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PolyMem® Silver Verband voor Vingers en Tenen

Het verband biedt een verzachtende wikkel in pasvorm.

Niet te los Niet te strak
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Precies goed
Kies de juiste maat:
, Gebruik de afbeelding aan de
buitenkant van de doos of van
et zakje om de juiste maat van
1#3))) ke om dej
het verband te kiezen
(1,2,3,40f5).

Toepassing: Het verband is zodanig ontworpen dat het makkelijk in gebruik is; rol het eenvoudig over de vinger.

1. Plaats het verband naast de
vinger, met het inzetstuk bij de
vingertap. Krip indien nodig
het open uiteinde, niet het —
ingerolde uiteinde met het p C(:]
inzetstuk, op de gewenste | 2J
lengte.
4. Steek de vinger in het
e verband en begin met afrollen. <z
1 5 </

2. Verwijder het inzetstuk van
et ingerolde uiteinde en gooi
et weg

5. Rol het verband af op de
vinger,

) .
@ 3. Steek de vinger in het
ingerolde uiteinde van het

verband,

6. Het verband moet glad zijn
aangebracht en niet te strak of
los.

Het roosterpatroon en de belettering moeten zich aan de buitenkant van het verband bevinden.

Het verband moet nauwsluitend zitten, maar moet comfortabel blijven. Als het te strak aanvoelt, verwijder het dan en
gebruik dan een grotere maat. Verwijderen door af te rollen, in omgekeerde richting. Het verband kan op verschillende
manieren worden aangebracht. Voor de toepassing op tenen kan het verband langs de zijkanten worden ingeknipt,
waardoor flappen ontstaan die op en onder de voet kunnen worden gelegd. Deze kunnen met tape worden vastgezet
of het verband kan worden opengeknipt om een ring of mouw over het gekneusde deel van de vinger te vormen.

BESCHRUVING:

PolyMem polymeermembraanverband is gemaakt van een
vochtminnende polyurethaan matrix met (1) veilige wondreiniger,
(2) glycerine als vochtinbrengend middel, en (3) zeer absorberende
stoffen. Het verband heeft een dunne polyurethanen achterkant
die ademt en besmetting voorkomt. Het verband kan gebruikt
worden als primair, secundair, of gecombineerd primair en
secundair verband.

PolyMem Silver producten bevatten hele fijne zilverdeeltjes en
maken geen vlekken op de huid. In het verband werkt het
zilver beschermend tegen microbiéle besmetting. Geschat
zilvergehalte per oppervlakte-eenheid (ug/cm?) bedraagt voor
PolyMem Silver 124.

De geneesmiddelvrije verbanden van PolyMem helpen om:
o effectief wonden te verzorgen en te genezen

 vocht te absorberen en een voldoende vochtige omgeving
voor de wondheling te creéren

o persisterende en operatiewondpijn te minimaliseren en te
verlichten

 oedeem, bloeduitstortingen en de uitbreiding van

ontstekingsreacties in omringende onbeschadigde weefsels te
verminderen

VOOR ALLE MENSEN ZIJN DE INDICATIES:

Voor de verzorging, onder de begeleiding van een
zorgverlener, van ernstige wonden zoals de meeste ondiepe
en diepe huidwonden, waaronder:

o Decubitus (fasen I-IV) e Spoedeisende wonden

o Huidbeschadigingen e Eerste- en tweedegraads brandwonden
o Ulcus cruris (‘'open been’) e Diabetische zweren

e Operatiewonden e Zweren als gevolg van veneuze stase

o Donorlocaties en transplantatieweefsel e Dermatologische
aandoeningen e Vasculaire zweren

VOORZORGSMAATREGELEN:

o Alleen voor uitwendig gebruik ® PolyMem verband is niet
compatibel met oxidatiemiddelen (waterstofperoxide of
hypochlorietoplossingen) ® Bepaal voorafgaand aan een
scanprocedure of het verband moet worden verwijderd

o Vermijd contact met elektroden of geleidende gels

o Topische behandelingsmiddelen worden niet aanbevolen in
combinatie met PolyMem verband e Wees alert op tekenen

(Ir) PolyMem® medicazione all’argento per dita di mani e piedi
La medicazione é un bendaggio lenitivo a forma di fascia che si adatta alla forma del dito.

Non troppo largo Non troppo stretto

Larghezza giusta
Selezione della misura:
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Utilizzare 'immagine all'esterno
della confezione o della busta
per scegliere la misura corretta
della medicazione (1, 2,3, 405).

‘Z:Z i 1#3 )))

Applicazione: La medicazione ¢ stata pensata in modo che I'applicazione risulti facile: basta arrotolarla sul dito.

1. Mettere la medicazione
accanto al dito con I'inserto -/@
all ine del dito. Se necessario, |
tagliare ['estremita aperta, ma | ——
non lestremita arotolata con p c@
T'nserto, alla lunghezza | 2)
desiderata.

——
4. Spingere il dito nella
medicazione e iniziare ad a
arrotolare.

5 </
~———

2. Rimuovere I'inserto
dall'estremita arrotolata e
gettarlo via.

5. Arrotolare la medicazione
sul dito.

3. Inserire il dito nell'estremita
arrotolata della medicazione.

6. La medicazione dev'essere
liscia e né troppo larga, né
1roppo stretta

La medicazione dev'essere abbastanza stretta, ma non troppo. Se & troppo stretta, togliere e riapplicare una misura
piti grande. Togliere srotolando, con movimento contrario all'applicazione. La medicazione pud essere applicata in
modi diversi. Per le dita dei piedi la medicazione puo essere tagliata lungo i lati, creando dei lembi che possono essere
posizionati sulla parte superiore e inferiore del piede. | lembi possono essere fissati con del cerotto adesivo oppure la
medicazione puo essere tagliata in modo da formare un anello o un manicotto sulla ferita del dito.

DESCRIZIONE:

Le medicazioni a membrana polimerica PolyMem sono realizzate
in matrice poliuretanica che attira I'umidita e contiene (1) un
detergente sicuro per ferite, (2) una crema idratante a base di
glicerina e (3) superassorbenti. Le medicazioni presentano un
supporto in poliuretano sottile traspirante che protegge dalla
contaminazione. Le medicazioni possono essere utilizzate
come medicazione primaria, secondaria o una combinazione
delle due.

| prodotti PolyMem Silver incorporano finissime particelle
d‘argento e non macchiano la pelle. L'argento agisce allinterno
della medicazione per proteggere contro la contaminazione
microbica. Contenuto approssimativo d'argento in base alla
zona (pg/cm?) PolyMem Silver 124.

Le medicazioni PolyMem senza farmaci aiutano a:

® gestire e curare le ferite in modo efficace

o assorbire il liquido e fornire un ambiente di guarigione umido
o ridurre al minimo e alleviare il dolore persistente alle ferite
dovute a interventi chirurgici

e ridurre I'edema, I'ecchimosi e la diffusione

@

dell'infiammazione nei tessuti circostanti non danneggiati

INDICAZIONI PER TUTTI GLI ESSERI UMANI:

Su istruzioni di un professionista sanitario per la gestione
di ferite gravi, quali la maggior parte di quelle di spessore
parziale e completo tra cui:

o Ulcere da pressione (stadi I-V) ® Ferite acute ® Lacerazioni
cutanee ® Ustioni di 1° e 2° grado  Ulcere della gamba

o Ulcere diabetiche e Ferite chirurgiche e Ulcere da stasi
venosa ® Siti di donatori e innesti ® Disturbi dermatologici

o Ulcere vascolari

PRECAUZIONI:

o Solo per uso esterno ® Le medicazioni PolyMem non sono
compatibili con agenti ossidanti (soluzioni di perossido di
idrogeno o ipoclorito) e Prima di eseguire le procedure di
imaging, decidere se la medicazione deve essere rimossa

o Evitare il contatto con elettrodi o gel conduttivi ® Si
raccomanda di evitare i trattamenti topici in combinazione
con le medicazioni PolyMem e Prestare attenzione ai sintomi
di infezione o macerazione ® Non utilizzare e sospendere |'uso
in persone che presentano sintomi di sensibilita, irritazione o

Jaaiauw auuiiadia/di PolyMem® Silver

Yaniaunatidolunssnuunauazisinsensydu

“BiviasAutal iduniuAutl

nsviuwad
msidanaua

has ) ;2’) #1)))

Tinweuuanzadnaagvida
uiathudanuuneaiaaila
uwangnea (1,2,3,4, w3a 5)

h#3 )

A9l Faataunailldsunisaanuuuiid ldine issudsanduliamsaviafaminiu

1. MoYaal nih )

falaelvidmsanagilag

fwndndu bidadulang

ila Lildlaweinulidud - =

saauialifimueniaseeny CC]

idaonns 2)
e/

4. gqufhunllluiaeadouna

<j uasiBusduzandy &
4 { 5 o

2. fushsamaanainlaiait
Wl wanih e Q2

3. saafhul i ulaethiou
uasiaailauna

5. ga3an
emibiia

WA 6. Jaaflaunanisianu
Gov'biduwiuviananonn

winly

asvnardanuasatmauanigailanna

mnﬂmmamiumwnnﬂu walivinlvdndn mjﬁnﬂuuuumu”lﬂ Witlonanuazldouiluzunait
'lwuﬂ.l'u maanmums‘gmaan'luanumvmunumunulua'l'lfnums‘lﬁmnﬂmwamwﬁmmLnﬁ Tu
nsdlaasingi anadntandaunamuiuite lwa'lw.nr-1sh'umuvnmmmmu'huuwaumuau‘lmm
wn"ln Ts\ummsnuﬂ'lmmummwﬂ wiaanadaianilaunalaglughoumu wialsanusduiinnag

l'-]]J]JU\ﬂIIB

AUssENe

Jaataunavuuunuaiianaduasuas PolyMem vin
mnmuﬂi.,nau‘uaaiwammumﬂaumw’du'ﬂu
Hosznauee (1) msmmmmmmmmﬂﬂaaaﬁu
(2) aslanutuaduannndiaaiu uay (3) a9
mmmmm'ﬁﬂmm mmﬂmmnuuwusaﬁwanim
U 9 wsumummﬁuauﬂaonumsﬂuvﬂau mmﬂm
unassalzifludnduusn sduiiaag uianan
seniviaataunasduusnuazaduiaas

WanAtuai PolyMemSilver fidaunauuasayniauiidu
AaMnFILaraylifauuil uslduazaananaaaly
aamJmmmwaﬂaunumiﬂutﬂau'ﬂaaaaumuﬂimm
wsduTaedssnasaiud (lulasnsu/as.am.)
PolyMem Silver 124

Jaatauna PolyMem 7Alifidiunanuasenazaie

o damsuardnuunalaatifidssdnian

o dugfuzasmainazlvinnzwiaaanlumsanuuka
Nafudiu

@b

e apuazLITNaINSAuAUNAGSILATaIMTLEY
1haurasunsziunsiivdaaaiga

¢ 80215 a8 WAYAITWWINSEANLAINS
dnaulurinasay q adafdowe

ainvie @ ususilh annsa:
aaladuunhaasaansnnsunng iy
MsInnsALLHaNTUUsY 11fu unasungmiuuna
fAuvdaunadn sIudo:

o unanay (seeiu 1-4) o unadn « Muilsdnunn

o UHA'TISEAUT 1 UALsTAUT 2 o UNATIZN o UNALLN
WU * WHRKGR o WNaLTaSININANNTsANRaAEAR
61 o unaNMsUgnaEAINIY o ANUARLAGNY
Ml o unandampnnneNasMnaaIvaaniian

2Aan9szie )

o dmsunisladmauanviniy « Jaatlauna PolyMem
‘Ligunsaldnunududaandiaa
(latasiaulasaanlasviasnsasarelallaaa'lse)
o AaunsTIIUMTAIEMWMIIMSWINE TR

PolyMem® Silver3=3g8/ M1 B Bt

HEEPRES. EEABENIRD.

