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Traitement et cicatrisation
rapides avec des résultats
optimaux'?

LE SEUL SYSTEME DE TPN A ASSOCIER LES — =2

AVANTAGES DEMONTRES DE LA THERAPIE VA.C. P :
A CEUX DE L'INSTILLATION AVEC HUMIDIFICATION'? \———— =

Instillation avec humidification : une méthode efficace et efficiente de préparer la plaie a la fermeture'?
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TRAITER HUMIDIFIER NETTOYER CICATRISER
Administre des solutions  Aide a solubiliser, ramollir Elimine les débris de Favorise la formation du
topiques pour le et détacher les éléments la plaie et les éléments tissu de granulation et la
traitement des infectieux et les débris solubilisés, y compris les  perfusion afin de préparer
plaies afin de diluer les dans I'ensemble de bactéries planctoniques  la plaie pour la fermeture
éléments infectieux et la plaie, y compris susceptibles de former
de réduire la population dans les tunnels et les un biofilm?
bactérienne* décollements?
COMMENCER > CICATRISER PLUS
PLUS TOT RAPIDEMENT
Permet a la plaie de quitter la phase Améliore la production de tissu de
Assure une couverture et une . . - .
e O . e inflammatoire grace a un nettoyage granulation pour une fermeture de la
exposition a la solution supérieures . P ) . . ) P
N approfondi et répétitif sans retrait plaie plus rapide qu'avec la thérapie
a l'irrigation 5 ;
du pansement V.A.C." seule

*Selon les instructions du fabricant de la solution.



Thérapie V.A.C. VERAFLO™

UNE INTERVENTION PRECOCE POUR UNE CICATRISATION PLUS

RAPIDE DES PLAIES'

Distribution immédiate du fluide :

« L'instillation permet de distribuer des solutions topiques
directement sur le lit de la plaie*

- Les mousses a forte résistance a la traction évacuent

Commence immédiatement a diluer
les éléments infectieux et a réduire la
population bactérienne*

TRAITER davantage de fluide tout en limitant les pertes de pression
en condition humide®
Instillation avec contact : Aide a solubiliser les éléments infectieux
« Couverture compléte de la plaie, y compris tunnels uniformeément dans Iy'lenlsenjble de la plaie,
st cacallErenE comparativement a l'irrigation*®’
HUMIDIFIER
Une technique de nettoyage de la plaie efficace « Assure lefficacité du nettoyage de la thérapie
@ et douce’ : par lavage, sans gonflement des tissus’
p\/4 + Environnement contréllé et protégé pour le rincage + Réduit les risques de sécgrjté
et le nettoyage des plaies’ pour les patients et les cliniciens
NETTOYER résultant de I'aérosolisation et de la
contamination croisée’
Favorise une granulation supérieure a celle de la Réduction significative de I'utilisation
thérapie V.A.C." seule® : des ressources hospitalieres et des
« Formation de 44 % de tissu de granulation en plus par colts generaux des soins grace a une
rapport a la TPN continue aprés 7 jours de thérapie® préparation de la plaie pour fermeture plus
CICATRISER rapide qu'avec la thérapie V.A.C." seule®

LA THERAPIE V.A.C. VERAFLO™ SEST AVEREE REDUIRE LA DUREE
DU TRAITEMENT ET LES COUTS GENERAUX EN COMPARAISON

AVEC LA THERAPIE V.A.C." SEULE® :

+ Réduction du délai jusqu'a la procédure chirurgicale
finale (~ 2 jours)®"
« Réduction de la durée de I'hospitalisation (~ 4 jours)®"

|+ Economies d'environ 9 117 USD par patient®*

- Pourcentage accru de plaies refermées avant la sortie de I'hopital®** = Selon les instructions du fabricant de la solution.

**Temps de contact de 6 minutes avec la solution
d'irrigation des plaies Prontosan”.

"Temps de contact de 20 minutes avec la solution
d'irrigation des plaies Prontosan”.

¥Les économies ont été calculées a I'aide d’'un modele

concu par KCl reposant sur les colts et pratiques
meédicales des Etats-Unis.

Pour plus d’informations, veuillez contacter votre représentant au GD Medical.

REMARQUE : il existe des indications, des contre-indications, des mises en garde, des précautions et des
informations de sécurité particuliéres aux produits et aux traitements de KCI. Veuillez consulter un médecin

et vous reporter au mode d’'emploi du produit avant toute utilisation.
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