijdering
van het verband.

De verbanden zijn waterbestendig en blijven op hun plaats tijdens het douchen. Zij beschermen
de wond tegen bacteriéle contaminatie.

Indicaties
BORDER en STANDARD zijn voornamelijk geindiceerd voor het behandelen van licht tot matig
afscheidende drukwonden en beenzweren.

THIN is voornamelijk geindiceerd voor het behandelen van oppervlakkige droge/licht afscheidende
wonden, post-operatieve wonden en oppervlakkige wonden en schaafwonden. Het is ook nuttig op
kleine wonden tegen het einde van de genezingsfase.

Voorzorgsmaatregelen

NU-DERM® Hydrocolloideverbanden zijn niet geindiceerd voor gebruik op de volgende:

Dermale zweren met:

- Spier, pees en blootliggend bot.

+ Raadpleeg een arts alvorens NU-DERM® Hydrocolloidewondverband te gebruiken op laesies
veroorzaakt door tuberculose, syfilis of diepe schimmelinfecties, kanker en wonden met een hoog
infectierisico.

« Derdegraadsverbrandingen.

« Klinisch geinfecteerde wonden.

GEBRUIKSAANWUZING

Voorbereiding van de plek

« Bereid de wond voor volgens wondverzorgingsprotocol.
« Zorg ervoor dat de huid rondom de wond droog is.

Verbandselectie
Kies de grootte en vorm van het verband dat het meest geschikt is. Het verband moet 2 cm tot 2,5 cm
buiten de rand van de wond steken.

Aanbrengen van verband: (zie diagram 1)
. Pak met één hand het witte loszetpapier aan het uiteinde en trek het gedeeltelijk terug.

2. Pak met de andere hand de transparante film met pijlen.

3. Breng het vrijgekomen deel van het verband aan, leg het op het midden van het wondbed en druk
het op zijn plaats.

4. Verwijder de papieren loszetbekleding en bevestig de kleeflaag op de huid.

5. Verwijder de transparante filmloszetbekleding van de andere kant van het verband en bevestig de
kleeflaag op de huid.

6. Controleer of alle randen glad en stevig bevestigd zijn.

Moeilijk te verbinden wonden
Moeilijk te verbinden wonden, bijvoorbeeld de hiel/elleboog en sacrale gebieden vergen speciale
aandacht. Gebruik de verbanden die specifiek zijn ontworpen voor die plekken.

Hiel / elleboog: (zie diagram 2)

1. Verwijder beide delen van het beschermende bekledingssysteem.

2. Plaats het verband op de hiel of elleboog, laat de voorgeknipte “flappen” zitten.

3. Bevestig de zijflappen om de hiel of elleboog in te wikkelen.

4. Bevestig de middelste flap.

Het verband kan zowel met de rechte rand aan de boven- als aan de onderkant worden bevestigd,
afhankelijk van de plaats van de wond.

Sacraal
1. Verwijder de witte loszetbekleding van de achterkant van het verband.
2. Pak de twee transparante loszetfilms met pijlen aan elke rand van het verband vast.
3. Plaats het blootgestelde kleefdeel door eerste het “scharnier”in de ruimte tussen de billen
te plaatsen.
4. Verwijder de transparante loszetfilms en zet de twee randen vast op de huid.
5. Controleer of alle randen glad en stevig bevestigd zijn.

Vervangen en verwijderen van het verband
Vervang het verband na maximaal 7 dagen of wanneer volledige absorptie is bereikt. In geval van
lekkage dient het verband onmiddellijk te worden vervangen.

Voor het goed verzorgen van de wond is het noodzakelijk trauma aan de intacte huid te vermijden.
1. Druk voorzichtig op de huid en til het verband voorzichtig op te beginnen bij een rand.

2. Trek vervolgens naar het midden van de wond tot het verband is verwijderd.

3. Irrigeer/reinig de wond indien nodig.

NU-DERM?® Hydrocolloidewondverbanden bevatten geen latex.
Niet opnieuw gebruiken.

Niet opnieuw steriliseren.

Niet gebruiken indien verpakking beschadigd is.

De vervaldatum van dit produkt staat op de verpakking.