AR FRE E&E
/ KPiEEE : AR
h#s n! ) #1))) 1#3 ) EREER.
BA : BRERITSETHA ; MEwsRIFEL,
LEBRBEFESE (B [(— — ~_ ) 2FEABNESHRT '_<;‘ FFERABBGRSR.
ABERR ). DELE, j:) #EF, >
BHF ORTHEEAS
WRBRETEKRE. )
1 2
AWTREABBIFG (o ) SEFELRSEM. 6BBRRHEFEY ,
- wB, oL BFAR AL,
1 ( 5
AR FISCF RIFE BRI ZNE

BORRER , BRHATE. MREBAR , BAERTABAEANES,. S5 (SRANNE
R ) BT, BRTUREAXEA. ATHIN  BATRELEIE  UERTEZEN
REBSENEN . XLESTARTEE , RBHATPRRPRREEFEZRBLLE,

ik

PolyMemR S EBE BB E(1) R e 0BT,

(2) HRARESI AN (3) B sa R Uk Ay Rk R S EE R R
B BREBESHETIH LSRN —SRREREEH.
%ﬁgﬁﬁg_)%%ﬁ‘ E-EHRRE-BE=E

PolyMem Silveri= @B EEBANETR , T&
SRR, REBRAKERER , BLHEDSR,
;iﬁﬁﬁﬁﬁi(pg/cmz)ﬁﬂlﬁ : PolyMem Silverffy
124,

T PolyMemBIRI B BH T -

ML EAERAD

 RUCE A REDE BN RA TR

c BAREHBEMNBBRHENE, FRGOEE
CRDKRR, BARLIER BB RZRARNT 8

ERTA AERE :
EEFTREEUAZRNEST , ATAEFEHD
temAR2HEHLMNEEREGO , BIE -

<R (1-IVER ) - 2D - BURKETE . —EAM—E
BeR AT - BB « FERmRS « TARIO « BIOIE
MR - HAEFBIEEM - KRR - mE RS

SEREI
< REEAA
. PonMem%&H'éﬁ{b?lJ (BEEREBmEE

)
CHEFBREZH , BERTNEREE
BREMBRNNS BER
« FRWER LA B EATT FPolyMemBE
« B RRER R
« IR EBCE AP EIEE, RIMEE BT
BAEDEABHRIRFER AR,

Pansement doigts/orteils PolyMem® Silver

Le pansement procure un envelopp

Pas trop lache Pas trop serré

t qui s'adapte parfai au contour cutané.

Juste ce qu'il faut
Choix de la taille: Se
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référer a 'image sur la boite
ou de la pochette pour choisir
la bonne taille de pansement
(1,2,3,40u5).

@ #3))

Application : Le pansement a été concu pour sa facilité d'application ; il suffit de le dérouler sur le doigt.

1. Placer le pansement contrele )
doigt, le capuchon étant 3
I'extrémité du doigt. Au besoin,

couper |'extrémité ouverte, etnon |——
Fexémit du oulea q £ )
comporte e capuchon, ala | o0
longueur désiée. 2
, —_—
4, Pousser e doigt 3
0 Vintéreur du pansement Z
: et commencer 3 enfouler,
4 5 </
—_—

2. Retrer e capuchon de
'extrémité du rouleau et le jeter.

. Envouler le pansement autour
du doigt,

3. Insérer le doigt dans
'extrémité du rouleau de
pansement.

6. Le pansement dot étr lsse,
pas trop serré ni ache.

La grille et les inscriptions doivent se trouver a I'extérieur du pansement.

Le pansement doit étre ajusté, tout en conservant son confort. S'il semble trop serré, I'enlever et appliquer une taille
plus grande. Retirer en déroulant, en sens inverse de I'application. Le pansement peut étre appliqué de différentes
facons. Pour les orteils, le pansement peut étre coupé de chaque c6té, créant ainsi des languettes qui s'appliquent sur

la partie supérieure et inférieure du pied. Elles se fixent avec du ruban adhésif, ou le pansement peut étre coupé pour ‘.{ﬁ
N N " N

former un anneau ou une gaine sur la partie blessée du doigt.

DESCRIPTION :

Les pansements a membrane polymérique PolyMem sont en
matrice de polyuréthane qui absorbe I'humidité et contient
(1) un agent nettoyant inoffensif pour les plaies, (2) de la
glycérine hydratante, et (3) des superabsorbants. Les
pansements comportent une mince bande en polyuréthane
respirant qui aide a prévenir toute contamination. Les
pansements peuvent étre utilisés comme pansements
primaires, secondaires ou combinés.

Les produits PolyMem Silver contiennent de trés fines
particules d'argent et ne tachent pas la peau. L'argent agit a
I'intérieur du pansement pour protéger contre la
contamination microbienne. Teneur approximative en argent
par zone (ug/cm?) PolyMem Silver 124.

Les pansements PolyMem sans additif permettent de :

o traiter efficacement les plaies et les guérir

o absorber les sécrétions liquides et procurer un
environnement de guérison humide

 minimiser et soulager la douleur persistante et procédurale
causée par la plaie

o réduire I'cedeme, les ecchymoses et la propagation de
I'inflammation dans les tissus intacts environnants

INDICATIONS POUR TOUS LES ETRES HUMAINS:

Sous la direction d'un professionnel de santé, pour le
traitement des plaies profondes, telles que les plaies d'épaisseur
partielle et totale, y compris:

o Ulcéres de pression (stades | a V) e Plaies aigués

o Déchirures cutanées e Brilures aux ler et 2éme degrés

o Ulceres de jambe © Ulcéres diabétiques  Plaies
chirurgicales e Ulcére de stase veineuse  Sites donneurs et
de greffon @ Troubles dermatologiques e Ulcéres vasculaires

PRECAUTIONS:

o A usage externe uniquement © Les pansements PolyMem ne
sont pas compatibles avec les agents oxydants (solutions de
peroxyde d'hydrogéne ou d'hypochlomte) Avant de réaliser
des procédures d'imagerie, déterminer si le pansement

doit étre enlevé e Eviter le contact avec les électrodes ou les
gels conducteurs e Les traitements topiques ne sont pas
recommandés en association avec les pansements PolyMem

o Surveiller les signes d'infection ou de macération  Ne pas

Do not use if pouch has been damaged or opened.

Niet gebruiken indien de verpakking beschadigd of geopend is
Nicht verwenden, wenn der Beutel beschadigt oder gedffnet ist.
M4 ikke bruges, hvis posen er beskadiget eller har veret abnet.
Anvénd inte skadad eller oppnad férpackning.

Ei saa kayttaa, jos pussi on vaurioitunut tai avattu

Ikke bruk hvis forpakningen er skadet eller apnet.

Nao utilizar se a embalagem tiver sido danificada ou aberta.
Non utilizzare se la busta é stata aperta o danneggiata.
.NNN9) X NNADI NPWN DX WNNWNY 'R
walawinguingavsagnidalanau
MRRFERARITH , EAEA.
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Nepoutzivajte, ak je vrectsko poskodené alebo otvorené.

No utilizar si el estuche esta dafiado o abierto.

Ne up jte, Ce je ovojnina poskodovana ali odprta.

Eder pos zarar gormiis veya acilmis ise kullanmayin.

®

SYEIUHL L2 A BRolE A8SHX| DHUAIR.

Ne pas utiliser si I'emballage du pansement a été ouvert ou est endommageé.

Mn xpnotporolgite To ooy £av N Brikn éxet umooTei BAABN 1 £xet avoixBei.

Keep away from sunlight and heat. \\‘//
Uit de buurt van zonlicht en warmte houden //|\\
Vor Sonnenlicht und Hitze schiitzen. )

M4 ikke opbevares i direkte sollys og varme.

Hall borta fran solljus och varme.

Sailytettava suojattuna auringonvalolta ja kuumuudelta.

Ikke utsett produktet for sollys og varme.

Manter longe da luz solar e calor.

Tenere lontano dalla luce solare e dal calore.
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Udrziavajte mimo dosahu priameho sine¢ného svetla a tepla.
Garder a I'abri des rayons du soleil et de la chaleur.
Mantener fuera del alcance de la luz solar y el calor.

Hranite zasciteno pred sonéno svetlobo in vrocino.

Na Siatnpeitat pakpid amoé 1o nhako Owg Kat nyEg BeppdtnTag.
Giines 15131 ve 1sidan koruyun,

Store <30°C (86°F).
Bewaren <30°C (86°F).
Bei <30°C (86°F) lagern.
Opbevaring <30°C (86°F).
Forvara i 30°C (86°F).
Sailytyslampotila <30°C (86°F).

Lagre ved <30°C (86°F)

Armazenar em <30°C (86°F).

Conservare a <30°C (86°F).

.(86°F) 30°C = nMmv19nLI NDNN ©?

fEFRE < 30°C (86°F)0

(Sl ed °86) sl An 3 30° cu3AT
30°C (86°F) Oltof =&t

Skladujte do <30°C (86°F).

Conserver & une température <30°C (86°F).
Conservar a < 30°C (86°F).

Shranjujte pri temperaturi <30°C (86°F).

Na guldooetar oe Bepokpacia <30°C (86°F).
<30°C (86°F) ve altindaki sicakliklarda saklayin.

ENAOTIKO NATeE,

30°C(86'F) | Not made with natural rubber latex.

/ﬂ/ Niet gemaakt met natuurlijke rubberlatex.
Nicht aus Naturkautschuklatex f

Ikke lavet med naturlig gummilatex.
Produkten &r inte tillverkad av naturgummilatex.
Ei sislla luonnonkumilateksia.
Ikke laget av naturlig lateks.
Néo é feito com latex de borracha natural
Privo di lattice di gomma naturale.
Y20 DPLY "NA XYY WIrn
i luditigauniisnnvsanmniiy 30°C 86 Wilawanamingnesssusi
FRREAR RSB B R
gl Llhall QS e g a2
HOTP 2HAZ OHE MZo| oplLict | YEIB. KA S| OhaAl2.
Vyrobené bez prirodného latexu.
Ne contient pas de latex naturel.
No estan hechos de latex de caucho natural.
Ne vsebuje naravnega lateksa.
Agv gival KATAOKEVACHEVO ammd QUOIKO

Dogal kauguk lateksten tretilmemistir.

Single use. Do not re-use.

Eenmalig gebruik. Niet hergebruiken.

Zum Ei h. Nicht wiederverwenden.
Engangsbrug. Ma ikke genbruges.

For engangsbruk. Ateranvand inte.
Kertakayttoinen. Ei saa kayttad uudelleen.

Til engangsbruk. lkke bruk om igjen.
Uso Gnico. Nao reutilizar. ®
Monouso. Non riutilizzare.
2NN Y MZYS TR DYO-TN e
@ AafesnSaidien vmianduanlgl
—RMEER. ENEEEM.
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Len na jedno pouzitie. NepouZivajte opakovane.
A usage unique. Ne pas réutiliser.

Desechables. No reutilizar.

Samo za enkratno uporabo. Ne uporabljajte ponovno.
TNa pia povo xpr’]cq, Mnv
EMAVAXPNOIUOTIOIEITE.

Tek kullanimliktir. Tekrar kullanmayin.

van infectie of maceratie ® Niet (meer) gebruiken bij mensen
die tekenen van overgevoeligheid, irritatie of allergie voor het
verband of de daarin verwerkte materialen vertonene Bedoeld
voor eenmalig gebruik bij één persoon. Niet hergebruiken.
Hergebruik kan de eigenschappen doen afnemen, een
besmetting verspreiden en het risico op infectie verhogen

PolyMem verband mag worden gebruikt bij tekenen
van infectie indien de juiste medische behandeling
van de oorzaak van de infectie is toegediend.

Bewaar bij een kamertemperatuur van <30°C (86°F).
Tijdelijke hogere temperaturen zijn toegestaan <55°C (131°F)
maar moeten beperkt blijven.

Verwijder als bio-gevaarlijk afval.

Afmetingen zijn bij benadering.

AANWUZINGEN:

Eerste verband:

1. Bereid de wond voor volgens het protocol of zoals
voorgeschreven door een arts of andere leidinggevende
clinicus. Reinig de huid en verwijder vuil, aanwezige
medicijnen en lotions. Restvocht op de huid is bevorderlijk.
2.Breng het verband aan zoals beschreven. Een PolyMem
verband moet ook alle ontstoken en beschadigde gebieden
rondom de wond bedekken. Verband kan op maat geknipt
worden.

3. Plaats het filmlaagje naar buiten toe (zodat het afdruk
zichtbaar is).

Handige tips:

© Bevestig het verband met waterbestendige tape om de kans
op contaminatie van de binnenkant van het verband te
verminderen.

* Markeer globaal de wondranden bovenop het verband om
te kunnen bepalen wanneer het verwisseld moet worden.

Gebruik:

1.1n de eerste paar dagen kan een forse toename van
wondvocht te zien zijn. Dit is niet ongewoon en geeft aan dat
het verband werkt

2.Houd het verband droog en op zijn plaats tijdens het baden
of handen wassen. Wissel het verband als het nat wordt.

