


PolyMen? Silver bandasje med heftende Im Curativo de Filme Adesivo PolyMénsilver
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Trinn 1. Fjern en side av Sakral/Oval #8: Fjern midtlinjeSakral/Oval #8: Fold bandasjefirinn 2. P&fer bandasjen pa s&Fenn 3a. Knip bandasjen lett Trinn 3b. Fiemne beskyttelseslagetieRK: Sakral bandasje er designet for & brukes i forskjellige retninger for & dekke séret best mulig. Passo 1. Remover um dos ladzeral/Oval Ri8: Remova o Sacral/Oval R8: Dobre Passo 2. Aplicar sobre a feridasso 3a. Comprimir levemeiasso 3b. Retirar as [aminasOBSERVAGAO: O curativo sacral foi desenvolvido para ser aplicado em diferentes orientacé
beskyttende laget. Merk at bandasjen er perforeforsiktig til halv starrelse, og héfgrn forsiktig rester av sammen der to hvite striper mettesn gangen. Jevn ut den tyBemdasjen kan ogs& modi seres eller beskjeeres for & imatekomme forskiellige sarformer. do Ime adesivo antiaderenterevestimento central. Obsenaiidadosamente o curativo ao Remova lentamente o restante curativo, onde as duas faixake protecdo, uma de cada vemelhor cobrir a ferida. O curativo também pode ser modi cado ou aparado para acomodar fe
for & kunne foldes. bandasjen i de to “vingene”. beskyttelses Imen(e) mens dui kanten av bandasjen. Dette fimem forsiktig mens hver av que o curativo é perfurado paraio e segure-o pelas duas ‘asg’) revestimento(s) de liberdm@ncas se encontram na bordéisar delicadamente o no Ifieematos diferentes.
presser lim aten mot huden. til at beskyttelses| loftes lileskyttelses| e fiernes. que possa ser dobrado. enquanto pressiona o adesivoduacurativo. Isso fard com queuando cada lamina de protecao
opp. pele. a lamina de protecdo comeceestiver sendo removida.
levantar.
BESKRIVELSE Bruk DESCRICAO
PolyMems polymermembran bestar av en fuktabsorberemaiefales ikke sammen med PolyMeroppvigerksom p& 1. Dramatisk gkning av sarveeske kan forekomme i starte@bservasjoner under bruk eller endring Os curativos de membrana polimérica PolyMem s&o feitegdiear o contato com eletrodos ou géis condutores « Trataneibas a ferida com humidade, apés a preparacéo do leitcsd@administrar as trocas de curativo de acordo com o prot
polyuretanmatriks som inneholder (1) ikke toksisk sarrentegn til infeksjon eller oppblgtt vev / maserasjon ¢ Ikke bhehandlingen pga bandasjens evne til & trekke til seg veeskelv om séret leges normalt, kan det se ut som saret blir  uma matriz hidrofilica de poliuretano que contém (1) agetigicos ndo s&o recomendados em conjunto com os curdiiviaa. Para boa aderéncia, assegure-se que a pele peri-ideetanforme indicado pelo médico ou outro clinico que ti
(2) glyserinbasert fuktighetsgiver og (3) superabsorbenter. PolyMem ved tegn pa sensitivitet, irritasjon og allergi magr dette er normalt og viser at bandasjen fungerer. stgrre de farste gangene bandasjen byttes. Dette skjer fordi de limpeza, (2) glicerina hidratante e (3) superabsorvent@slyMem « Estar alerta para sinais de infecgdo ou maceraggté limpa e seca. prestado atendimento. Na maioria dos casos, ao usar o
Bandasjene har en tynn polyuretan Im som puster og  bandasjen eller dens innholdsstoffer « Beregnet til bruk i pild bandasjen terr og pa plass nar du bader og vaskéroppen naturlig fierner vev som ikke er levedyktig. Hvis séretcurativos tém uma na protegéo de poliuretano que respisaidio usar e descontinuar o uso em pessoas que apresentar&rapois da aplicagéo, delimite a ferida na parte exteriopdigMem, nao ha qualquer necessidade de mexer ou lin
beskytter mot forurensning. Bandasjene kan brukes somperson. Ma ikke brukes ere ganger. Gjenbruk kan svekkgleg. Bytt bandasjen hvis den blir vat. fortsetter & bli starre, ma du kontakte en fagperson. ajuda a evitar a contaminagéo. Os curativos podem ser ghaglesle sensibilidade, irritagdo ou alergia com o curativpenso, de forma a ajudar a determinar o momento exactond@ ferida durante as trocas, a menos que a ferida este
primeerbandasje, sekundeerbandasie eller kombinert primeegesgkapene, spre forurensning og gke risikoen for infeksjon « PolyMem-bandasier statter kroppens dannelsen av nye como cobertura primaria, ou uma combinagéo de primarige@s materiais » Destinado para uso Gnico em uma pesssaa mudanca. infectada ou contaminada. O PolyMem foi concebido par:
sekundeerbandasje. Inneholder ingen legemidler. PolyMem . . ) Bandasije bytte blodkar. Derfor er det ikke uvanlig & nne blod i bandasjen og secundaria. Os curativos PolyMem MAX™ tém a mesmayao reutilizar. A reutilizagéo pode degradar as propriedades, limpar continuamente a ferida e n&o deixar residuos que
MAX™-bandasjer har samme polymermembran som  PolyMem-bandasjer kan brukes ved tegn p& infeksjon, 1 Hyis saret veesker, vil vaesken vzere synlig giennom over sevieesken nar bandasjen byttes. membrana polimérica dos curativos PolyMem, mas o MAlhar contaminaco e aumentar o risco de infecgdo Uso precisem ser removidos.
PolyMem-bandasjer, men MAX er tykkere og har bedre Nvis arsaken til infeksjonen er identi sert og korrekt Bytt for vaesken nar sérkanten eller nar retningslinjene krewéer oppmerksom pé tegn og symptomer som gkt redhet, mais espesso e com MVTR maior para lidar com mais uidos. 1. Pode-se observar um grande aumento no exsudato da limpeza excessiva pode dani car o tecido sendo
fukiledende egenskaper (hayere MVTR) slik at den taler fggisinsk behandling er satt i gang. det. Bandasjen kan ikke ligge p& lenger enn 7 dager. Bytbetennelse, smerter, varme, lukt, bleking, skjarhet, overdreven ) B _Os curativos PolyMem podem ser usados quando ferida durante os primeiros dias, devido  atrag&o de uidegenerado e retardar a cicatrizagéo das feridas.
vaeske. Opob d " tur 30°C (86°F). K gyeblikkelig hvis vaesken ndr kanten av bandasjemembraveysdannelse og manglende tilheling. Konsulter medisinsk ~ Os produtos PolyMem Silver séo compostos por particulagnais de infeccao estiverem presentes, se o Isto n&o é incomum e indica que o curativo esta funcionando.
. . . - pp :\)’;f:ivfongomeﬁ%ﬁriao“r il SSQ(C (1?,)i°Fe)lnmen 2. Hyppige bandasjeskift skift kan veere nadvendig pé grimgpersonell ved problemer, som infeksjon, irritasjon, sensitivitetnuito nas de prata que ndo mancham a pele. A prata at%eﬂ_ﬁmento médico adequado para combater a causa 2. Manter o curativo seco e no lugar quando tomar banh@bservagdes durante o uso ou troca
PolyMem Silver-produkter inneholder sveert smé salvparfjaP bar b pt'l ¢ mini pp ’ av kompromittert immunsystem, diabetes, infeksjoner,  allergi, oppblgtning / maserasjon og hypergranulering. curativo para proteger contra contaminag&o microbiana. 4a infecgao tiver sido implementado. Trocar o curativo se ele molhar. « Durante a cicatrizag&o normal, a ferida pode parecer
og etterlater ikke ekker pa huden. Sglvet fungerer aktivt es‘?rhei%ﬁgiﬁiel |eenrglf'2)'p1buig|]6 iske risikoavfall.  hypergranulering, oppblgtt vev eller ved gnske om & fierne Quantidade aproximada de prata por area (ug/cm?) da durante as primeiras trocas de curativos, pois 0 corpo es
i bandasjen for & beskytte mot mikrobiologisk kontamineqtigy Lo’ Se oS o rgnél 9 " dadt vev. Enhver alvorlig hendelse som har skjedd i forbindelse med denfiolyMem Silver 124 PolyMem Silver MAX 207. Armazenar a temperatura ambiente de 30°C (86°F).  Troca do curativo removendo naturalmente os tecidos n&o viaveis. Consul
Ca. sglvinnhold per omrade (ug/cm?) er 124 for PolyMem™PPY ’ 3. Bytte av bandasje: Laft kantel enheten skal rapporteres av brukeren og/eller pasienten til ) , . S&o permitidos desvios até 55°C (131°F), mas devem sdr. Em feridas exsudativas, o exsudato se tornara visivelma especialista se a ferida continuar a aumentar.
Silver og 207 for PolyMem Silver MAX. INSTRUKSER bandasjen. Bruk teknikken for Ferris Mfg. Corp. og vedkommende myndighet i medlemsstates curativos PolyMem, sem medicamentos, ajudam a: minimizados. topo. Trocar antes do exsudato atingir a margem da feridas curativos PolyMem ajudam na formag&o de novos \
- Farste pafaring 180-graders fiemning og trekk | , hvor brukeren og/eller pasienten er etablert. + Tratar e curar feridas de forma e caz ) Descartar como residuo de risco biolégico tipico. quando a boa prética indicar ou depois de no maximo 7 diasguineos, portanto, n&o é incomum ver o uido do ferim
PolyMem-bandasjer: - 1. Klargjer séret i henhold til gjeldende protokoll eller ettéandasjen tilbake over seg seljs C( + Absorver o exsudato e proporcionar um ambiente de - As dimensdes s&o aproximadas. Trocar imediatamente se o uido atingir a borda da membranas curativos manchados de sangue durante as trocas.
« gir effektiv behandling og sartilheling anvisning fra lege eller faglig helsepersonell. Hvis du trykker p& huden der li cicatrizagéio imido 2. Podem ser necessarias trocas mais frequentes devide Ripam atento para sinais e sintomas, como aumento da