Samengesteld: februari 2011

Descrigéo do Produto

O NU-DERM?® Curativo Hidrocoldide é um curativo hidrocoléide estéril indicado para manter um meio
umido na ferida. Um meio tmido na ferida promove sua cicatrizagao ao estimular o debridamento
autolitico e, portanto, possibilitando a granulagao sob condi¢bes adequadas. O material do curativo
interage com o exsudato da ferida, formando um gel macio. Devido a formulagao da matriz do
hidrocoldide, a maior parte do gel é removida junto com o curativo, resultando em pouco ou nenhum
dano ao tecido recém-formado.

O NU-DERM® Curativo Hidrocoldide consiste em uma camada de contato com a ferida, formada por
hidrocoldides. A camada superior pode ser tanto um filme de poliuretano semipermeavel (BORDER
e THIN) quanto uma espuma de poliuretano revestida por um filme (STANDARD).

O produto BORDER é moldavel, possui uma camada de filme de baixa-friccdo e bordas chanfradas
em toda a volta do produto. A prépria borda é uma continuagdo do material adesivo de hidrocoléide
ndo irritante para a pele.

O produto STANDARD tem uma camada superior de espuma e cantos arredondados.

O produto THIN semitransparente, que é moldavel e possui uma camada superior de baixa-friccao,
permite um monitoramento fécil e continuo do leito da ferida, sem a necessidade de remover
o curativo.

Os curativos sdo impermedveis e permanecem no lugar durante a higiene pessoal. Eles protegem
aferida contra a contaminagédo bacteriana.

Indicagées
Os produtos BORDER e STANDARD séo indicados principalmente para o tratamento de Ulceras
de pressao e venosas de leve a moderada exsudagao.

o produto THIN é indicado para o tratamento de feridas superficiais ressecadas/de leve exsudagao
feridas pés-cirurgicas e feridas superficiais e abrasdes. E também util em pequenas feridas j& no final
do processo de cicatrizacao.

Precaugbes
O NU-DERM® Curativo Hidrocoldide néo ¢ indicado para uso nas seguintes condi¢des:
Ulceras dérmicas envolvendo:

Musculos, tenddes e exposicao dssea.

Consulte um médico antes de usar o NU-DERM® Curativo Hidrocoléide em lesdes causadas por
tuberculose, sifilis ou infecgdes fungisticas profundas, cancer e feridas com alto risco de infeccao.
Queimaduras de terceiro grau.

Feridas infectadas clinicamente.

INSTRUGOES DE USO
Preparacao do Local

Prepare a ferida de acordo com o protocolo de tratamento de feridas.
Verifique se a drea em volta da ferida esta seca.

Sele¢ao do Curativo
Escolha o tamanho e forma do curativo que forem mais adequados. O curativo deve estender-se de
2cma 2,5 cm além da borda da ferida.

Aplicacdo da Compressa: (consultar o diagrama 1)

uhwN =

o

. Com uma mao, segure no papel antiaderente branco e descole parcialmente para trés.

. Com a outra mao, segure na pelicula transparente com setas.

. Aplique a parte exposta da compressa, centrando-a sobre o leito da ferida e pressione no local.
. Retire completamente o revestimento do papel antiaderente e fixe o adesivo a pele.

. Retire o revestimento antiaderente da pelicula transparente do outro lado da compressa e fixe

o adesivo a pele.
Certifique-se de que todas extremidades estao lisas e bem fixas.

Areas de Dificil Aplicagao do Curativo
As areas dificeis para aplicar curativos, como calcaneo/cotovelo e sacro, precisam de atengéo
especial. Use os curativos especificamente indicados para estes locais.

Calcanhar / cotovelo: (consultar o diagrama 2)

1. Retire ambas as partes do sistema de revestimento de protecgao.

2. Aplique o curativo sobre o calcaneo ou cotovelo, deixando destacadas as “abas” pré-cortadas.
3. Fixe as abas laterais, envolvendo o calcaneo ou cotovelo.

4. Fixe a aba central.

O curativo pode ser aplicado usando a borda reta na parte superior ou inferior, dependendo da
localizagdo da ferida.