Verbandwisseling:

1. Bij een wond met vochtafscheiding zal het vocht door de
bovenkant heen zichtbaar worden. Verschoon het verband
voordat het vocht de wondrand bereikt, of op basis van good
practice, of binnen 7 dagen. Wissel het verband onmiddellijk
indien het vocht de rand van het afdekkende verband bereikt.

allergia dovuti alla medicazione o ai suoi materiali ® Monouso.
Non riutilizzare. Il riutilizzo puo causare la perdita delle proprieta,
diffondere la contaminazione e aumentare il rischio d'infezione

Le medicazioni PolyMem possono essere utilizzate in
presenza di sintomi d'infezione, se & stato fatto il
trattamento medico appropriato per risolvere la causa
dell'infezione.

Conservare a temperatura ambiente a <30°C (86°F).

Sono consentite escursioni fino a <55°C (131°F), ma devono
essere mantenute al minimo.

Smaltire secondo le procedure previste per i rifiuti a rischio
biologico.

Le dimensioni sono approssimative.

ISTRUZIONI:

Applicazione iniziale:

1. Preparare la zona lesa secondo la procedura standard o
come indicato da un dottore o da un altro medico specialista.
Pulire la cute togliendo lo sporco, i farmaci topici e le lozioni.
L'umidita residua sulla pelle & benefica.

2. Applicare la medicazione secondo le indicazioni. La
medicazione PolyMem deve anche coprire qualsiasi zona
infiammata o danneggiata intorno alla ferita. Le medicazioni
possono essere tagliate in base alla grandezza della lesione o
della parte del corpo.

3. Applicare con la pellicola rivolta verso I'esterno (in modo
che la stampa sia visibile).

Consigli utili:

o Fissare la medicazione con cerotto adesivo impermeabile
per ridurre il rischio di contaminazione della parte interna
della medicazione.

 Disegnare il contorno della ferita sulla parte esterna della
medicazione per sapere quando & necessario sostituirla.

Usare:

1. Nei primi giorni si potrebbe notare un notevole aumento
del liquido che fuoriesce dalla ferita. Cio non ¢ raro e indica
che la medicazione sta funzionando.

2. Mantenere la medicazione asciutta e ben fissata quando si
fa il bagno o se ci si pulisce le mani. Cambiare la medicazione
se si bagna.

Sostituzione della medicazione:

1. Se la ferita essuda, il liquido sara visibile attraverso la parte
superiore. Sostituire la medicazione prima che il liquido
raggiunga i margini della ferita oppure secondo la prassi o
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utiliser ou cesser |'utilisation chez les personnes présentant
des signes de sensibilité, dirritation ou d'allergie au pansement
ou a |'un de ses composants ® A usage unique sur une seule
personne. Ne pas réutiliser. La réutilisation risque de nuire
aux propriétés du produit, d'étendre la contamination et
d"augmenter le risque d'infection

Les PolyMem p étre utilisés en
présence de signes d'infection si un traitement
médical approprié traitant la cause de I'infection a

été mis en place.

Conserver a température ambiante <30°C (86°F).

Des écarts de température <55°C (131°F) sont tolérés, mais
devraient étre réduits au minimum.

Eliminer selon les directives relatives aux déchets biologiques
dangereux.

Les dimensions sont approximatives.

MODE D’UTILISATION :

Application initiale :

1. Préparer la plaie selon les recommandations du médecin ou
d'un autre praticien agréé. Nettoyer la peau des saletés, résidus
de substances topiques et lotions. L'humidité résiduelle est
bonne pour la peau.

2. Appliquer le pansement comme indiqué. Un pansement
PolyMem doit également couvrir toute la zone enflammée ou
endommagée entourant la plaie. Les pansements peuvent étre
découpés pour s'adapter 4 la plaie ou la partie du corps.

3. Appliquer le coté film sur I'envers (pour que le coté
imprimé soit visible).

Conseils pratiques :

o Fixer le pansement avec du sparadrap imperméable pour
réduire les risques de contamination de son intérieur.

o Tracer les contours de la plaie sur la face externe du
pansement pour déterminer le moment auquel le changer.

Utilisation:

1. Une augmentation spectaculaire du volume du liquide
s'écoulant de la plaie peut étre observée durant les premiers
jours. Ceci n'est pas inhabituel et indique que le pansement agit
2. Maintenir le pansement au sec et en place lors du bain ou
e lavage des mains. Changer le pansement s'il est mouillé.
Changez le pansement s'il est mouillé.

2.Frequentere verbandwisselingen kunnen nodig zijn
vanwege een verzwakt immuunsysteem, diabetes, ontsteking,
hypergranulatie, weefselmaceratie of om de verwijdering van
niet-levensvatbaar weefsel te vergemakkelijken.

3. Verwijder het verband voorzichtig. De PolyMem pleister zal
gewoonlijk niet vast blijven kleven aan de wond, waardoor
het verband meestal pijnloos kan worden verwisseld.
Inspecteer het verband en de wond om er zeker van te zijn dat
al het materiaal verwijderd is.

4. Als het verband aan de huid of het haar blijft kleven door
gestold bloed of ingedroogd wondvocht, gebruik dan een
kleine hoeveelheid zoutoplossing of water om het voorzichtig
los te weken. Maak de onbeschadigde huid rondom de wond
schoon.

5. Voer verbandwisselingen uit volgens het protocol of zoals
voorgeschreven door een arts of andere leidinggevende
clinicus. In de meeste gevallen is het bij gebruik van PolyMem
niet nodig om een wond te raken of schoon te maken
gedurende verbandwisseling, tenzij de wond geinfecteerd of
gecontamineerd is. PolyMem is zodanig ontworpen dat het
voortdurend de wond reinigt en geen resten achterlaat die
verwijderd moeten worden. Overmatige reiniging kan
leiden tot beschadiging van regenererend weefsel en
vertraagde wondgenezing.

6. Breng een nieuw verband aan.

Observaties tijdens gebruik of verwisseling:

* Bij een normale genezing kan de wond bij de eerste paar
verbandwisselingen groter lijken geworden, omdat het
lichaam van nature niet-levensvatbaar weefsel verwijdert. Als
de wond groter blijft worden, raadpleeg dan een deskundige.
® PolyMem verband bevordert de vorming van nieuwe
bloedvaten, dus het is niet ongewoon om met bloed gekleurd
wondvocht en verband te zien bij het verschonen ervan.

* Wees alert op klachten en verschijnselen zoals een
toegenomen roodheid, ontsteking, pijn, warmte, geur, wit
worden, fragiel weefsel, weefselwoekering of een wond die
niet heelt. Raadpleeg een deskundige bij problemen als
infectie, irritatie, gevoeligheid, allergie, maceratie of
hypergranulatie.

Ernstige incidenten die in verband met dit hulpmiddel zijn
opgetreden, moeten door de gebruiker en/of de patiént
worden gemeld aan Ferris Mfg. Corp. en aan de bevoegde
autoriteit van de lidstaat waar de gebruiker en/of de patiént is
gevestigd.

dopo non piti di 7 giorni. Sostituire immediatamente la
medicazione se il liquido raggiunge il bordo del tampone a
membrana.

2. Potrebbero essere necessarie sostituzioni piui frequenti in
caso di sistema immunitario compromesso, diabete, infezione,
ipergranulazione, tessuto macerato o se si desidera facilitare
la rimozione del tessuto non vitale.

3. Rimuovere delicatamente la medicazione. Generalmente il
tampone PolyMem non aderisce al letto della ferita, quindi
solitamente la sostituzione della medicazione e indolore.
Controllare la medicazione e la ferita per assicurarsi che sia
rimosso tutto il materiale.

4. Se il sangue coagulato o |'essudato asciugato ha causato
|"adesione della medicazione alla pelle o ai capelli, utilizzare
una piccola quantita di soluzione fisiologica o acqua per
ammorbidirla e scioglierla lentamente e delicatamente. Pulire
la cute intatta intorno alla ferita.

5. Effettuare i cambi della medicazione secondo la procedura
standard o seguendo le istruzioni del dottore o di un altro
medico specialista. Nella maggior parte dei casi, quando si
utilizza PolyMem non ¢ necessario pulire la ferita o agire su di
essa durante le sostituzioni, a meno che la ferita sia infetta o
contaminata. PolyMem ¢ stato ideato in modo che pulisca
continuamente la ferita e non lascia residui che devono
essere rimossi.

Una pulizia eccessiva puo provocare lesioni al tessuto
in fase di rigenerazione e ritardare la guarigione
della ferita.

6. Applicare una nuova medicazione.

Osservazioni durante |'uso o la sostituzione:

 Durante la normale fase di guarigione, alle prime
sostituzioni della medicazione, la ferita potrebbe sembrare
piti grande perché il corpo rimuove in modo naturale il
tessuto non vitale. Se la ferita continua a ingrandirsi,
consultare un esperto.

 Le medicazioni PolyMem sostengono la formazione di nuovi
vasi sanguigni, quindi non ¢ raro osservare tracce di sangue
nel liquido fuoriuscito dalla ferita e sulla medicazione durante
le sostituzioni.

 Prestare attenzione a segni e sintomi come, ad esempio, un
maggiore arrossamento, infiammazione, dolore, calore,
cattivo odore, schiarimento, fragilita, formazione eccessiva di
tessuto o assenza di guarigione. Consultare un professionista
per situazioni problematiche, come infezioni, irritazione,
sensibilita, allergie, macerazione o ipergranulazione.

Qualsiasi incidente grave verificatosi in relazione a questo
dispositivo deve essere segnalato dall'utente e/o dal paziente
a Ferris Mfg. Corp. e all'autorita competente dello Stato
membro in cui si trova |'utente /o il paziente.
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Changement du pansement :

1. En cas de plaie a exsudation, du liquide apparaitra sur le
dessus du pansement. Changer le pansement avant que le
liquide ne déborde de la plaie, lorsque cela est jugé
nécessaire, ou 7 jours au plus tard apres la pose. Le changer
immédiatement si le liquide déborde des bords de la
membrane.

2. Des changements plus fréquents peuvent étre nécessaires
en raison d'un systeme immunitaire affaibli, du diabéte, d'une
infection, d'une hypergranulation, d'une macération des
tissus ou lorsque I'on souhaite faciliter I'élimination de tissus
non viables.

3. Retirer délicatement le pansement. Le tampon PolyMem
n'adhére généralement pas au lit de la plaie, ce qui assure
généralement des changements de pansements sans douleur.
Inspecter le pansement et la plaie afin de s'assurer qu'il ne
reste aucun résidu.

4. Si le pansement colle a la peau ou aux poils & cause de
sang coagulé ou d'exsudats secs, utiliser un peu d'eau ou de
solution saline pour ramollir et assouplir. Nettoyer la surface
cutanée intacte autour de la plaie.

5. Gérer la fréquence des changements de pansement selon
les recommandations du médecin ou d'un autre praticien
agréé. Avec PolyMem, il est généralement inutile de nettoyer
la plaie lors du changement de pansement, sauf si la blessure
est infectée ou contaminée. PolyMem est concu pour nettoyer
la plaie en continu et ne laisse aucun résidu a enlever.

Un nettoyage excessif peut perturber la régénération
tissulaire et retarder la cicatrisation.

6. Appliquer un nouveau pansement.

Observations lors de I'utilisation ou du changement
de pansement :

 Au cours du processus normal de cicatrisation, la plaie peut
sembler s"agrandir au cours des premiers changements de
pansement, car le corps élimine naturellement les tissus non
viables. Si la plaie continue a s'agrandir, consulter un
spécialiste.

o Les pansements PolyMem aident les nouveaux vaisseaux
sanguins a se former et au moment du changement, il n'est
pas rare de constater la présence de sang dans le liquide
sécrété par la plaie et sur le pansement.

o Surveiller tous signes ou symptomes suspects, tels que
rougeur accrue, inflammation, douleur, échauffement, odeur
suspecte, éclaircissement cutané, fragilité, formation
excessive de tissu ou absence de guérison. Consulter un
professionnel pour les situations problématiques, telles que
I'infection, I'irritation, la sensibilité, I'allergie, la macération
ou I'hypergranulation.

Tout incident sérieux survenu par rapport a ce dispositif doit
faire I'objet d'un rapport, par I'utilisateur de |'appareil et/ou
par le patient, adressé a Ferris Mfg. Corp. et les autorités
compétentes de |'Etat membre ol réside cet utilisateur et/ou
patient.
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PolyMem® Silver Finger/Toe Dressing

The dressing provides a soothing wrap shaped to fit.