« absorberer veeske og skaper et fuktig tilhelende milig 5 \/e|q en starrelse hvor bandasje puten er 0,6 — 5 cm staster huden, blir det enklere & * Minimizar e aliviar a dor persistente e de P’OCEdimemOﬁ\jsTRUQ()ES comprometimento do sistema vermelhid&o, in amag&o, dor, calor, odor, clareamento,

+ minimerer og lindrer kroniske smerter i sdret og smertelnn siret. Bandsje puten bar ogsa dekke omrader som §erne bandasjen. Fortsett i hel + Reduzir edemas, hematomas e a propagacéo da in amagfieacao Inicial imunolégico, diabetes, infeccad, fragilidade, formag&o excessiva de tecido ou n&o cicatriz
forbundet med prosedyren ) ‘ in ammert/betent eller skadet rundt saret. lengde- og bredderetningen til bandasjen. nos tecidos sadios nao dani cados 1. Preparago do leito da feridd ¢ hipergranulacéo, tecido macergdo , Consultar um pro ssional caso aparegam situagées prob
° relggsel(er zdgmf, _bll?merker og spredning av in ammasjgn For tarre sér, fukt bandsjen 4. Hvis bandasijen sitter fast i huden p.g.a. koagulert blod eller INDICACOES PARA TODOS OS SERES HUMANOS: 529undo o protocolo vigente of as\ ou quando se deseja facilitar a| +* como infecgao, irritagdo, sensibilidade, alergia, macerag
omkringliggende friskt vev ;Orslljktlgde”er tl:fﬂr Saregfu'l:dlgl” " tarket s&rveeske, bruke litt saltvann eller vann til sk&nsomt & Sob & in%icacéo de um pro ssional de satde. para o - orientagdes médicas ou de outfo remogao de tecidos n&o viavei i q (/ hipergranulag&o.
or bandasjen legges pa. For do k | ien. Rengj intakte h d i i G il . ivo: =