Zona sacral:
. Retire o revestimento antiaderente branco da parte posterior da compressa.
2. Segure nas duas peliculas antiaderentes transparentes com setas em cada extremidade
da compressa.
. Aplique a parte adesiva exposta comegando por colocar a parte central na area entre as nadegas.
. Retire as peliculas antiaderentes transparentes e fixe as duas extremidades a pele.
. Certifique-se de que todas extremidades estéo lisas e bem fixas.

[GIF Ny

Troca e Remogao do Curativo
Troque o curativo ap6s um maximo de 7 dias ou quando o curativo atingir sua capacidade méaxima de
absorcao. No caso de extravasamento, o curativo deve ser trocado imediatamente.

E essencial evitar traumas a pele intacta, para obter um tratamento adequado de feridas.

1. Faga pressao com delicadeza sobre a pele e levante cuidadosamente o curativo, comegando por
uma das bordas.

2. Puxe em diregdo ao centro da ferida até que o curativo seja removido.

3. Irrigue/limpe a ferida, se necessario.

O NU-DERM® Curativo Hidrocoldide nao contém latex.

Nao reutilizar.

Nao reesterilizar.

Nao utilizar, se a embalagem estiver danificada.

O prazo de validade deste produto esta impresso na embalagem.

Folheto preparado: Fevereiro 2011

(ED Neprypagi MNpoiévtog

Ta YSpokoMoedr) EmBépata Tpavpdtwv NU-DERM® givat amooTtelpwpéva uSpokoAoeidn embépata
Tpavpdtwy oxedlaopéva va dtatnpouvv To mepIBANovV Tou Tpavpatog uypo. H Umapén vypaciag oto
TEPIBAANOV TOU TPAUHATOG ELVOEL TNV S1adIKacia TN EMOUAWGNE TOU TPAVHATOC UTTORoNBWVTAG TV
QUTOAUTIKH| VEQPOTIOINON HE AMOTEAECHA TNV SNIIOLPYIC KOKKIWSOUE I0TOU KATW arTo 1I8aVIKEG
OUVONKEC. To UAIKO Tou emMBEpaTog AANAEMSPA pe To £€iGpwHaA TOU TPAVHATOC Kat SNUIOUPYEL pia
HaAakn YENN. Xapn 0To OXNUATIOHO UTTOOTPWHATOG TOU USPOKOANOEISOUG UNKOU N HeYaNUTEPN

TOCOTNTA TNG YEANG agatpeital padi pe to emiBepa mpokaAwvtag pikpn 1 kaBoAou BAGBN otov
VEOOXNUATIOPEVO 10TO.

Ta YSpokohoedr) EmBépata Tpavpdtwv NU-DERM® anoteAolvTat amd éva oTpwua
USPOKONNOEISWY TTOU £PXETAL O EMAPT| HE TO TPAUMA. TO AVWTEPO OTPWHA Eival €iTe pia nudtanepatn
HepBpavn moAuoupeBdvng (BORDER kat THIN) rj éva otpwpa a@pwdoug moAuoupebdvng
emKaAUPpévo pe pepPpavn (STANDARD).

To BORDER pmopei va StapoppwBei, £xel éva avitepo oTpwia and Agia peppavn kat ta Xeiln Tou
givat Ao§otpnpéva og OAn Tou TNV TepipeTpo. To BORDER amotehei GUVEXELD TOU QIAIKOU TTPOG TO
Séppa uSPOKOANOEISOUG UNIKOU.

To STANTAP mpoidv €xel éva dvw oTpwia and appwdeg UMKO Kal OTPOYYUNEHEVES YWVIES.

O nuidtagavic Tomog THIN, o ommoiog umopei va Slapop@wBei kat £XEl éva avWTEPO OTPWHA Ao Agia
HeHBPAVN, EMTPEMEL OTEVH Kat EDKOAN TTApakoAoUBNon Tou mTuBpéva Tou TPavHATOG Xwpic va givat
anapaitnT n apaipeon Tou emMBEUATOG.

Ta emBépata givat adidBpoxa kat Sev peTakivouvTal OTav KAVETE VToug. MpooTtatelouy To Tpavpa and
HiKpoBiakr empodAuvon.