Not too Loose Not too Tight

Just Right
Size Selection:

_/
%ggé h#s ) gzz h#1)p

Use the image on the outside of
the box or pouch to help choose
the correct size of the dressing

«:2 h#3 "

Application: The dressing was designed for easy application; simply roll onto the finger.

1. Place the dressing next to
the finger with the insert at the -/@
end of the finger. Ifnecessary, | %5
trim the open end, not the A
rolled end withthe insert, to )
desired length. »2/
4. Push the finger into the
<j dressing and begin rolling @
T
4 5 </

5. Roll the dressing on the
finger.

(1,2,3,4, or 5).
2. Remove the insert from the <j 3. Insert the finger into the
rolled end and discard. rolled end of the dressing.

6. The dressing should be
smooth, and not too tight or
loose.

The grid and words should be on the outside of the dressing.

The dressing should be snug, but maintain comfort. If it feels too tight, remove and apply a larger size. Remove by
rolling off, opposite of application. The dressing may be applied in different ways. For toes the dressing may be cut
along the sides creating flaps that can be laid upon the top and bottom of the foot. These can be secured with tape, or
the dressing may be cut to form a ring or sleeve over the injured portion of the finger.

DESCRIPTION:

PolyMem polymeric membrane dressings are made of
moisture-loving polyurethane matrix that contains (1) safe
wound cleanser, (2) glycerol moisturizer, and (3) superabsorbents.
Dressings have a thin polyurethane backing which breathes
and keeps out contamination. Dressings may be used as
primary, secondary, or combined primary and secondary dressing.

PolyMem Silver products incorporate very fine silver particles,
and will not stain skin. Silver acts inside the dressing to
protect from microbial contamination. Approximate silver
content by area (ug/cm?) PolyMem Silver 124.

Drug-free PolyMem dressings help to:

o effectively manage and heal wounds

e absorb fluid and provide a moist healing environment

o minimize and relieve persistent and procedural wound pain
o reduce edema, bruising and the spread of inflammation
into surrounding undamaged tissues

INDICATIONS FOR ALL HUMAN BEINGS:

Under the direction of a healthcare professional,

for the management of serious wounds, such as most partial

and full thickness wounds, including:

o Pressure ulcers (stages I-1V) e Acute wounds ® Skin tears
1st and 2nd degree burns e Leg ulcers e Diabetic ulcers

* Surgical wounds e Venous stasis ulcers ® Donor and graft

sites  Dermatologic disorders  Vascular ulcers

PRECAUTIONS:

o For external use only  PolyMem dressings are not compatible
with oxidizing agents (hydrogen peroxide or hypochlorite
solutions) e Prior to performing imaging procedures, determine
if the dressing should be removed o Avoid contact with
electrodes or conductive gels ® Topical treatments are not
recommended in conjunction with PolyMem dressings ® Be
alert for signs of infection or maceration @ Do not use and
discontinue use on people who show signs of sensitivity,
irritation, or allergy from the dressing or its materials

o Intended for one use on one person. Do not reuse. Reuse
may degrade properties, spread contamination, and increase
risk of infection

(@) PolyMem® Silver-Wundverband fiir Finger und Zehen

Der Verband sorgt fiir einen lindernden und passgenauen Schutz.

Nicht zu locker Nicht zu eng

gggz has ) ;22 b))

Genau richtig

@:: E ))#3 nl

GroBenwahl:

Fiir die Wahl der korrekten
VerbandsgroBe (1, 2, 3, 4 oder 5)
die Abbildung auf der Verpackung
oder dem Beutel verwenden.

Anwendung: Der Verband wurde fir die einfache Anwendung konzipiert. Einfach auf den Finger rollen.

1. Den Verband neben den ( )
Finger halten, wobei der Einsatz —”D
aum Fingergundgelerkweis. | L
Bei Bedarf das offene Ende, =
nicht das aufgerolite Ende, auf @
die gewinschte Lange Kiizen 57
-
—_—
4. Den Finger in den Verband
dricken und diesen abrollen ()
5 </
CANR

2. Den Einsatz aus dem
aufgerolten Ende entfernen und
entsorgen.

5. Den Verband ber den Finger
rollen

3. Den Finger in das aufgerolte
Ende des Verbands stecken

6. Der Verband sollte
gleichmaBig aber nicht zu fest
oder zu locker sizen.

Das Raster und die Beschriftung sollten auf der AuBenseite des Verbands liegen.

Der Verband sollte eng, aber dennoch komfortabler anliegen. Wenn der Verband zu eng sitzt, entfernen und einen
groBeren Verband anlegen. Durch entgegengesetztes Aufrollen entfernen. Der Verband kann auf verschiedene Weise
angelegt werden. Der Verband kann bei der Verwendung als Zehenverband seitlich geschnitten werden, um Laschen
zu erzeugen, die Gber und unter dem FuB gelegt werden konnen. Diese Laschen konnen mit Klebeband gesichert
werden. Der Verband kann auBerdem als Ring oder Schlauch tiber den verletzten Teil des Fingers geschnitten werden.

BESCHREIBUNG:

PolyMem Polymer-Membran-Verbande sind aus einem die
Feuchtigkeit anziehenden Polyurethan-Boden hergestellt, der
einen (1) sicheren Wundreiniger, (2) Glycerin-Befeuchter und
(3) Superabsorber umfasst. Unsere Verbande verfiigen tiber
eine diinne Riickseite aus Polyurethan, die atmungsaktiv ist
und vor Verunreinigung schiitzt. Die Verbande konnen als
Primérverband und/oder Sekundarverband sowie kombiniert
verwendet werden.

Die Produkte von PolyMem Silver umfassen sehr feine
Silberpartikel und werden auf der Haut keine Flecken
hinterlassen. Das Silber entfaltet seine Wirkung im Verband,
um vor mikrobieller Verschmutzung zu schiitzen. Der ungefahre
Silbergehalt je Flache (ug/cm?) PolyMem Silver 124.

Die medikamentenfreien PolyMem-Verbénde helfen:

o Wunden effektiv zu versorgen und zu heilen

o Fliissigkeit zu absorbieren und ein feuchtes
Waundheilungsklima aufrechtzuerhalten

o Langfristige und prozedurale Wundschmerzen zu minimieren
und zu lindern
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o Die Wahrscheinlichkeit von Odemen, Quetschungen und
einer Ausbreitung von Entziindungen auf das sie umgebende,
unbeschadigte Gewebe zu reduzieren

INDIKATIONEN FUR ALLE MENSCHEN

PolyMem dressings may be used when signs of infection
are present if proper medical treatment that addresses
the cause of the infection has been implemented.

Store at room temperature <30°C (86°F).

Excursions permitted <55°C (131°F) but should be minimized.
Dispose as typical for biohazardous waste.

Dimensions are approximate.

DIRECTIONS:

Initial Application:

1. Prepare the injured area according to protocol or as directed
by a physician or other ordering clinician. Clean the skin of
dirt, topical medications and lotions. Residual moisture on the
skin is beneficial.

2. Apply the dressing as outlined. A PolyMem dressing should
also cover any inflamed or damaged area surrounding the
injury. Dressings may be cut to accommodate the injury or
body part.

3. Apply film side out (so printing is visible).

Helpful Hints:

o Secure dressing with water-proof roll tape to reduce the
chance of the inside of the dressing becoming contaminated.
e QOutline the approximate wound margin on the outside of
the dressing to help determine when to change.

Use:

1. A dramatic increase in wound fluid may be observed during
the first few days. This is not uncommon, and indicates that
the dressing is working.

2.Keep the dressing dry and in place when bathing or
performing hand-hygiene. Change the dressing if it gets wet.

Dressing Change:

1. For an exuding wound, fluid will become visible through the
top. Change before fluid reaches the wound margin, or when
good practice dictates, or after no more than 7 days. Change
immediately if fluid reaches the edge of the membrane pad.
2.More frequent changes may be needed due to a compromised
immune system, diabetes, infection, hypergranulation,
macerated tissue, or when desiring to facilitate the removal of
non-viable tissue.

3.Gently remove the dressing. The PolyMem pad will generally
not adhere to the wound bed, usually assuring pain-free
dressing changes. Inspect the dressing and wound to assure
removal of all material.

von Infektionen oder Aufweichen von Gewebe achten ® Bei
Personen, die Anzeichen einer Empfindlichkeit, Reizungen oder
Allergien gegen den Verband oder seine Materialien zeigen,
nicht verwenden oder die Verwendung einstellen e Nur fiir
die einmalige Verwendung an einer Person bestimmt. Nicht
wiederverwenden. Die Wiederverwendung kann die
Eigenschaften verschlechtern, fir erhGhte Verschmutzung
sorgen und das Risiko einer Infektion erhohen

PolyMem-Verbande konnen bei Anzeichen einer
vorhandenen Infektion verwendet werden, wenn eine
angemessene medizinische Behandlung durchgefiihrt
wird, was die Ursache der Infektion angeht.

Bei einer Raumtemperatur von <30°C (86°F) lagern.
Abweichungen von bis zu <55°C (131°F) sind erlaubt, sollten
aber vermieden werden.

Wie fir biologisches Material tblich entsorgen.
Abmessungen sind ungefahre Angaben.

GEBRAUCHSANWEISUNG:

Erstanwendung:

1. Den Bereich der Verletzung geméaB dem Protokoll oder der
Anweisung eines Arztes oder eines anderen anordnenden
Klinikers vorbereiten. Die Haut von Schmutz, Salben und
Cremes saubern. Restfeuchte auf der Haut ist vorteilhaft.

2. Den Verband wie beschrieben anlegen. Der PolyMem-Verband
sollte auch jeden entziindeten oder verletzten Bereich um die
Verletzung abdecken. Die Verbande kénnen entsprechend der
Verletzung oder des Korperteils zugeschnitten werden.

3. Folie mit AuBenseite (sodass Aufdruck sichtbar ist) auftragen.

Niitzliche Hinweise:

o Den Verband mit wasserabweisenden Klebeband sichern,
um die Wahrscheinlichkeit einer Kontamination der Innenseite
des Verbands zu reduzieren.

¢ Den ungefahren Wundrand auf der AuBenseite des
Verbands skizzieren, um den Zeitpunkt des Verbandswechsels
bestimmen zu kénnen.

GemaB g eines Arztes/ heitsfachkraft
fiir die Behandlung von schweren Wunden, wie den folgenden,
am haufigsten auftretenden flachen und tiefen Wunden:

o Druckgeschwiire (Stadien I-1V) ® Akute Wunden e Hautrisse
o Verbrennungen 1. und 2. Grades ® Beingeschwiire

o Diabetische Geschwiire e Chirurgische Wunden e Vendse
Stauungsgeschwiire ® Entnahme- und Transplantationsstellen
 Dermatologische Erkrankungen e Vaskuldre Geschwiire

VORSICHTSMASSNAHMEN:

 Nur fiir den externen Gebrauch e PolyMem-Verbande sind
nicht kompatibel mit Oxidationsmitteln (Wasserstoffperoxid
oder Hypochlorit-Losungen) ® Vor dem Durchfiihren
bildgebender Verfahren bestimmen, ob der Verband entfernt
werden sollte e Kontakt mit Elektroden oder leitfdhigen Gelen
vermeiden ® Topische Behandlungen werden in Verbindung
mit den PolyMem-Verbanden nicht empfohlen ® Auf Anzeichen
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(K  Obvaz PolyMem® Silver na prsty na rukach/nohach

Obvéz poskytuje upokojujiice ovinutie s vhodnym tvarom.

Ani prilis volny Ani prilis tesny

%ggg h#s ) ;22 b))

Tak akurét
Vyber velkosti:
, Pri vjbere spravnej velkosti obvazu
(1,2, 3, 4 alebo 5) sa riadte
,#3 “ , snimkou na vonkajSej casti Skatule
alebo vrectska.

Poutzitie: Obvaz je navrhnuty tak, aby sa lahko pouzival: staci ho oviniit okolo prsta.

1. Prilote obvaz k prstu tak,
aby bola vioika na konci prsta. -/@
AK treba, otvoreny, e 5
rolovany koniec s viozkou —
skratte na pozadovan dlzku F> cC)
B 2/
<
) —_—
4, Zatlatte prst do
L2 | obvaouazacnite it Z
:
4 5 </
2 J

2. Vytiahnite viozku 70
zrolovaného konca a Zkvidute -

5. Navifite obvaz na pist

3. Zasuiite prst do
zrolovaného konca obvazu.

6. Obvaz by mal byt hladky,
ani il tesny, ani prli voln.

Mriezka a napis by mali byt na vonkajsej strane obvazu.