INDIKASJONER FOR ALLE MENNESKER: _ feste, starglfor atgl?ude'; erren md’f gg,pefg losne bandasjen. Rengjer den intakie huden tratamento de feridas graves, tais como a maioria das feﬁg)%%f:inal de satde habilitado g ;(rtcrné:%%%dcglaaglzﬁral_tsgndire na Qualquer incidente grave, que tenha ocorrido, relaciona
| samrad med helsepersonell, il behandling av alvorlige tarr. o ( 5. Klargjer sret etter gjeldende retningslinjer eller etter de espessura parcial e fotal, incluindo: 2. Seleccione um penso com a parte de contacto, aimofaaitédeica de remogéo de 180 graus; com este dispositivo, deve ser comunicado pelo utilizad:
.Sé_}_’r i?(?é(rj?stzzliiriyﬁﬁ;f-s\%nt:zllzglkiannnse?atf  Akutte ska de45Ener qullserlr;g, rgar!(er fsé et instruksjon fra lege eller annet helsepersonell. N&r du bruker \./éJr!gzraa’-s f'e)ﬁgg;eassfga(;?ﬁg:rgz lnla\g .el:lmcaesr? gfe::tj‘g: mbrana, 0,6-5 cm mais largo que a ferida. O penso delescolar o curativo sobre si mesmo. Pressionar a pele ne/ou paciente, a Fertis Mfg. Corp. e a autoridade compe
. Be)%sér - Donor-og transplantasjons ater « Hudrifter gnlgllgfersé'll lfunnﬁ\é sgnné?sl]):r:\dg ien Polymem, ter 99:35(’5” rt_agelt:ktlze nﬂdvsnd_lgda forstyrre eller " enxertos « lesdes gor fricgéo » L’cheraspdiabéticas . distﬂr(ggg lqualquer regido in amada ou dani cada da pele j(L:m(;é_lo pele/a;:iesivodajuda a garantir u&na\l remog(?ajo suaveio Estado Membro onde se encontra estabelecido o util

€ Antasy rense saret nar bandasjen byttes, med mindre séret er in sert P ! ’ -Glcera. ontinuar ao longo do comprimento e da largura do cura iente.
« Diabetes sér - Dermatologiske lidelser - Forste-og skal byttes. eller kontaminert. Polyl\JAem )ér designet for & kontinuerlig dermatolégicos - queimaduras de 12 e 2° graus « fendassl Para feridas secas, humedeca ligeiramente o penso od. Se 0 sangue (?oagulado ;;u 0 exsudato segco tiverem ffﬁ?)” paciente

andregrads forbrenning  Kirurgiske sar » Vaskuleere sar cirdrgicas e Ulceras vasculares

rense saret, og etterlater ingen rester som ma fjernes. o curativo aderir a pele ou aos pelos, usar uma pequena

FORHOLDSREGLER ?())\I{e_;dkree\ﬁr:\erﬁn%grgng I;?QISkade nydannet vev og PRECAUCOES quann;i»adeddef soluqléotsallna ou égl;_qa para amlac_latr etsoltar
« Kun til utvortes bruk « PolyMem-bandasier er ikke kompatible sinke tilhelingen av saret. « Apenas para uso externo « Os curativos PolyMem n&o séo o curaiivo de forma lenta e suave. Limpar a pele intacta ao
med oksiderende midler (hydrogenperoksid-eller hypokloritigsninger) compativeis com agentes oxidantes (solugdes de hipoclorito redor da ferida.

« | forkant av rgntgen sjekk om bandasjen skal fiernes « Unnga ou peroéxido de hidrogénio) « Antes de realizar os procedimentos

kontakt med elektroder og ledende geler « Topikal behandling da imagem, determinar se o curativo precisa ser removido