Evéeieig
To BORDER kat to STANDARD gv8eikvuvTal KUpiwg YIa TNV QVTIMETWITION KATAOKAGEWY Kal EAKOV
TWV KATW AKPWV HE ATTIO TIPOG LETPIA TTOCOTNTA EKKPICEWV.

To THIN evdeikvuTal MPWTIOTWE ylot TNV AVTILETWTTION EMPAVEIOKWY OTEYVWV TPAUHATWY HE HIKPT
TIOCOTNTA EKKPICEWY, METEYXEIPNTIKWY TPAUUATWY KAl EMPAVEIOKDV TOAUHATWY Kal EKSOPWV.
Eivai emiong Xpriotpo yla HIKpd Tpavpata mpog To TEAOG TNG PAcnG TNG EMOVAWONG.

Mpo@ulageig

Ta YSpokooedr EmBépata NU-DERM® Sev evdeikvuvTal yia Xprion oTIG TapaKATw MEPITTWOELG:

Te SEPUATIKA ENKN TIOU AQOPOVV:

«  MUEG, TEVOVTEG Kal EKTEDEIUEVO 0OTO.

+  ZnToTE TN CUPPOUAR 1ATPOU TIPIV XPNOIHOTIOOETE TO Y&pokoMoeIdég EmiBepa NU-DERM® og
BAABeC ou £xouv MPokANBei amd gupatiwon, SUPIAN 1y eV Tw BABN HUKNTIACELS, KAPKIVO KABWG
Kal O TPAUHATA HE HEYANO KivEuvo Aoipwéng.

« Eykavpata tpitou Babuou.

« Tpavpata KAIVIKWG EMMUONUCHEVA.

OAHTFIEZ XPHZHXZ

Mpostopacia tng meploxn¢

«+ TPOETOIPAOTE TO TPAVHA CUPPWVA HE TNV TTPWTOKOANO AVTIHETWITIONG TPAUHATWY TTOU AKOAOUBEITE.
+ BePawbeite 611 n meploxr} YUpW a6 TO TPAVHA EiVal OTEYVN.

EmAoyn emBéparog
EmAE€Te To KataAANAo péyeBog Kat oxnpa emOEpatoc. To emibepa MPEMEL va EKTEIVETAL 2€K-2,5€K.
mépa and To 6Pl TOU TPAUHATOG,.

E(puppovn ToU smOsuu'roq* (BA. 6|uvpaupa 1)
. Me 10 €va X£p1, TAOTE TO AEUKO APAIPOVUHEVO TIPOOTATEUTIKO GG TNV GKPN TOU KAl ATOKOAAOTE

@ Opis izdelka

5. Odstranite prozorno folijo iz druge strani obliza in nanesite lepilo na kozo.
6. Vsi robi naj bodo gladki in trdno prilepljeni.

2.
3. TomoBETAOTE TO EKTEDEIUEVO TUAHA TOU EMOENATOC, KEVTPAPOVTAG TO TTAVW amd TO TPAUKA Kal
4.
5. AQQIPEDTE IPOOTATEUTIKO TNG S1apavous HeUPBPAvNG amé T GAAN MAEUPA Tou EMBEUATOG Kat

6.

TO €V MEPEL.
Me 1o dMo xépt, MAOTE TN Slagavr) HeUPPAvN amoé Tnv akpn He Ta BEAN.

TMEOTE 0TO 0TN B€0N TOU.
AQAIPEOTE EVTEAWE TO XAPTIVO TTPOOTATEUTIKO Kal KOMAOTE To eMiBepa oTo Séppa.

KOMOTE To 0T0 &éppa.
BeBaiwBeite 0TI OAeC o1 AKpPEG eivat Aeieg kat KAAA KOMNNPEVEG.

Tpavpata pe SUGKOAN emideon

Tpavpata pe SUOKOAN €MSECN, OTIWE AUTA TIOL BpPicKOVTAL OTNV TIEPIOXN TNG PTEPVAG, TOU AyKWVA
Kal Tou KOKKUya amartolv 181aitepn mpoooyr|. XpnolHomolioTe Ta embépata mou ivat i8IKa
oxeSlaopéva yi' QUTEG TIG TIEPLOKEG.

nrspvu [ aykwvag: (BA. Siaypappa 2)
. Apaipéote kai ta §00 TPHHATA TOU ﬂpOGTL‘ﬂ'EUTlKOU

2.