Obvéz by mal priliehat, no neobmedzovat pohodlie. Ak sa vam zdé, Ze je moc dotiahnuty, snimte ho a poutzite vacsiu
velkost. Snimete ho odvijanim v opacnom postupe ako pri obvazovani. Obvéz sa da pouzit roznymi sposobmi. Pri
prstoch na nohach sa obvéz da obstrihnat popri okrajoch, ¢im vzniknu klopy, ktoré sa daju prilozit k hornej alebo
spodnej strane chodidla. Dajti sa zafixovat paskou alebo mozno obvéz odstrihnit tak, aby vytvoril krazok alebo rukav .g

ponad zranen Cast prsta.

OPIS:

Polymerické membréanové obvazy PolyMem st vyrobené z vihkost
pohlcujicej polyuretanovej matrice, ktora obsahuje

(1) bezpecnu Cistiacu zlozku na rany, (2) zvihcujuci glycerin a
(3) super absorpént zlozku. Obvéazy maju tenkd polyuretanovi
vrstvu, ktord dycha a udrziava ranu bez kontaminacie. Obvazy
sa dajui pouzivat ako primarne, sekundarne alebo kombinované
primarne a sekundarne obvazy.

Produkty PolyMem Silver obsahuju velmi malé ciastocky striebra
a nezanechavaju skvrny na pokozke. Striebro pdsobi vo vndtri
obvdzu ako ochrana pred mikrobialnou kontaminaciou. Priblizny
obsah striebra na oblast (pg/cm?) PolyMem Silver 124.

Obvéz PolyMem bez obsahu lieciva pomaha pri:

o efektivnej liecbe a hojent ran,

o absorpcii tekutiny a vytvarani vihkého hojivého prostredia,

o minimalizacii a Ulave pretrvavajlicej a proceduralnej bolesti rany,
o redukcii edémov, modrin a Sirenia zapalu do okolitych
neposkodenych tkaniv.

INDIKACIE PRE VSETKYCH LUDI:

Pod vedenim zdravotnickeho personalu, na liechu
vaznejsich ran, ako vécsina iastocne hibokych a hibokych ran,
vratane:

 prelezanin (Stadia | — V), e akatnych ran, e ruptdr koze,
 popalenin 1. a 2. stupiia, ® vredov predkolenia, ® diabetickych
vredov, e chirurgickych ran,  bércovych vredov,  miest so
Stepmi a darcovskych miest, e dermatologickych ochoreni,

o cievnych vredov.

UPOZORNENIA:

* Len na externé pouZitie.

© Obvdzy PolyMem nie st kompatibilné s oxidujacimi
cinidlami (peroxid vodika alebo roztoky chlérnanu).

© Pred zobrazovanim stanovte, ¢i obvaz treba snat.
 Vlyhnite sa kontaktu s elektrodami alebo vodivymi gélmi.
 Lokalna liecba spolu s obvazmi PolyMem sa neodportca.
 \Simajte si priznaky infekcie alebo macerécie.

o U ludi, ktori preukazuju znamky precitlivenosti, podrazdenia
alebo alergie na obvaz ¢i jeho materialy obvaz nepouzivajte a
prestarite ho pouzivat.

(&) Aposito PolyMem® Silver para dedos de manos y pies

El apésito proporciona una envoltura calmante que se adapta al cuerpo.

No muy suelto No muy apretado

%gZZ’;#s 0 @’1#1 0

Perfecto
Seleccion del tamafio:
, Utilice la imagen del exterior de la
caja o del estuche como guia para
,#3 ” , elegir la talla correcta
del apdsito (1,2, 3,4, 05).

Aplicacion: El disefio del aposito garantiza una sencilla aplicacion; solo hay que enrollarlo en el dedo.

1. Coloque el apdsito junto al | e——

dedo, stuando el inserto al final

del dedo. S fuera necesario,

recorte el extremo abierto (noel  |—

extremo enrollado que tiene el CQ

inserto) hasta la longitud B 2/

deseada. e/

4.Empuje el dedo hacia dentro )

<3 del aposito y comience a &
enrollar
4 ( 5

-

2. Retire el inserto del extremo
enrollado y deséchelo.

5. Enrolle el apésito sobre el

3. Introduzca el dedo en el
extremo enrollado del apdsito.

6. €l apdsito debe quedar
uniforme y no muy apretado ni
muy suelto.

La cuadricula y las palabras deben quedar en la parte exterior del apdsito.

VEI

1. Es kann sem dass ein hoher Anstieg der Wundflissigkeit in
den ersten Tagen auftritt. Das ist normal und ist ein Zeichen
dafir, dass der Verband ordnungsgema8 funktioniert.

2. Den Verband beim Baden oder Handewaschen trocken und
an seinem Platz halten. Den Verband wechseln, sobald er
nass wird.

A/l anay  PolyMem® Silverstaa
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4.1f coagulated blood or dried exudate has caused the dressing
to adhere to skin or hair, use a small amount of saline or
water to slowly gently soften and loosen. Clean the intact
skin around the wound.

5.Manage dressing changes according to protocol or as
directed by a physician or other ordering clinician. In most
cases, when using PolyMem, there is no need to disturb or
cleanse a wound during changes unless the wound is infected
or contaminated. PolyMem is designed to continuously clean
the wound and does not leave residue that needs to be
removed.

Excessive cleaning may injure regenerating tissue
and delay wound healing.

6. Apply a new dressing.

Observations during use or change:

o During the normal healing process, the wound may appear
to become larger during the first few dressing changes
because the body is naturally removing non-viable tissue. If
the wound continues to become larger, consult an expert.
 PolyMem dressings help support new blood vessel
formation so it is not uncommon to see blood-stained wound
fluid and dressings during changes.

o Be alert for signs and symptoms, such as, increased redness,
inflammation, pain, warmth, odor, whitening, fragility, excessive
tissue formation, or lack of healing. Consult a professional for
problem situations, such as infection, irritation, sensitivity,
allergy, maceration, or hypergranulation.

Any serious incident that has occurred in relation to this
device should be reported, by the user and/or patient, to
Ferris Mfg. Corp. and the competent authority of the Member
State in which the user and/or patient is established.

Verbandswechsel:

1. Bei einer nassenden Wunde wird die Flussigkeit auf der
Oberseite sichtbar. Den Verband wechseln, ehe die Fliissigkeit
den Wundrand erreicht, entsprechend den bewahrten Verfahren
oder nach nicht mehr als 7 Tagen. Sofort wechseln, wenn die
Fliissigkeit den Rand des Membrankissens erreicht.

2. Haufigere Verbandswechsel konnen aufgrund einer
Beeintrachtigung des Immunsystems, Diabetes, Infektionen,
Hypergranulation oder mazeriertem Gewebe erforderlich sein
oder wenn das Entfernen von abgestorbenem Gewebe gewiinscht
wird.

3. Den Verband vorsichtig entfernen. Das PolyMem-Kissen bleibt
unter normalen Bedingungen nicht am Wundbett kleben bleiben
und garantiert so meist einen schmerzfreien Verbandwechsel.
Den Verband und die Wunde priifen und sicherstellen, dass
das gesamte Material entfernt wurde.

4. Wenn der Verband durch geronnenes Blut oder getrocknetes
Exsudat an der Haut oder den Haaren klebt, ein wenig
Kochsalzlésung oder Wasser verwenden, um den Verband
langsam einzuweichen und daraufhin abzulsen. Die intakte
Haut um die Wunde herum reinigen.

5. Verbandswechsel nur gemaB der Anleitung oder nach
Anweisung des Arztes oder eines anderen anordnenden
Klinikers durchfiihren. In den meisten Féllen muss die Wunde
bei Verwendung von PolyMem bei einem Verbandwechsel nicht
behandelt oder gereinigt werden, es sei denn, die Wunde ist
infiziert oder verschmutzt. PolyMem wurde entwickelt, um die
Wunde kontinuierlich reinigen zu kénnen, und hinterldsst
keine zu entfernenden Riickstande.

Ein ibermaBiges Reinigen kann das sich regenerierende
Gewebe verletzen und die Wundheilung verzégern.

6. Einen neuen Verband anlegen.

Beobachtungen wéhrend der Verwendung oder des
Verbandwechsels:

o Wahrend des normalen Heilungsprozesses kann die Wunde
beim ersten Verbandswechsel groBer erscheinen, da der Korper
das abgestorbene Gewebe naturgemaf abst6Bt. Wenn die
Wunde immer groBer wird, an eine Fachkraft wenden.
 PolyMem-Verbande unterstiitzen die Neubildung von
BlutgefaBen. Daher ist es nicht uniblich, dass Wundflissigkeiten
und Verbande mit Blutflecken beim Verbandswechsel zu sehen sind.
o Auf Anzeichen und Symptome wie verstérkte Rotung,
Entziindung, Schmerzen, Warme, Geruch, Aufhellung, Briichigkeit,
(ibermaBige Gewebebildung oder Mangel an Heilung achten.
Bei Problemsituationen, wie Infektionen, Reizungen,
Empfindlichkeit, Allergien, Mazeration oder Hypergranulation
eine Fachkraft konsultieren.

Samtliche schwerwiegenden Vorfalle im Zusammenhang mit
diesem Medizinprodukt missen vom Anwender und/oder
Patienten Ferris Mfg. Corp. und der zustandigen Behorde des
Mitgliedstaats, in dem der Anwender und/oder Patient
ansassig ist, gemeldet werden.
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o Urceny na jedno pouzitie na jednu osobu. Nepouzivajte
opakovane. Opakované pouzitie méze degradovat vlastnosti,
sirit kontaminaciu a zvysit riziko infekcie

Obvéazy PolyMem mozu byt pouzité v pripade vzniku
znamok infekcie, ak bola pouzita vhodna lekarska
lie¢ba, ktora sa zameriava na pricinu infekcie.

Skladujte pri izbovej teplote do <30°C (86°F).
Odchylka je povolena do <55°C (131°F), ale mala by byt
minimalizovana.

Likvidujte ako biologicky nebezpecny odpad.
Rozmery st priblizné.

POKYNY:

Prva aplikacia:

1. Pripravte poranen oblast podla protokolu alebo podla
pokynov lekara alebo iného lekarskeho nariadenia. Z koze zmyte
Spinu, topické lieky a emulzie. Zvyskova vlhkost na kozi je
prospesna.

2. Pouzite obvaz podla pokynov. Obvaz PolyMem musi prekryvat
celt zapalent alebo porusent oblast okolo rany. Obvaz sa da
obstrihndt, aby sa prisposobil zraneniu alebo Casti tela.

3. Aplikujte filmom smerom von (napis je viditelny).

Uzitocné tipy:

 Na znizenie pravdepodobnosti vnatornej kontaminacie
obvézu ho zafixujte na mieste vodeodolnou paskou.

 Na vonkajsiu stranu obvdzu nacrtnite pribliznti hranicu rany,
aby ste si pomohli pri urcovani ¢asu na jej vymenu.

Pouz
1. Pocas prvych dni méZete pozorovat znacné zvy3enie mokvania
zrany. Nie je to neobvyklé a znamena to, Ze obvaz funguje.
2. Pocas kupania alebo umyvania rak udrzujte obvaz suchy
ana mieste. Ak sa obvaz namoci, vymeiite ho.

Vymena obvazu:

1.V pripade presakujticej rany budete na povrchu obvézu
vidiet mok. Obvaz vymeite skdr, ako sa mok dostane na okraj
rany alebo podla spravnej praxe, no najneskér o 7 dni. Obvaz
vymente ihned, ako sa mok dostane na okraj membranovej
podlozky.

2. Je mozné, ze bude potrebné obvaz vymenit viackrat z
dovodu oslabeného imunitného systému, cukrovky, infekcie,
hypergranulacie, macerovaného tkaniva alebo pri potrebe
podporit odstranenie odumretého tkaniva.

podria degradar las propiedades, propagar la contaminacion y
aumentar el riesgo de infeccion.

Los apositos PolyMem pueden utilizarse cuando se
presenten seiales de infeccion si se ha aplicado un
tratamiento médico adecuado para tratar la causa de
la infeccion.

Conservar a temperatura ambiente <30°C (86°F).

Se permiten exposiciones temporales a <55 °C (131°F), pero
deberian minimizarse.