PolyMen? Silver Im forbinding med kleeb PolyMen? Silver Sjalvhaftande forband
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Trin 1. Fjern en side af kleeb&akral/Oval #8: Fjern Sakral/Oval #8: Fold forsigtigtTrin 2. Anbring over saret. Fjeffrin 3a. Klem forbindingen blidfrin 3b. Fjern afdeekningslageBEMARK: Sakral bandage er designet til at blive anvendt pé forskellige mader, for bedst at daekke s&éeg 1. Ta bort ena sidan agakral/Oval #8: Ta bort Imen Sakral/Oval #8: Vik forsiktigtSteg 2. Applicera dver séret. T8teg 3a. Tryck forsiktigt dar tvéteg 3b. Ta bort skyddslagre®BS: Sakralférband &r utformade for att appliceras i olika riktningar for att bést técka sret.
beskyttelses Im. midterbeskyttelses Imen. Bemadbendagen p& midten, og holdlangsomt den tilbageveerende hvor de to hvide strimler mgdest ad gangen. Glat blidt den Bandagen kan ogs& modi ceres eller klippes til for at passe til forskellige sarformer. Klistrets skydds Im. i mitten. Observera att forbandéirbandet pa mitten och héll forsiktigt bort kvarvarande skyddsitenrdnder mots vid kanten awtt i taget. Jamna forsiktigt utkan ocksa modi eras eller klippas for att passa olika sarformer.
at bandagen er perforeret for #tandagen i de to "vinger”.  beskyttelses Im, mens kleebemidégt kanten af forbindingen. Deftade Im ud i takt med, at hver ar perforerat for att kunna vikagsrbandet i de tvé "vingarna“samtidigt som du trycker forbarfiskitandet. Det kommer géra fen tunna Imen samtidigt som
gare foldning muligt. presses mod huden. fér afdeekningslaget til at begyatieekningslag fiernes. mot huden. att skyddslagret borjar lossnadu tar bort skyddslagren.
at lofte sig.
BESKRIVELSE Anvendelse BESKRIVNING
PolyMem-forbindinger med polymermembran fremstilles elektroder eller ledende gel « Topisk behandling anbefaled ikRer kan eventuelt konstateres en gget stigning i sarveeSkeseivationer under brug eller skift PolyMem férband med polymermembran ér tillverkade ammpvisar tecken pé kanslighet, irritation eller allergi mot 2. Hall forbandet torrt och pa plats vid dusch eller bad. Observationer vid anvandning eller byte
fugtighedsbevarende polyuretan matrix, som indeholder i kombination med PolyMem-forbindinger « Veer opmeerkderferste f& dage grundet vaeskeudtraekningen. Dette er hélinder normal heling kan séret muligvis se uddetm om, fuktighetsbevarande polyuretanmatris som innehaller (L)i§akandet eller dess material » Avsedd fér en anvandning féicehandet ska bytas om det blir blétt. « Under lakningsprocessen kan séret uppvisa en
(1) rensemiddel til sar, (2) fugtighedsmiddel med glycerinpdgtegn pé beteendelse eller bladgaring « M& ikke brugesiognalt og angiver, at forbindingen fungerer. bliver starre i Igbet af de farste fa skift af forbindingen, fordi  sérrengéring, (2) aterfuktande glycerin och (3) superabsorpergen. Ateranvant. Ateranvandning kan férsamra storleksokning vid de forsta omlaggningarna pa grund a
(3) superabsorberende polymerer. Forbindingernes bagsgit@lesphare med at anvendes pd personer, der viser teg8.pdold forbindingen ter og pa plads under badning. Skifkroppen bortskaffer det dede veev pa naturlig vis. Hvis séret Forbanden har ett tunt polyuretanskum som andas och mofiekardets egenskaper, sprida kontaminering och 6ka  Byte av férband kroppen naturligt aviagsnar dod vavnad. Kontakta lakare
fremstillet i tyndt polyuretan, der serger for, at huden kan @neléglsomhed, irritation eller allergi over for forbindingenfeltbindingen, hvis den bliver vad. fortsat bliver starre, slaalradfgres med en ekspert. kontaminering. Férbanden kan anvandas som primérfortyafatttionsrisken 1. Vid vatskande sar kommer vétska ses genom forbandsérByfortsatter att oka i storlek.
og hjeelper med at forebygge kontaminering. Forbindingedeas materialeBeregnéitengangsbrug. Ma ikke genbruges. « PolyMem-forbindinger hjeelper med at understgtte dannelse sekundarférband eller som bade priméar- och sekundarférband. forbandet innan vétskan nér sérkanten, ienliglighet med g@&blyMem framjar bildandet av nya blodkérl. Det &ar dérf
kan bruges som en primaer eller sekundaer forbinding elleGenbrug kan forringe karakteristika, sprede kontaminerirgkisgaf forbinding af nye blodkar, sa det er ikke unormalt at se blodig sarveeske PolyMem MAX™ har samma polymermembran som Polyd@/Mem kan anvandas vid tecken p infektion, praxis eller efter higst sju dagar. Byt genast om vétskanint ovanligt att se blod i s&rvatskan eller pa férbandet vid
kombination af primeer og sekundeer forbinding. PolyMengge risikoen for infektion 1. Ved et vaeskende sér bliver vaesken synlig gennem togeforbindinger under skift. men MAX ar tjockare och har en hogre fuktdverforingshastighesatt att lamplig medicinsk behandling mot kanten av membranet. « Var uppmarksam pa tecken och symtom s&som 6kad ro
MAX™-forbindinger har samme polymermembran som Skift, inden veesken ndr sarkanten, eller nar det viser sige Vaer opmeerksom p& tegn og symptomer som fx forgget ~ (MVTR) fér att kunna hantera stdrre mangder vatska. infektionsorsaken har genomforts. 2. Forbandet kan behova bytas oftare vid nedsatt immunforsvammation, smarta, varme, lukt, blekning, dmhet, dverdt
PolyMem-forbindinger, men MAX er tykkere og har hgjere MKMem-forbindinger kan bruges, nér der forekommer ~ nedvendigt eller senest efter 7 dage. redmen, beteendelse, smerte, varme, lugt, blegnen, sarthed, . . . . . diabetes, infektion, hypergranulation, macererad hud ellerdénadsbildning eller avsaknad av lakning. Kontakta lak:
(permeabilitet) for at kunne handtere en starre veeskemaergfiepa infektion, hvis der er implementeret passende ~ Skift straks, hvis veaesken nar ki for stor veevsdannelse eller mangel pa heling. Radfer med enPolyMem Silver bestar av ytterst na silverpartiklar och 1§rafgéra i rumstemperatur  30°C (86°F). att underlatta avliagsnandet av dod vavnad. om du upplever besvar s&som infektion, irritation, kansli
) . . medicinsk behandling, som ger noget ved af s&rbandagen. specialist ved problemer som fx betaendelse, irritation, inga ackar p& huden. Silvret &r verksamt inuti forbandetpsperaturer 55°C (131°F) &r tilldtna men bor undvikas3. Byte av forband: Lyft pé férbandets kant. Anvand 180-graaltesgi, dverdriven maceration eller hypergranulation.
PolyMem Silver-produkter indeholder meget sma sglvpaii&tionens arsag. 2. Der er eventuelt behov for e falsomhed, allergi, bladgaring eller hypergranulation. skyddar mot mikrobiell kontamination. Ungefarlig silverhai #&era som biologiskt riskavfa borttagningsteknik, dra férbandet tillbaka mot bortre kanten.
og misfarver ikke huden. Sglvet agerer internt i forbindingen skift i tilfaelde af et kompromitte}, omréde (ug/énPolyMem Silver 124 PolyMem Silver MAX 3@iten ar ungefarliga. Genom att trycka pa huden vid forbandskanten hjalper dilil allvarliga handelser som har intréffat | smetband
for at beskytte mod mikrobiel kontaminering. Approksimagikh| opbevares ved stuetemperatur 30°C (86°F). Tilladtenmunsystem, diabetes, beteer] Alle alvorlige haendelser, der er forekommet i forbindelse R o ) att gora borttagningen skonsam. Fortsatt hela vagen.  denhar enheten bor rapporteras, av anvandaren och/elle
sglvindhold efter omrade (dpRmiyMem Silver 124 udsving 55°C (131°F), men bar dog minimeres. hypergranulation, blgdgjort veev med dette udstyr, skal rapporteres af brugeren og/eller Det |akemedelsfria forbandet PolyMem hjalper till att:  |[NSTRUKTIONER 4, Om férbandet har fastnat i hy patienten, till Ferris Mfg. Corp. och den behériga myndig|
PolyMem Silver MAX 207. Bortskaffes som klinisk risikoaffald. ved gnsket om at facilitere fierne patienten til Ferris Mfg. Corp. og den kompetente myndighed* effektivt behandla och laka sar -~~~ _Initial applicering N eller har pa grund av koagulera| i den medlemsstat dér anvandaren och/eller patienten &
o . ) Dimensionerne er approksimative. af dedt veev. i det medlemsland, hvor brugeren og/eller patienten er + absorbera vatska och skapa en fuktig lakningsmilio 1 'Forbered saret enligt galland blod eller torkat exudat kan etablerad.
Medicinfri PolyMem-forbindinger hjeelper med at: 3. Skift af forbinding: Laft kanten af forbindingen. Brug hjemmehgrende. + minska och lindra ihllande smérta och procedursmartasgBiher eller enligt riktlinjer fra férbandet fuktas med saltlosniny
+ handtere og hele sar pa en effektiv made . BRUGSANVISNING teknikken til 180-graders fiernelse, og rul forbindingen tilbage + minska 6dem, blamérken och in ammationsspridning tifsyare eller sjukskoterska. eller vatten och darefter forsikti
+ absorbere veeske og skabe et fugtigt sarhelingsmilig  Forste anvendelse pa sig selv. Tryk p& huden ved samlingen mellem hud/klzeber intiliggande, oskadad vavnad 2. Valj ett forband som &r 06sfizre &n séret. Forbandet bor avlagsnas. Rengor den friska