3.
4.

TomoBeTAOTE TO EMBEUA OTN PTEPVA ) TOV AYKWVA, XWPIG va KOMAOETE TIC TPOKATAOKEVAOHEVEG
TPOEEOXEG.

KoANAOTE TIC MAGVEG TTPOEEOXEC YIa VA KAAVWPETE TN GTEPVA 1) TOV ayKWVa.

KOANAOTE TNV KEVTPIKY| TIPOEEOXT.

To emiBepa pmopei va TomoBeTnOei pe To €uBL XeiNOG €iTe 0TO EMAVW EiTe OTO KATW PEPOG AVANOYQD HE
™ B€0n Tou TPAVHATOC.

nsploxn LlEPOU 00TOU:
1. AQQIPEDTE TO AEUKO TIPOGTATEUTIKO ATTO TO TTOW HEPOG TOU EMOEUATOG.

2.
3.

4.
5.

MdoTe Ti¢ Vo Slaaveic pEPPPAVES amd TNV Gkpn He Ta BEAN 0To KABE AKPO TOu EMBOENATOC.
TomoBETAOTE TO EKTEDEIEVO TUIHA TOTTOBETWVTAG TTPWTA TNV EMPAVEIA APBPWONG oTNV TEPLOXN
HETAEY TWV YAOUTWV.

Apaipéote TI¢ Stapaveic pepBPAave Kat KOAAOTE TIg SU0 AKpeg 0To Séppa.

BeBaiwBeite 0TI OAeC o1 AKPEG eivat Aeieg Kat KAAA KOMNNPEVEG.

AN\ayn kat A@aipeon EmOépatog
AN\GLETE TO €MBEUQ PETA OO 7 NUEPEG TO PEYIOTO 1} OTAV i} AMOPPOPNTIKY) TOU IKAVOTNTA EXEL
KOPEOTEI. L€ MEPIMTWON S1apPON|¢ MPETIEL va Yivel Apeon alayr) Tou emBEPAToq.

la TN oWoTH aywyr TOU TPAVHATOC Eival CNUAVTIKT N AMOQUY TPAUHATIOHOU TOU LYLOUG S€PUATOG.
1. Miéote ENaPpd TO SEPHA KAl ONKWOTE TIPOCEKTIKA TO EMBEpa EEKIVWVTAG aTd TN pia dkpn.

2.
3.

TpaPrte TPOG TO KEVTPO TOU TPAVHATOG £WG OTOU O EMIGECHOG aPaIpeDE.
Exm\Uvete /kaBapioTe To Tpavpa v xpetddetal.

Ta YSpokoMoedr) EmBépata NU-DERM® Sev mepiéxouv AATe€.

Na pnv enavaypnaotponoleitar.

Na pnv enavanoctelpwvetat.

Na pn xpnopomomnBei eav n suokevacia £xel KATAOTPAPEI.

H nuepopnvia Aj§ng Tou mpoiévTog gival TUMwHEVN 0T GUOKEVacia.

MNpoetopacia puAhadiou: eBpoudpiog 2011

Hidrokoloidni oblizi za rane NU-DERM?® so sterilni hidrokoloidni oblizi za rane, ki vzdrzujejo navlazeno
obmogje rane. Vlaznost rane spodbuja proces celjenja rane in pospesi odstranitev odmrlega tkiva ter
tako omogodi, da se celjenje nadaljuje pod optimalnimi pogoji. Snov v oblizu sodeluje z izcedkom iz
rane in tako ustvari mehki gel. Zaradi matri¢ne formulacije hidrokoloidnega materiala se vecina gela
odstrani skupaj z oblizem in tako le malo ali sploh ne poskoduje novo nastalega tkiva.

Hidrokoloidni obliz za rane NU-DERM® je sestavljen iz plasti hidrokoloid. Vrhnja plast je ali pol lahka
poliuretanska folija (BORDER ali THIN) ali pa filmsko oblozena poliuretanska pena (STANDARD).