Desechar segun los procedimientos tipicos para residuos
bioldgicos peligrosos.

Las dimensiones son aproximadas.

INSTRUCCIONES:

Aplicacion inicial:

1. Prepare la zona de la herida segun el protocolo o las
indicaciones de un médico. Limpie la piel de suciedad,
medicamentos de uso topico y lociones. La humedad residual
en la piel es beneficiosa.

2. Coloque el apdsito tal como se ha indicado. Un apdsito
PolyMem también deberia cubrir el area inflamada o dafiada
alrededor de la lesion. Los apdsitos pueden cortarse para
adaptarse a la lesion o a la parte del cuerpo en cuestion.

3. Coloque la pelicula con la parte estampada hacia afuera.

C jos utiles:

El apdsito debe estar ajustado, pero manteniendo la comodidad. Si se considera que esta demasiado apretado, retirelo
y coloque uno de un tamafio mayor. Retire el apésito desenrolldndolo en el sentido contrario a la aplicacion. El
aposito se puede colocar de diferentes formas. Para los dedos de los pies, el apdsito se puede cortar por los laterales
para crear lengtietas que se puedan colocar en las partes superior e inferior del pie. Se pueden fijar con cinta; el
aposito también se puede cortar para formar un anillo o una envoltura sobre la parte lesionada del dedo.

DESCRIPCION:

Los apositos de membrana polimérica de PolyMem estan hechos
de una matriz de un poliuretano que atrae la humedad que
contiene (1) un limpiador para heridas seguro, (2) un humectante
de glicerina y (3) superabsorbentes. Los apésitos tienen un
soporte delgado de poliuretano que respira y protege de la
contaminacion. Los apositos pueden usarse como apositos
primarios, secundarios o una combinacion de ambos.

Los productos marca PolyMem Silver incorporan particulas
muy finas de plata y no dejan manchas en la piel. La funcion
de la plata dentro del apdsito es la de proteger contra la
contaminacion microbiana. Contenido aproximado de plata
por area (ug/cm?) PolyMem Silver 124.

Los apésitos libres de farmacos marca PolyMem ayudan a:
o tratar y curar las heridas eficientemente,

 absorber fluidos y crear un ambiente de curacion himedo
© minimizar y aliviar dolores persistentes y relacionados con
los procedimientos en las heridas,

o reducir el edema, hematomas y la diseminacion de la
inflamacion hacia los tejidos sanos de alrededor.

INDICACIONES PARA TODOS LOS SERES HUMANOS:
Bajo la direccion de un profesional médico, para el
tratamiento de heridas graves, tales como la mayoria de
heridas de grosor parcial o total, entre las que se incluyen:
 Ulceras por presion (estadios I-1V) ® Heridas agudas

* Desgarros de piel ® Quemaduras de primer y segundo grado
 Ulceras de la pierna e Ulceras diabéticas @ Heridas
quirdrgicas ® Ulceras venosas por estasis e Sitios de injertoy
donante e Trastornos dermatolégicos ® Ulceras vasculares

PRECAUCIONES:

* Solo para uso externo. ® Los apdsitos PolyMem no son
compatibles con agentes oxidantes (soluciones de peroxido de
hidrogeno o hipoclorito). ® Antes de realizar procedimientos por
imagen, se debe determinar si se debe quitar el apdsito.

o Evite el contacto con electrodos o geles conductores. ® No
se recomiendan los tratamientos topicos en conjunto con los
apositos PolyMem. e Esté atento a sefales de infeccion o
maceracion. @ No utilice o interrumpa su uso en personas que
presentan sefiales de sensibilidad, irritacion o alergia a los
apositos o sus materiales. ® Este producto es de un solo uso y
para una sola persona. No reutilizar. La reutilizacion

)
* Fije el apdsito con cinta en rollo resistente al agua para
reducir la posibilidad de que el interior del apdsito se contamine.
 Delinee el contorno aproximado de la herida por la parte
exterior del aposito para ayudar a determinar cuando debe
cambiarse.

Uso:

1. Es posible que se observe un drastico incremento de liquido
en la herida durante los primeros dias. Esto es normal e indica
que el apésito esta funcionando correctamente.

2. Al bafiarse o al lavarse las manos, mantenga el aposito
seco y en su lugar. Cambie el apdsito en caso de mojarse.

Cambio de aposito:

1. En el caso de una herida que exuda, se vera liquido por
encima del aposito. Cambie el apésito antes de que el liquido
alcance el contorno de la herida, o cuando lo determinen las
buenas practicas, o después de 7 dias como maximo. Cambie
el aposito de inmediato si el liquido llega al borde de la
almohadilla de membrana.
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3. Opatrne odstrarite obvdz. Podlozka PolyMem sa za
normalnych okolnosti neprilepi k rane a umoziiuje bezbolestnti
vymenu obvazu. Skontrolujte obvéz a ranu s cielom odstranit
vsetok material.

4. Ak sa obvéz z dévodu koagulovanej krvi alebo uschnutého
sekrétu prilepil k pokozke alebo chlpu, pouzite malé mnozstvo
fyziologického roztoku alebo vody a jemne zméakdite a
uvolnite obvaz. Vycistite neporusent kozu okolo rany.

5. Snazte sa vymieriat obvéz podla protokolu alebo pokynov
lekara alebo inych lekarskych nariadeni. Vo vacsine pripadov,
ked pouzivate PolyMem, nie je potrebné zasahovat do rany
alebo distit ranu pocas vymeny, ak rana nie je infikovana
alebo kontaminovana. PolyMem je vyrobeny tak, aby
postupne Cistil ranu a nenechal necistoty, ktoré je potrebné
odstranit.

Nadmerné Cistenie moze poskodit nové tkanivo a
oneskorit hojenie rany.

6. Aplikujte novy obvaz.

Pozorovania pocas pouzivania a vymeny:

 Pocas normalneho hojenia sa pri prvych prevazoch méze
rana zdat vacsia, pretoze telo prirodzene odstrariuje odumreté
tkanivo. Ak sa rana nadalej zvaciuje, obratte sa na odbornika.
 Obvdzy PolyMem pomahaj pri tvorbe novych krvnych ciev,
a preto nie je neobvyklé vidiet krv v moku alebo na obvaze
pocas vymeny.

© Dévajte pozor na znamky a symptomy, ako zvy3ené
scervenanie, zapal, bolest, teplo, zapach, bledost, slabost,
nadmernt tvorbu tkaniva alebo nedostatocné hojenie. Obratte
sa na odbornika v pripade tazkosti ako infekcia, podrazdenie,
citlivost, alergia, maceracia alebo hypergranulcia.

Kazdé zavazna nehoda, ku ktorej doslo v stvislosti s touto
pomackou, by mala byt nahlasena pouzivatelom alebo
pacientom spolocnosti Ferris Mfg. Corp. a prislusnému organu
clenského Statu, v ktorom sa uzivatel alebo pacient nachadza.

2. En el caso de tener un sistema inmunoldgico en riesgo,
diabetes, infeccion, excesiva granulacion, tejidos macerados,
0 cuando se desee facilitar la retirada de tejidos no viables,
podria ser necesario cambiar el apésito con mayor frecuencia.
3. Retire el apdsito cuidadosamente. En general, la
almohadilla PolyMem no se adhiere a la base de la herida, lo
cual normalmente garantiza un cambio de apdsito sin dolor.
Inspeccione el aposito y la herida para asegurar la retirada de
todo el material.

4. Si sangre coagulada o un exudado seco provocan que el
aposito se adhiera a la piel o al pelo, utilice una pequeia
cantidad de solucion salina o agua para ablandarlo y aflojarlo
lenta y suavemente. Limpie la piel intacta alrededor de la herida.
5. Realice los cambios de apdsitos segtn el protocolo o las
indicaciones de un médico. En la mayoria de los casos,
cuando se usa PolyMem, no hace falta alterar o limpiar la
herida durante los cambios, a menos que esta esté infectada
o contaminada. PolyMem est4 disefiado para limpiar la herida
de forma continua, y no deja residuos que deban eliminarse.
La limpieza excesiva podria daiiar los tejidos
regenerados y retrasar la cicatrizacion de la herida.
6. Coloque un nuevo aposito.

Observaciones durante el uso o cambio:

 Durante el proceso de cicatrizacion normal, la herida podria
parecer mas grande durante los primeros cambios de apdsitos
debido a que el cuerpo elimina naturalmente los tejidos no
viables. Sila herida contintia aumentando de tamafio, consulte
a un especialista.

® Los apositos PolyMem ayudan a la formacion de nuevos
vasos sanguineos, por lo tanto es comun ver el liquido de la
herida y los apdsitos manchados con sangre durante los cambios.
o Esté atento a sefiales y sintomas, tales como mayor
enrojecimiento, inflamacion, dolor, calor, olor, fragilidad,
formacion excesiva de tejido, falta de cicatrizacion o que la
herida se torne blanca. Consulte a un profesional en caso de
sintomas problematicos, tales como infeccion, irritacion,
sensibilidad, alergia, maceracion o granulacion excesiva.

El usuario o paciente debe informar a Ferris Mfg. Corp. de
cualquier incidente grave que haya ocurrido en relacion con
este dispositivo, asi como a la autoridad competente del
estado o provincia de residencia del usuario o paciente.



PolyMem® Silver finger-/tdbandasje

Bandasjen gir et lindrende omslag som er formet til & passe.

Ikke for los Ikke for stram

Akkurat passe
Valg av sterrelse:

_/
h#5 ) ;Z’Hﬂ n @’1#3 L

Bruk bildet pa utsiden av esken
eller posen for & velge riktig
storrelse pa bandasjen
(1,2,3,4 eller 5).

Pafering: Bandasjen var designet for enkel pafering; bare rull den pa fingeren.

1. Plasser bandasjen ved siden
av fingeren med innsatsen ved
enden av fingeren. Beskjer om
nedvendig den apne enden,
ikke den valsede enden med
innsatsen, tl onsket lengde -

N
\S

4. Skyv fingeren inn i bandasjen
42 og begyn 4 rule,

:

2. Fjern innsatsen fra den rullede =
enden og kast den.

3. Sett fingeren inn i den
sammenrullede enden av
bandasjen.

5. Rull bandasjen pa fingeren. 6. Bandasjen skal vaere glatt,

og ikke for tett eller los.

Rutenettet og ordene skal veere pa utsiden av

Bandasjen skal vaere tettsittende, men komfortabel. Hvis den foles for lett, fiern den eller bruk en storre bandasje. Fjern
den ved & rulle den av, i motsatt rekkefelge fra paferingen. Bandasjen kan paferes pa ulike mater. For taer kan
bandasjen kuttes langs sidene og skape klaffer som kan legges pé toppen og bunnen av foten. Disse kan festes med
tape, eller bandasjen kan kuttes for & danne en ring eller hylse over den skadede delen av fingeren

BESKRIVELSE:

PolyMems membranbandasjer er laget av et fuktabsorberende
polyuretanmateriale som inneholder (1) trygt rensemiddel for
sar, (2) glyserinbasert fuktighetsgiver og (3) superabsorbenter.
Bandasjene har en tynn polyuretanmembran som puster og
beskytter mot forurensning. Bandasjene kan brukes som en
primaerbandasje, sekundaerbandasje eller kombinert primeer-
og sekundrbandasje.

PolyMem Silver-produkter inneholder sveert sma selvpartikler

og etterlater ikke flekker pa huden. Selvet fungerer aktivt inne
i bandasjen for & beskytte mot mikrobiologisk kontaminering.
Ca. selvinnhold per omrade (pg/cm?) er 124 for PolyMem Silver.