« minimere og lette vedvarende og proceduremaessig sar: Neiebered saret ifglge protok
« reducere gdemer, bla maerker og spredning af betaend fi8rifalge anvisninger fra en Ig

det omkringliggende, ubeskadigede veev eller anden kliniker. 4. Hvis koaguleret blod eller tar vaeske har faet forbindingen
2. Veelg en Polymem bandage 'en til at adheerere til hud eller har, bruges en lille maengde
stgrrelse 0,6 - 5 cm starre end selve saltvandsoplgsning eller vand til p& en blid méde langsomt at
aret. Bandagen bgr ogsa daekke blgdgere og frigare den. Rens den intakte hud omkring saret.
tHvert betzendt eller skadet omrade omkring séret. 5. Handter skift af forbinding i henhold til protokol eller ifalge
3. Ved tgrre sér, fugt bandagen en smule eller lad séret vagtedninger fra en leege eller anden ordinerende kliniker. | de
fugtigt efter forberedelsen. Sgrg for at huden er ren og teréste tilfeelde ved brug af PolyMem er der ikke behov for at

ocksa téacka det in ammerade eller skadade omradet kring Isédetn runt saret.

; . > " 3. For torra sdr, fukta forband n&got eller lamna saret fuktigbefatt forband enligt géllande

Under tillsyn av sjukvardspersonal, for behandling av - o e dning. For god vidhéftning, se till att huden ar ren octptarciper eller i enlighet med din lakares anvisningar. Vid

@"Vak‘["gads.?!blsasd?m de esta sar med partiell eller full 4 "Eer applicering, gér en markering av saret pa ovansidawandning av PolyMem behover saret vanligtvis inte rengoras

EJOC E % "’I‘(” and: LIV) » venssa bensar » akuta 3" forbandet for att underlatta nér forbandet skall bytas. nar forbandet byts, sévida séret inte &r infekterat eller

: ggﬁssérr-(trgaesg‘l)gr?tgiagr;s- )ocxe;ngsitaﬁgzs;éra- ﬁ:ﬂife\; kontaminerat. PolyMem &r utformat s& att det kontinuerligt

« diabetessar » cli)ermatologiska Sjukgomar « forsta och al réénfni‘?-g Kni d 2 ka kan forek rg;r]\gt;r _s,éret och inte Ié:(mnarknigrg rester som énés{e aviagsnas.
" " - . En kraftig 6kning av méngden sarvéatska kan forekomnverdriven rengoring kan skada ateruppbygg

gradens brannskador « operationssr « vaskulra sar. under de forsta dagarna pa grund av att férbandet drar tivaigiad och fordroja sarlakningen.

hjeelper med at sikre en smertefri fiernelse. Fortseet p4 samme

made gennem hele forbindingens lzengde og bredde. INDIKATIONER FOR ALLA MANNISKOR:

INDIKATIONER FOR ALLE MENNESKER:
Under vejledning af en sundhedspersonale, til
behandling af alvorlige sér som fx de este sar af delvis €)
fuld tykkelse, herunder:

« Tryksar (trin 1-IV) « Vengse staser « Akutte sar « Bensar
« Donorsteder og hudtransplantationer « Hudlacerationer

D . . : - K opné& den bedste vedhaeftning. forstyrre eller rense et s&r under skiftene, medmindre séret - M vétska. Detta ar helt normalt och indikerar att férbandet
forrl))lrzgﬁgisrf ee?é.ro eDrZ{irgr?;cs)g’ﬁ's\i;gleﬁ;fé séll? 09 2. gfaa. Efter applikation, skitsér saret ovenpé bandagen sa er in ceret eller kontamineret. PolyMem er designet til konstant F%E?nggg‘?;ﬁé TSSR,\EI) eErﬁ ar inte forenligt med fungerar.
9 P bandageskift nemmere kan vurderes. at rense saret og efterlader ikke rester, der skal fiernes. Y g

Overdreven rensning kan eventuelt skade regenererende oxidationsmedel (vateperoxid eller hypokloritosningar)

FORHOLDSREGLER b PR « Faststall om férbandet ska avlagsnas fore bildbehandling

« Kun til ekstern brug  PolyMem-forbindinger er ikke kompatible veev og forsinke sarheling. « Undvik kontakt med elektroder och ledande gel « Topisk
med oxiderende midler (brintoverilte eller hypokloritoplgsninger) behandling &r inte rekommenderat tillsammans med PolyMem
« Inden der foretages billeddiagnostiske undersggelser, skal « Var uppméarksam pa tecken pé infektion och maceration

det afgares, om forbindingen bar fiernes « Undgé kontakt med « Anvand inte p& och avbryt anvandning pa personer som

PolyMen? Silverkalvosidos

Vaihe 1. Poista irrotettava liugkatiselka/soikea #8: Irrota  Ristiselké/soikea #8: Taita siddgaihe 2. Aseta sidos haavan Vaihe 3a. Nipisté sidoksen  Vaihe 3b. Poista suojapaperitHUOMAUTUS: Ristiselkasidos on suunniteltu asetettavaksi monella eri tavalla, jotta haava peittyy
limapinnan toiselta puolelta. keskiliuska. Huomaa, etta sid@sovasti puoliksi ja pida kiinnipaalle. Irrota jaljella olevat liuskatmaa kohdasta, jossa kaksiyksi kerrallaan. Silita kapea mahdollisimman hyvin. Sidosta voidaan muokata tai leikata erilaisten haavamuotojen peittamiseksi.
on rei'itetty taittamisen sidoksen kahdesta siivesta.  hitaasti painamalla limapintaavalkoista suikaletta kohtaavatkalvoreuna kunkin suojapaperin
mahdollistamiseksi. samalla ihoa vasten. Téama saa suojaliuskan irtoameattamisen jalkeen kiinni ihoon.