Izdelek BORDER je udoben, vrhnja plast je folija z majhnim trenjem ter posevno odrezanimi robovi.
Meja sama je dopolnilo koZi prijaznemu hidrokoloidnemu lepilnemu materialu.

Izdelek STANDARD ima vrhnjo plast pene in zaobljene robove.

Polprozoren izdelek THIN je zelo udoben, vrhnja plast je folija z majhnim trenjem in omogo¢a pozorno
in enostavno spremljanje rane, brez da odstranite obliz.

Oblizi so vodoodporni in med tusiranjem ostanejo na mestu. S¢itijo rano pred bakterijskimi okuzbami.

Namen
Izdelka BORDER in STANDARD se uporabljata predvsem za laZja in srednja vnetja ter ulkuse na nogah.

Izdelek THIN se prvotno uporablja za povrsinske suhe/lazje rane, operacijske rane ter povrsinske rane
in odrgnine. Prav tako je uporaben na majhnih ranah, proti koncu postopka celjenja.

Varnostni ukrepi

Hidrokoloidni oblizi NU-DERM® se ne uporabljajo v naslednjih primerih:

Kozni ulkusi, kot so:

« Misice, kite in odprte kosti.

« Pred uporabo hidrokoloidnega obliza NU-DERM® na poskodbah, ki so posledica tuberkuloze,
sifilisa ali e¢jih glivi¢nih okuzb, se posvetujte z zdravnikom.

« Opekline tretje stopnje.

- Klini¢no okuzene rane.

NAVODILA ZA UPORABO

Priprava

« Pripravite rano glede na protokol oskrbovanja rane.
- Koza okoli rane naj bo suha.

Izbira obliza
Izberite najbolj primerno velikost in obliko obliza. Obliz naj se razteza od 2 do 2,5cm preko rane.

Nanos obliza (glejte diagram 1).

1. Z eno roko primite rob bele zascitne folije in jo delno odlepite.

2. Z drugo roko primite prozorno folijo s pus¢icami.

3. Namestite zunanji del obliza ¢ez rano in ga prilepite.

4. Popolnoma odstranite papirnato zascitno folijo in nalepite lepilo na kozo.

Tezje dostopna obmocja za oblize
Pri tezje dostopnih podrogjih, kot so peta/komolec in kriz, je treba biti posebej previden. Uporabite
obliz, ki je posebej oblikovan za te predele.

Peta / komolec: (glejte diagram 2).

1. Odstranite oba dela zas¢itne folije.

2. Obliz polozite na peto ali komolec ter 3e ne pritrdite krilc.

3. Pritrdite krilca na eni strani in ovijte peto ali komolec.

4. Pritrdite Se srednji del.

Obliz lahko, glede na predel rane, pritrdite tako, da je ravni rob zgoraj ali spodaj.

Kriz:

1. Odstranite belo zas¢itno folijo iz zadnjega dela obliza.

2. Primite prozorni foliji s pus¢icami na vseh robovih obliza.

3. Zunanije lepilo namestite tako, da najprej na predel med ritnicama namestite “tecaj”.
4. Odstranite prozorno folijo in namestite oba robova na kozo.

5. Vsi robi naj bodo gladki in trdno prilepljeni.

Menjava obliza ali odstranjevanje
Obliz menjajte po najve¢ sedmih dneh ali, ko je obliz popolnoma absorbiral. V primeru puscanja, obliz
takoj zamenjajte.

Za pravilno oskrbovanje rane, da ne poskodujete koze.

1. Nezno pritisnite na koZo in na enem robu previdno dvignite obliz.
2. Vlecite proti sredini rane, dokler obliza ne odstranite.

3. Ce je potrebno, rano ocistite.

Hidrokoloidni obliz za rane NU-DERM® ne vsebuje lateksa.

Za enkratno uporabo.
Ne sterilizirajte ponovno.
b

Ne uporabljajte, ce je er vana.
Datum uporabe izdelka je natlsnjen na skatli.

hala¥ Kkod.

Datum priprave navodil: februar 2011