Legemiddelfrie PolyMem-bandasjer:

 beskytter og heler skader

 absorberer vaeske og skaper et fuktig tilhelende milje

© minimerer og lindrer kroniske smerter i saret og smerter
forbundet med prosedyren

o reduserer gdem, blamerker og spredning av betennelse i
omkringliggende friskt vev

INDIKASJONER FOR ALLE MENNESKER:

Under oppsyn av medisinsk personell, til behandling av
alvorlige sar. Passer til de fleste sar i delvis eller full tykkelse,
inkludert:

© Trykksar (stadium I-IV) e Akutte sar ® Hudrifter ® Farst og
-andregrads forbrenning ® Bensar ® Diabetes sér @ Kirurgiske
sar e Vengse bensér e Donor- og transplantasjonsflater
 Dermatologiske lidelser ® Vaskulzere sar

FORHOLDSREGLER:

© Kun til utvortes bruk  PolyMem-bandasjer er ikke kompatible
med oksidasjonsmidler (hydrogenperoksid eller
hypoklorittlasninger) ® Avgjer om bandasjen ma fiernes for
bildebehandling e Unnga kontakt med elektroder og ledende
geler o Topikal behandling anbefales ikke sammen med
PolyMem e Veer oppmerksom pa tegn til infeksjon eller
oppblatt vev e Ikke start/avslutt bruk ved tegn pa sensitivitet,
irritasjon og allergi mot bandasjen og materialene  Beregnet til
bruk pa én person. Ma ikke brukes flere ganger. Gjenbruk
kan svekke egenskapene, spre forurensning og oke

risikoen for infeksjon

PolyMem® Silver-forbinding til fingre/taeer

Forbindingen giver en lindrende indpakning, der er udformet til at passe.

Ikke for los Ikke for stram

Lige tilpas
Valg af storrelse:

_Z_
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Brug billedet pa ydersiden af
kassen eller posen til at hjelpe
med at veelge den korrekte
starrelse forbinding

(1,2,3,4 eller 5).

Pafering: Forbindingen er designet til at vaere nem at bruge: Rul den blot pa fingeren.

1. Placer forbindingen ved siden ()
o fingeren med indsatsen for JD
enden f fingeren Densore | &
ende, men ke denoprulede. | =,
endemed e, knbies | £ ()
Kortere efter behov. L 2/
R
4. Skub fingeren ind \
forbindingen, og begynd oz
atrulle.
&

2. Fern indsatsen fra den
oprullede ende, og smid den =

vaek.

5. Rul forbindingen pé fingeren.

3. Indfor fingeren i
forbindingens oprullede ende.

6. Forbindingen skal vere glat
0 hwerken for stram eller for
los.

Gitteret og ordene skal vaere pa ydersiden af forbindingen.

Forbindingen skal veere teet, men stadig komfortabel. Hvis den fales for stram, skal du tage den af og pafere en
starre starrelse. Fjern den ved at rulle den af, modsat af paferingen. Forbindingen kan péferes pa forskellige mader.
For taeer kan forbindingen klippes langs siderne, sa der dannes flapper, der kan leegges pa fodens overside og
underside. Disse kan fastgeres med tape, eller forbindingen kan klippes til, sa den danner en ring eller et a&erme over

den beskadigede del af fingeren

BESKRIVELSE:

PolyMem-forbindinger med polymermembran fremstilles af
fugtighedsbevarende polyuretanmatrix, som indeholder

(1) rensemiddel til sar, (2) fugtighedsmiddel med glycerin og
(3) superabsorberende polymerer. Forbindingernes bagside er
fremstillet i tyndt polyuretan, der er andbar og hjelper med at
forebygge kontaminering. Forbindingerne kan bruges som en
primeer eller sekundzer forbinding eller en kombination af
primeer og sekundaer forbinding.

PolyMem Silver-produkter indeholder meget sma selvpartikler
og misfarver ikke huden. Selvet agerer internt i forbindingen
for at beskytte mod mikrobiel kontaminering. Approksimativt
selvindhold efter omrade (ug/cm2) PolyMem Silver 124.

Medicinfri PolyMem-forbindinger hjeelper med at:

o handtere og hele sar pa en effektiv made

* absorbere vaeske og skabe et fugtigt sarhelingsmilje

* minimere og lette vedvarende og proceduremaessig sarsmerte
o reducere gdemer, bld meerker og spredning af betaendelse i
det omkringliggende, ubeskadigede veev

&

INDIKATIONER FOR ALLE MENNESKE
Under vejledning dhedspersonale, til behandling
af alvorlige sar som fx de fleste sar af delvis eller fuld tykkelse,
herunder:

o Tryksar (stadie I-IV) ® Akutte sar e Rifter i huden e Forste-
o0g andengradsforbreendinger ® Sar pa ben  Diabetessar

o QOperationssar e Venestasesar ® Donor- og recipientsted

® Hudsygdomme e Vaskuleere sar

SIKKERHEDSFORANSTALTNINGER:

 Kun til udvortes brug e PolyMem-forbindinger er ikke
kompatible med oxidationsmidler (hydrogenperoxid- eller
hypochloritoplesninger) ® Fer du udferer billeddannelsesprocedurer,
skal du vurdere, om forbindingen skal fiernes ® Undgé kontakt
med elektroder eller ledende geler @ Topiske behandlinger
anbefales ikke i forbindelse med PolyMem-forbindinger e Vaer
opmarksom pa tegn pa infektion eller maceration ® Brug ikke
og opher med at bruge pa personer, der viser tegn pa felsomhed,
irritation eller allergi fra forbindingen eller dens materialer

o Beregnet til engangsbrug pa én person. Ma ikke genbruges.
Genbrug kan forringe karakteristika, sprede kontaminering og
age risikoen for infektion

PolyMem® Silver -sormisidokset/-varvassidokset

Sidos tarjoaa rauhoittavan, muotoon sopivan kaéreen.

Ei liian loysé Ei liian kired

Juuri sopiva
Kokovalikoima:

_/
h#s ) Q’lﬂ L @”#3 N

Kayta laatikon tai pussin

ulkopuolella olevaa kuvaa
valitaksesi oikeankokoisen
sidoksen (1, 2, 3, 4 tai 5).

Asettaminen: Sidos on suunniteltu helposti asetettavaksi: kierré se sormen ymparille.

1. Aseta sidos sormen viereen

siten, etta asetin on sormen
péiss3. Leikkaa tanvittaessa
avoin pag, jota ei ole kadritty

asettimen kanssa, haluttuun #§> G

pituuteen. »2

4. Tybnn sormi idokseen ja
<2 _| it kaarininen <z

2. Poista asetin kadritysta
paasta ja havita,

3. Aseta sormi sidoksen
kaarittyyn paahan.

5. Kari sidos sormen ymprile. 6. Sidoksen tulee ola tasainen,

muttei liian tiukka tai [6ysa.

ja jen tulee olla

Sidoksen tulee olla tiukka, mutta mukava. Jos se tuntuu liian tiukalta, irrota se ja vaihda suurempaan kokoon. Poista
kaarimalla asetussuunnan vastaisesti. Sidoksen voi asettaa eri tavoilla. Varpaiden kohdalla sidos voidaan leikata
sivuilta lappien muodostamiseksi, jotka voidaan asettaa jalan yld- tai alaosaan. Ne voidaan kiinnittda teipilld tai sidos
voidaan leikata muodostamaan renkaan tai holkin sormen loukkaantuneen osan yli.

KUVAUS:

PolyMem-polymeerityynysidokset on valmistettu kosteutta
imevasta polyuretaaniharsosta, joka sisaltaa (1) turvallista
haavanpuhdistusainetta, (2) glyseriinia sisaltavaa
kosteutusainetta seka (3) superabsorboivia ainei
kuuluu ohut polyuretaanivahvike, joka hengi
kontaminaatioilta. Sidoksia voidaan kayttaa ensisijaisina,
toissijaisina tai yhdistettyina ensi- ja toissijaisina haavasidoksina.

PolyMem Silver -tuotteissa on erittdin pienia hopeahiukkasia,
eivatkd ne vérjaa ihoa. Hopea vaikuttaa sidoksen sisépuolella
ja suojaa mikrobikontaminaatiolta. Hopeapitoisuus pinta-alaa
kohti (pg/cm?): PolyMem Silver 124.

Laakkeettomat PolyMem-sidokset:

* hoitavat ja parantavat haavoja tehokkaasti

© imevat nestettd ja takaavat kostean paranemisympariston

o ehkdisevat ja lievittavat seka jatkuvaa ettd toimenpiteisiin
liittyvad haavakipua

o vahentdvat turvotusta, ruhjeiden muodostusta ja tulehduksen
leviamista ympardiviin terveisiin kudoksiin.

KAYTTOAIHEET IHMISILLE:

Terveydenhoitoalan ammattilaisen ohjauksessa
vakavien haavojen eli useimpien ihon kokonaan tai osittain
lapaisevien haavojen hoitoon, joihin kuuluvat:

 Painehaavat (vaiheet |-IV) e Akuutit haavat e lhon repeamat
© Ensimmaisen ja toisen asteen palovammat e Jalkojen
haavaumat e Diabeettiset haavaumat e Kirurgiset haavat

o Laskimohaavaumat e Luovutuselinten ja siirteiden paikat
 Dermatologiset hairiGt e Verisuonien haavaumat

VAROTOIMENPITEET:

* Vain ulkoiseen kdytton. ® PolyMem-sidokset eivdt ole
yhteensopivia hapettimien (vetyperoksidi- tai hypokloriittiliuokset)
kanssa. ® Ennen kuvantamistoimintojen suorittamista on
selvitettavad, onko sidos poistettava. e Valta kosketusta
elektrodien tai johtavien geelien kanssa. e Paikallishoitoja ei
suositella PolyMem-sidosten kaytén yhteydessa. ® Kiinnité
huomiota infektion tai maseroinnin varalta. e Ald kayté ja
lopeta kaytto henkililla, joilla iimenee merkkeja herkkyydesta,
arsytyksesta tai allergiasta sidoksesta tai sen materiaaleista.
o Tarkoitettu vain yhden henkilon kayttoon. Ei saa kayttda
uudelleen. Uudelleenkaytto

(L)  Obloga za prste na rokah/nogah PolyMem® Silver
Obloga v obliki, ki se prilega prstu.

Ne preohlapno Ne pretesno

Ravno prav
Izbira velikosti:

_Z_
has ) ;22’)#1 ) @ #3))

Uporabite sliko na zunanji strani
3katle ali folije, da izberete
pravilno velikost obloge
(1,2,3,44ali5)

Namestitev: Obloga je zasnovana za preprosto namestitev na prst.

1. Oblogo namestite poleg
prsta, tako da je viozek na
koncu prsta. Po potrebi
odreite odprti konec, ne -y

wihnjenega konca z viozkom, §> @

na Zeleno dolzino. »2

4. Prst potisnite v ablogo in jo
3 zatrite odvihovati. oz

2. Viozek odstranite iz
wihnjenega konca in ga
zavrzite.

5. Oblogo odvihnite na prst.

3.V wihnjeni konec obloge
vstavite prst.

6. Obloga mora biti gladka
in ne pretesna ali preofiapna

Mreza in besedilo naj bosta na zunanji strani obloge.

Obloga se mora prilegati, a udobno. Ce vam je pretesna, oblogo odstranite in uporabite vegjo. Odstranite jo z
zavihovanjem v nasprotno stran od namestitve. Oblogo lahko namestite na razlicne nacine. Za nozne prste lahko
oblogo zarezete ob straneh in naredite jezicke, ki jih namestite na spodnjo in zgornjo stran stopala. Pritrdite jih lahko
s trakom ali pa oblogo zareZete tako, da oblikujete oZji ali irsi obrocek, ki ustreza poskodovanemu mestu na prstu

OPIS:

Polimerna membrana obloge PolyMem je izdelana iz poliuretanske
osnove, ki dobro vpija vlago in vsebuje (1) varno sredstvo za
Ciscenje rane, (2) vlazilno sredstvo glicerin in (3) supervpojna
sredstva. Obloga je na zunanji strani prevlecena s tankim
poliuretanskim filmom, ki diha in rano 3¢iti pred kontaminacijo.
Obloge se lahko uporablja kot primarne, sekundarne ali
kombinirane primarne in sekundarne obloge.

Izdelki PolyMem Silver vsebuijejo izjemno zelo drobne delce
srebra in ne bodo obarvali koze. Srebro deluje znotraj obloge
in 3¢iti pred mikrobno kontaminacijo. Priblizna vsebnost
srebra na povrsino obloge v pg/cm? je za PolyMem Silver 124.