KUVAUS

PolyMem-polymeerityynysidokset on valmistettu kosteuttai sahkoa johtaviin geeleihin « Iholle levitettavia ladkeaingitdidoksen paikalle laittamiser
imevasta polyuretaaniharsosta, joka siséltaa (1) turvallistei suositella kaytettavaksi PolyMem-sidosten kanssa » Tarj&#en, piirra sidoksen padlle
haavanpuhdistusainetta, (2) glyseriinia sisaltavaa haavaa infektion tai maseraation varalta « Ei saa kayttaaaavan aariviivat helpottamaau
kosteutusainetta seké (3) superabsorboivia aineita. Sidoksijntt on lopetettava potilailla, joilla iimenee sidokseen tairviota sidevaihdon tarpeesta.
kuuluu ohut polyuretaanivahvike, joka hengittéa ja suojagen materiaaleihin liittyvan herkkyyden, arsytyksen tai

kontaminaatioilta. Sidoksia voidaan kayttaa ensisijaisinaallergian merkkeja « Tarkoitettu yhteen kayttokertaan yhdedigtto PolyMem on suunniteltu puhdistamaan haavaa jatkuvasti,
toissijaisina tai yhdistettyina ensi- ja toissijaisina haavasidqksiit@alle. Ei saa kayttad uudelleen. Uudelleenkayttd voi 1. Ensimmaisten paivien aikand eika se jata poistamista vaativia jaamia.

PolyMem MAX™ -sidoksissa on samanlainen polymeerityyBiiontaa kayttbominaisuuksia, johtaa kontaminaatioihivgédaan havaita haavanesteen maaran selvaa kasvua, mikallinen puhdistaminen voi vahingoittaa uudistuvaa

5. Suorita sidosten vaihto laitoksen kaytanteiden mukaisesti
tai laakarin tai muun vastuussa olevan kliinikon ohjeiden
mukaisesti. PolyMem-sidoksia kaytettaessa haavaa ei
tavallisesti ole tarpeen hairita tai puhdistaa sidosten vaihdon
yhteydess4, ellei haava ole infektoitunut tai kontaminoitunut.

kuin PolyMem-sidoksissakin, mutta MAX on paksumpi jalisata infektioriskia johtuu siita, etta sidos imee haavanestetta. Taméa on tavélligizsta ja viivastyttad haavan paranemista.
pystyy korkeamman MVTR-arvonsa ansiosta kasittelemaan ja merkitsee, etté sidos toimii odotetusti.
suurempaa maaraa haavanestetta. PolyMem-sidoksia voidaan kayttdé haavassa, jossa ndkyy 2. Pida kylvettidess ja suihkussa sidos kuivana ja paikall&éyton ja vaihtojen aikana tehtévé havainnointi

. . o .~ infektion merkkeja, jos potilas saa laékinnallista hoitoa, Vaihda sidos, jos se kastuu. * Normaali paranemispro i haava saattaa nayttaa
PolyMem Silver -tuotteissa on erittdin pienia hopeahiukkgsia pyritaan vaikuttamaan infektion aiheuttajaan. kasvavan ensimmaisten sidoksen vaihtojen aikana, koska keho
eivétka ne véarjad ihoa. Hopea vaikuttaa sidoksen sisépuolella Sidoksen vaihtaminen poistaa kuollutta kudosta luonnollisesti. Jos haava jatkaa

ja suojaa mikrobikontaminaatiolta. Hopeapitoisuus alaa kol tetazn huoneenlammossa, 30°C (86°F). Lyhyet ajatl. Erittévassa haavassa neste alkaa nakya sidoksen I4pi. Waiiwi@an, ota yhteytta asiantuntijaan.
(Hg/cm?): PolyMem Silver 124 PolyMem Silver MAX 207 yorkeammassa lampétilassa, 55°C (131°F), ovat sallittujsidos ennen kuin neste saavuttaa haavan reunan, tai hyvi@olyMem-sidokset tukevat uusien verisuonten muodostumista,

- . . mutta ne on pidettava minimissa. kaytantéjen aikataulun mukaan, tai vahintaan joka 7. paivajoten on tavallista, etté sidoksissa nékyy veristé haavaeritetta tai
Laakkeettomat PolyMem-sidokset: ) Havitetaan biovaaralliselle jatteelle soveltuvalla tavalla. Vaihda sidos valittomasti, jos neste saavuttaa haavatyynyn rezman.
+ hoitavat ja parantavat haavoja tehokkaasti ..._Mitat ovat summittaisia. 2. Tiheammat vaihdot voivat olla tarpeen heikon « Tarkkaile seuraavia merkkeja ja oireita: lisaantynyt punaisuus,
« imevat nestetté ja takaavat kostean paranemisympariston immuunijarjestelman, diabeteksen, infektion, hypergranuldatizituneisuus, kipu, lamps, haju, valkoisuus, hauraus, liiallinen
+ ehkaisevat ja lievittavat seka jatkuvaa etta toimenpiteisigiy TTOOHIEET ja maseroituneen kudoksen yhteydessa, tai silloin, kun halktakmksen muodostuminen, parantumisen merkkien
liittyvaé haavakipua Ensimméisen sidoksen asettaminen edistaa kuolleen kudoksen poistupai puuttuminen.

« vahentavat turvotusta, ruhjeiden muodostusta ja

S o AR > . 1. Valmistele haava yleisten suositusten mukaisesti tai 3. Sidoksen vaihtaminen: Nost:
tulehduksen leviamista ymparoiviin terveisiin kudoksiin

laékarin / muun kliinisen osaajan ohjeiden mukaan. sidoksen reunaa. Kayta 180 as|
2. Valitse sidos siten etté itse hoitavan sidoksen koko onpoistomenetelmaa ja veda sido}
Terveydenhoitoalan ammattilaisen ohiauksessa (0,6-5 pr}j} suuvr'empi kuin itse haava kooltaan. Sidoksetaakse itsensa padlle. Ihon X . o o
vakav%,en haavojen eli useimpien ihoanokonaan tai ositt tulee peittda myos infektoitunut tai vahingoittunut painaminen liman irtoamiskohdas Mika tahansa tahan laitteeseen liittyva vakava tapahtuma on
Iapaisevien haavojen hoitaon, joihin kuuluvat: "’I'\%avaympansto. o » ) o tekee irrottamisesta hellavaraiseripaa: iimoitettava joko kayttdjan ja/tai potilaan toimesta Ferris Mfg.
« Painehaavat (asteet I-IV) » \}ahimoperéiset haavat » Ak 3 Kostuta sidosta vahan kuiville haavoille tai jata Jatka vetamisté, kunnes sidos on Corp.: lle ja sen valtion toimivaltaiselle viranomaiselle, jossa
haavat » Alaraajahaavat » Luovutus- ja siirrealueet » lhon%ﬁvaentet_t_a k_osteudgkm haavan_puhd_lstamls_en Jalkegmronnut kokonaan._ o ) ) kayttaja ja/tai potilas sijaitsee.
repeytymit  Diabeteshaavat » Dermatologiset hairiot » 1S| oksep knn_nlpysymlsen takaamiseksi, varmista etté ih@ ojos hyytynyt veri tai kun_/u_nut erite on saanut sidoksen
2. asteen palovammat » Leikkaushaavat » Sadrihaavat das ja kuiva. tarttumaan ihoon tai karvoihin, kayta pienta maaraa

: suolaliuosta tai vetta sidoksen varovaiseen pehmittamiseen
VAROITUKSET jairrottamiseen. Puhdista haavaa ympardiva ehja iho.

« Vain ulkoiseen kayttdon « PolyMem-sidokset eivat sovi kaytettéaviksi
yhdessa hapettavien aineiden (vetyperoksidi-tai hypokloriittiliuosten)
kanssa ¢ Selvita ennen kuvantamistoimenpiteité&, onko haavasidos
poistettava  Valté kosketusta elektrodeihin

Neuvottele ongelmatilanteissa asiantuntijan kanssa; ongelmiksi
katsotaan infektio, arsytys, herkkyys, allergia, maseraatio ja

KAYTTOAIHEET IHMISILLE: hypergranulaatio.
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Obloga z lepljivim Imom PolyMen® Silver

e BIIDIES

|
T § 6%ee—{Z f5)x BHESH + %o+ ...

1. Korak: Odstranite eno Sakralna/ovalna &t. 8: Sakralna/ovalna $t. 8: Ne no  Korak 2. Oblogo namestite na 3a. Korak: Ne no stisnite rob3b. Korak: Eno za drugo OPOMBA: Sakralna obloga je zasnovana za namestitev v razli nih polo ajih, da kar najbolje prekrije 2| ...1 1X 0"re @y« x ;KELET %o+ % 1%ots, ;8W%" %oe*%o'I%ots, OB .1 1X 5"TE... Seex x24T THX... X X, r" @M
polovico zas ite za lepilo. Odstranite sredniji sloj. Oblogapjepognite oblogo na polovicorano. Med pritiskanjem lepljivegibloge, kjer se stikata bela odstranite Se obe zgornji zas itino. Oblogo lahko prilagajate ali prire ete, da se prilega razli nim oblikam rane. GX2ES {Z [%o,, {=F|ZEY X ;(T [XFe@ef|Tieex 1<, 2% X E}XYaleEr'..TX @X TEVYBofXFEPCL T 2% of..0 s ver tr fr,tcexe fr, eX@r <% *@Er'..rX H% X<&
perforirana, da jo lahko zgibat jo dr ite za obe ,krili*. sloja na ko o, po asi odstranjujteakova. To pridvigne zgormnj®o vsaki odstranitvi zas ite ne no X HEST{Z T %ow Y kWepEX PStXeX ccSaf{ Spel fre fETe|oex Mo Eeox o{T oS, %oc ot Fhetere %o W'k g rer,s of WXCofE% koo {}XE | Tr XEf%x€ Ver Tr «E¥ocrE...% XE +x +E
tal lovi < it Sit last ite tanek Im obl %0 X<EYX..T x€fre wes wWBhe % xEsiX x<ytwee{U xt coyzxexeBXZ oof{f SfE{ *%ox. . tEST{ fr}™Z r'reEx€ere
preostalo polovico zas ite. zas Itno plast. poravnajte tanek Im obloge. v;r "[€r x:-(~>(<:Ey<x- ot T"%afs.‘..(‘%u x<st™ --%xq{"syﬁ_“ng%az); ().EES %q%y_f‘)rsc}iz‘“"%u fS,.'—{ZX
rrrw€ce, o r<ko*y,Xe*..r rr —EeXe r
-(f'M%‘x-r- %o "y, %0 S, —{ZX
OPIS E5F;3F0L8 EFCLI?0B5;G .
Polimerna membrana oblog PolyMem je izdelana iz poliuretaRskel postopki medicinskega slikanja preverite, ali je trebaNa zunanjo stran obloge zariSite obris rane za pomo Priekomerno i% enje lahko poskoduije tkivo, ki se Hr x<e}y..re ot ? {209 § OO u € ver xF exEef| —E|{ {THrOesyfaxrymr x<€}x..1 ..X X<E€eoE™...T "% % FEVH{L%o ' BoRE %o’ | TXE %' ver tr
osnove, ki dobro vpija vlago in vsebuije: (1) varno sredstvabi@go odstraniti.  Izogibajte se stiku z elektrodami ali odlo itvi, kdaj zamenjati oblogo. regenerira, in zakasni celjenje rane. frerefxere,. S ) L0 CHD * U WEET W-€Xor e oo tres .. X %ot XeoW o [ A T ESY Ko HWZ, e X E oo ¢S %o o E 1" f.r0XiH %o 1X (€ XLeX oK %o X<E}X .. TX >1}rC
i enje ran, (2) vla ilno sredstvo glicerin in (3) supervpojrarevodnimi geli. « Med uporabo obloge PolyMem se ne “ieretr,yZ <@ ST frirEes...%" KXESRTKEW %o »%oe «WE%oVST%hoe | «cPoclE o™ wf @, ToTfIr, ' Coxo o< %o T W] <o WyXBE X} ov ' By T{<S *%o +Er...rX
- ; Al i . h ] ] . ~Te XtTewreefS v, e fXEET{Z fre ~ie o xXEEBEERMD "YWLy, X{ Werwefree™t rixafelSTWr{ZUyt{ <XE+% —| V'E" r<S *%iAKEQtesrXxe <Eoex oeZ 1, rVyZ Xc<o}y..r
sredstva. Obloge so na zunanji strani prevle ene s tankinpriporo a lokalnega zdravljenja. « Bodite pozorni na znake/poraba Opazovanje med uporabo in menjavo Yoee EXZX HI xco) Fer y-%et ytr ,xco SEHABY Wy E€oox xST Jr «Eyexs Tr 11BN EOE Uhd €< FH{E ™I »Ere ST U %o EE XEUOE M o "R AT
poliuretanskim Imom, ki diha in rano § iti pred kontaminacgku be ali maceracije. « Ne uporabljajte oz. prenehajte z 1. V prvih dneh boste zaradi mo nega vleka teko ine lahkoe celjenje poteka normalno, bo rana morda ob prvih nekaj ;{m Yo Ex}st{Z Y%‘D' %o < %’60 €% T Tyr ot y Xe [rOUBfbe e s{t x<r’| ...X {,Xf -yCESw-r | TV ™90, x <-&<)<x r r>'<‘{|"- -{x “ %, o (E r-r r S,v ES s, %% -{rrCEﬁr V"ng 92610 te%e 7 fr Ot ,Xf %o o r”,vé
Obloge se lahko uporabi kot primarne, sekundarme ali kom?inimabo“pri liudeh, ki ka ejo znake ptiiobsti, dra enja  opazili pove ano izlo anje iz rane. To ni neobi ajno in ka ejenjavah obloge videti ve ja, saj telo naravno odstranjuje % ey | {Z X< 5, fte g X Fr XCa]y o rof GAWY —Rarastre kg VIY VTS <}E&oD€’(%oT"'..:I'. oerx ser fro il RN {<l§4’VCE e Yt XV%I ny el (o.oTM ROACIVEE SOy
primarne in sekt_mdame obloge. Obloge PolyMem MAX™ali alergue na oblogo ali matenaleyoplogL-‘Oblogaje dg obloga deI_Lue. . ) . odmrlo t.klvo.e se po tem obdobju rana Se naprej ve a, se —E e Boc<Hoo{}%o' T TZ <EToX %ot Xc€}xXenFWowex e X EX katxcoly...rer WIOCD U _fXAreXEe€XxeSee o% WyE..r x€ETre frir@GofgD sudvii K —Exeszxers tr «xsEst
imajo enako polimerno membrano kot obloge PolyMem, ieati@enjena za enkratno uporabo pri eni osebi. Ne uporabljtéled kopanjem naj obloga ostane suha in na svojem mestsvetujte s strokovnjakom. XCEFX.r | ootwere. .S <E7ex'%otTe% Z frxedooxeee)TEye'Doafer%xZWXEETXZ ,%0€... L {ZOXW@RBIn N ZX{r @{ %oV |U e—XWeseex «%%sX@EGYVEN.f.r.e.g efowesEfxXer « T r,,rv
je MAX debelejsi in ima vi§ji MVTR (prehod vodne pare),jegponovno. Ponovna uporaba lahko poslab3a njene lastnessie zmo i, jo zamenjajte. « Obloge PolyMem spodbujajo tvorbo novih krvnih il, zato ni X<s}y...r*% ZX Hr xce}y..rer W}oCD u D-GE{y=%dbok MofKE€ex % <E%o*ST fre Werd@Broox «hoZE$4{ xS %o X<€}X..1 ™ooxedhd METEEZYoXes o<%ooeXE€ ,%€... F{ | x
rane z ve izlo ka. $iri kontaminacijo in pove a nevarnost oku be. neobi ajno, e med menjavo obloge opazite krvavo obarvan €W *r <%, e . XE*f| .. X. . tEST{ ..X oI XS4%o. 1. .WhOIGX ik +Z Xeoree}{+€rZU X EXPoex. . HE Yk X3, XEVETLe 1,,1V]X W}0CD U y—X* s—XWereex€ ver s%t oot
) ) ) Menjava obloge: izlo ek iz rane in v oblogi. T,yS *% Dy X€tre «r—"exE% fre y—x-ﬂu,,ﬁtiﬁ%rmsdir e ofs e%oe { EE% %o E€zXere vVer ...€r c%oe *Er‘...re%Z fre wxt r’|txe fres, %
Obloge s srebrom PolyMem Silver vsebuijejo zelo drobneQ@ge PolyMem so primerne za uporabo ob prisotnih 1 pyi ran z izlo anjem bo izlo ek viden skozi zgornji sloj obldgdite pozorni na znake in simptome, kot so pove ana ver o{f wer—x€Ee+{ xE++SxE"T «vE ’CE}E '.{g 'rr(XS 8)’ fr TS N 9%"5“'.%{"’ X% @%{‘2 xer TTr—CE {)dﬁg(c.liﬁf %°9;°>;€°’f > %o ErelEIIxE WE Trrire Exhe X <5
srebra in ne obarvajo ko e. Srebro deluje znotraj obloge iAg#{l Oku be, e je e uvedeno ustrezno zdravijenje  Oplogo zamenjajte, preden izlo ek dose e rob rane ozirorda ina, vnetje, bole ina, toplota, neprijeten vonj, pobelitev . E o+ & Fer w . ¢EHosSTX B x<rfr—Efen... %o cho€{e{ XTWy—xeOHhrveyskoxpe Gax«rEre{E{}x€ WET... T+ €f b aX EtHo s 'ﬁaa.z [rir@es..SZ xfwy-x-
: s e Toka oku be. 3 M T . - ) - e ro< o r WoCD u ...X SEV*E% XeeXE=)o+%oxZ Wbl XxFrec, Mexe off xco. & EVH fordhosf PET' ..Te%Z fres o{ WeSE fobert o HruE™M Wt x1% eeoS fre tr friee
pred mikrobno kontaminacijo. Pribli na vsebnost srebra né? skladno s smernicami dobre prakse ali najpozneje po 7 doeh.krhkost, prekomerna rast tkiva ali zastoj v celjenju. V s [E%os [%ocofS o .. re€Wer TEV E%oo fhe WXE J%T fETWeT% ,%€ ... +{ZX (o XE™T ,SV7 o{Z y,${Z sVE™TX 0ocX00T ™ foedh& fET" ...1+% ZX
&c;\\/)rfizna)?v g/cm? je za PolyMem 124 in za PolyMem Silvef, ite pri sobni temperaturi 30°C (86°F). Oblogo zamenjajte takoj, e izlo ek dose e rob membrangkeneru te avl,_ kh(_)t so oku T)a,__dra enje, obtut_ltjivostt, alkergijf-:,k —E"...re€%ot %o \3vy E..rX C SEVeE%Z T;f XEVXE {, « %o " oWk f e Geon .%O,, KCEI X X e de EVREX
. : f o o e zinice. maceracija ali hipergranulacija, se posvetuijte s strokovnjakomx s~ e x E s f S %o X<*}y...T*%Z <E %o*r+X M5 Deaedyr«Ber{W}oGCD u xTwy—xere tr —E{X* > @R} % kVTS *% X<E}X...T fre wep K| eUnTo of{res of WeSEfxer «{7 —(
li)gvsgrjer;%seﬁt?dstopama 55°C (131°F), vendar jih je tre’gli‘apogosxej§,e menjave bodo morda potrebne v primeru o fERoTorf| Xeo S o T o{X EXEoxXfoefSuf oax QXS E Ve o I E Shosoorsotho' t o{ . XJyre( Rioe TEAE o WeSCEfxor }-%u- f< st % '>§(E?@1fa l:wxs eezgg‘(x-r -{{Z "---4;.7 ,,j}fmv-{f |12
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