Obloge PolyMem brez dodatka zdravilnih ucinkovin pomagajo pri:
o ucinkoviti oskrbi in celjenju ran,

* vpijanju izlocka in vzdrzevanju viaznega okolja za celjenje rane,
 zmanjSevanju in lajsanju trdovratne bolecine in bolecine
zaradi oskrbe rane,

* zmanjsevanju oteklin, podplutb in omejevanju Sirjenja vnetja
v neposkodovano okolno tkivo.
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INDIKACIJE ZA UPORABO PRI LJUDEH:

Pod nadzorom zdravstvenega delavca, za oskrbo
zahtevnejsih ran, kot je vecina ran, ki segajo skozi delno ali
vso debelino koZe, vkljucujoc:

o razjede zaradi pritiska (stopnje I-IV) ® akutne rane

o raztrganine koze ® opekline 1.1in 2. stopnje ® golenje
razjede e diabeticne razjede  kirurske rane e razjede zaradi
venske staze  odvzemna in prejemna mesta pri presaditvah
 dermatoloske bolezni e razjede Zilne etiologije

PREVIDNOSTNI UKREPI:

© Samo za zunanjo uporabo. ® Obloge PolyMem niso zdruzljive z
oksidirajocimi snovmi (vodikov peroksid ali raztopine
hipoklorita). ® Pred postopki medicinskega slikanja preverite,
ali je treba oblogo odstraniti. ® Izognite se stiku z elektrodami
ali prevodnimi geli. « Med uporabo obloge PolyMem se ne
priporoca lokalnega zdravljenja. ® Bodite pozorni na znake
okuzbe ali maceracije. ® Ne uporabljajte oziroma prenehajte z
uporabo obloge pri ljudeh, ki kazejo znake preobcutljivosti,
drazenja ali alergije na oblogo ali materiale v oblogi.

* Namenjena je za uporabo pri eni osebi. Ni za ponovno
uporabo. Ponovna uporaba lahko poslabsa njene lastnostj iri
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PolyMem-bandasjer kan brukes ved tegn pa infeksjon,
hvis det er igangsatt korrekt medisinsk behandling
av arsaken til infeksjonen.

Oppbevar ved romtemperatur <30°C (86°F).

Midlertidige opphold i opptil <55°C (131°F) kan tillates, men
ber skje sa lite som mulig.

Kastes i henhold til reglene for biologiske risikoavfall.
Dimensjonene er omtrentlige.

INSTRUKSER:

Forste pafering:

1. Klargjer det skadede omradet i henhold til retningslinjene
eller etter instruksjon fra lege eller annet helsepersonell.
Rengjer huden for skitt, hudbehandlinger og kremer.
Restfuktighet pa huden er gunstig.

2. Pafer bandasjen som beskrevet. En PolyMem-bandasje skal
0gsa dekke alt betent og skadet vev som omkranser skaden.
Bandasjer kan kuttes for a tilpasses skaden eller kroppsdelen.
3. Pafer med filmsiden ut (sa trykket vises).

Nyttige tips:

o Sikre bandasje med vanntett rulletape for & redusere sjansen
for at innsiden av bandasjen blir forurenset.

 Tegn et omriss av den omtrentlige sarkanten pa utsiden av
bandasjen for & fastsla nar du skal skifte den.

Bruk:

1. Det kan oppsta en dramatisk ekning i starten av
behandlingen pga bandasjens evne til  trekke til seg vaske.
Dette er normalt, og viser at bandasjen fungerer

2. Hold bandasjen terr og pa plass nar du bader eller utfarer
handhygiene. Bytt bandasjen hvis den blir vat.

Bytte bandasje:

1. Hvis saret veesker, vil vaesken vaere synlig gjennom
overflaten. Bytt far vaesken nar sarkanten eller nar
retningslinjene krever det, men ikke sjeldnere enn 7 dager. Bytt
oyeblikkelig hvis vaesken nar kanten av bandasjemembranen.
2. Hyppigere bandasjeskift kan véere nedvendig pa grunn av
kompromittert immunsystem, diabetes, infeksjoner,
hypergranulering, oppblatt vev eller ved anske om a fierne
dodt vev.

3. Fjern bandasjen forsiktig. PolyMem-bandasjen sitter
vanligvis ikke fast i sarflaten, noe som gjer det smertefritt a
bytte bandasje. Kontroller bandasjen og saret for & sikre at alt
materialet fiernes.

PolyMem-forbindinger kan bruges, nar der forekommer
tegn pa infektion, hvis der er implementeret
passende medicinsk behandling, som ger noget ved
infektionens arsag.

Skal opbevares ved stuetemperatur <30°C (86°F).
Tilladte udsving <55°C (131°F), men ber dog minimeres.
Bortskaffes som typisk miljaskadeligt affald.
Dimensionerne er approksimative.

BRUGSANVISNING:

Forste anvendelse:

1. Forbered det beskadigede omrade i henhold til protokol
eller ifolge vejledninger fra en laege eller anden ordinerende
kliniker. Renger huden for snavs, topisk medicin og cremer.
Det er en fordel, hvis huden stadig er lidt fugtig.

2. Pafer forbindingen som anfert. En PolyMem-forbinding skal
0gsa daekke det betaendte eller belastede omrade omkring
saret. Forbindingerne kan klippes til, sa de passer til saret
eller kropsdelen.

3. Paferes med filmsiden udad (sa skriften er synlig).

Hjalpsomme tips:

o Fastger forbinding med vandtaet tape for at mindske risikoen
for, at indersiden af forbindingen forurenes.

o Skitsér den omtrentlige sarmargen pa ydersiden af
forbindingen for at hjaelpe med at bestemme, hvornar den
skal skiftes.

Anvendelse:

1. Der kan eventuelt konstateres en dramatisk stigning i
sarvaesken i de forste fa dage. Dette er helt normalt og angiver,
at forbindingen fungerer.

2. Hold forbindingen ter og pa plads under badning og
handvask. Skift forbindingen, hvis den bliver vad.

Skift af forbinding:

1. Ved et veeskende sar bliver vaesken synlig gennem toppen.
Skift, inden veesken nar sarkanten, eller nar det viser sig
nedvendigt eller senest efter 7 dage. Skift straks, hvis vaesken
nar kanten af sarbandagen.

2. Der er eventuelt behov for flere skift i tilfeelde af et
kompromitteret immunsystem, diabetes, betandelse,
hypergranulation, bledgjort vaev eller ved gnsket om at
facilitere fiernelsen af dedt veev.

3. Tag forsigtigt forbindingen af. PolyMem-bandagen
adhaererer normalt ikke til sarbunden og garanterer som regel
smertefri skift af forbindingen. Kontrollér forbindingen og
saret for at sikre, at alt materiale er fiernet.

voi huonontaa kayttGominaisuuksia, johtaa kontaminaatioihin
ja lisatd infektioriskia
PolyMem-sidoksia voidaan kayttaa h , joissa
nakyy infektion merkkeja, jos potilas saa laakinnallista
hoitoa, jolla pyritaan vaikuttamaan infektion
aiheuttajaan.

Sailytetaan huoneenlammassa, <30°C (86°F).

Lyhyet ajat korkeammassa lampétilassa, <55°C (131°F), ovat
sallittuja, mutta niitd on mahdollisuuksien mukaan valtettava.
Havitetaan biovaaralliselle jatteelle soveltuvalla tavalla.
Mitat ovat summittaisia.

KAYTTOOHJEET:

disen sid aset

1. Valmistele vahingoittunut alue laitoksen kaytanteiden
mukaisesti tai laékarin tai muun vastuussa olevan kliinikon
ohjeiden mukaisesti. Puhdista iholta lika, paikallisladkkeet ja
voiteet. lholla oleva kosteus on hyddyllista.

2. Aseta sidos esitetylld tavalla. PolyMem-sidoksen on myos
peitettava haavaa mahdollisesti ympardiva tulehtunut tai
vaurioitunut alue. Sidokset voidaan leikata vamman tai kehon
osan mukaisesti.

3. Aseta sidos haavan paalle kalvopuoli ulospdin

(eli niin, ettd teksti nakyy).

Hyodyllisia vinkkeja:

o Kiinnita sidos vedenkestavalla teipilla vahentaaksesi sidoksen
sisapinnan kontaminoitumismahdollisuuksia.

o Piirré haavan arvioidut reunat sidoksen ulkopuolelle

maarittadksesi, milloin sidoksen vaihto tehdaan.

Kaytto:

1. Ensimmaisten paivien aikana voidaan havaita haavanesteen
maaran selvad kasvua. Tama on tavallista ja merkitsee, etta
sidos toimii odotetusti.

2. Pida kylvettdessa ja kasia puhdistettaessa sidos kuivana ja
paikallaan. Vaihda sidos, jos se kastuu.

Sidoksen vaihtaminen:

1. Erittdvassa haavassa neste alkaa nakya sidoksen lapi. Vaihda
sidos ennen kuin neste saavuttaa haavan reunan, hyvien
kaytantjen aikataulun mukaan tai vahintaan joka 7. paiva.
Vaihda sidos valittomasti, jos neste saavuttaa haavatyynyn
reunan.

2. Tihedmmat vaihdot voivat olla tarpeen heikon
immuunijarjestelman, diabeteksen, infektion, hypergranulaation
ja maseroituneen kudoksen yhteydessa tai silloin, kun halutaan
edistad kuolleen kudoksen poistumista.

kontaminacijo in poveca tveganje za okuzbo.

Obloge PolyMem so primerne za uporabo ob prisotnih
znakih okuzbe, ¢e je ze uvedeno ustrezno zdravljenje
vzroka okuzbe.

Hranite pri sobni temperaturi <30°C (86°F).

Dovoljena so odstopanja <55°C (131°F), vendar jih je treba
¢&im bolj omejti.

Zavrzite po uporabj, kot je obicajno za biolosko nevaren odpadek.
Navedene mere so priblizne.

NAVODILA:

Prva namestitev obloge:

1. Poskodovani predel pripravite skladno s protokolom ali
navodili zdravnika, ki odredi zdravijenje. S koze ocistite umazanijo,
lokalno nanesena zdravila in losjone. Ostanek vlage na kozi je
koristen.

2. Oblogo namestite, kot je narisano. Obloga PolyMem mora
pokriti tudi morebitno vneto ali poskodovano obmocje okoli
poskodbe. Obloge lahko prirezete glede na velikost poskodbe
ali del telesa.

3. Oblogo namestite z za¢itnim filmom navzven (tako, da je
viden potisk).

Koristni namigi:

 Oblogo pritrdite z vodoodpornim trakom, da zmanjsate
moznost kontaminacije notranjosti obloge.

© Na zunanjo stran obloge zarisite obris rane za pomoc pri
odlocitvi, kdaj zamenjati oblogo

Uporaba:

1.V prvih dneh boste lahko opazili mo¢no povecano koli¢ino
izlocka. To ni neobicajno in pomeni, da obloga deluje.

2. Med kopanjem in nego rok naj obloga ostane suha in na
svojem mestu. Ce se obloga zmod, jo zamenjajte.

Menjava obloge:

1. Pri rani z izlocanjem bo izlocek viden skozi zgomiji sloj
obloge. Oblogo zamenjajte, preden izlocek doseze rob rane
oziroma skladno s smernicami dobre prakse oziroma najpozneje
po sedmih dneh. Oblogo zamenjajte takoj, ce izlocek doseze
rob membranske blazinice.

2. Pogostejse menjave bodo morda potrebne v primeru
oslabljenega imunskega sistema, sladkorne bolezni, okuzbe,
hipergranulacije, maceracije tkiva ali ce Zelite pospesiti
odstranjevanje odmrlega tkiva.

3. Nezno odstranite oblogo. Blazinica PolyMem se obicajno ne
sprime z dnom rane, zato je menjavanje obloge obicajno
nebolece. Preglejte oblogo in rano, da se prepricate, da ste iz
rane odstranili ves material.
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4. Huis bandasjen er limt fast til huden med koagulert blod
eller tarket sarvaeske, bruker du litt saltvann eller vann til &
myke opp og lesne bandasjen skansomt. Rengjer den intakte
huden rundt saret.

5. Klargjer saret etter gjeldende retningslinjer eller etter
instruksjon fra en lege eller annet helsepersonell. Nar du
bruker PolyMem, er det som regel ikke nedvendig & forstyrre
eller rense saret nar bandasjen byttes, med mindre saret er
infisert eller forurenset. PolyMem er designet for kontinuerlig
rensing av saret, og etterlater ikke rester som ma fiernes.
Overdreven rengjering kan skade vev som leges og
forsinke tilhelingen av saret.

6. Pafer en ny bandasje.

Observasjoner under bruk eller bytte:

o Selv om sdret leges normalt, kan det se ut som saret blir
starre de forste gangene bandasjen byttes. Dette skjer fordi
kroppen pa naturlig vis fierner vev som ikke er levedyktig.
Hvis saret fortsetter & bli sterre, ma du kontakte en
fagperson.

o PolyMem-bandasijer statter kroppens arbeid med & skape
nye blodkar. Det er ikke uvanlig a finne blod i bandasjene og
sarvaesken nar bandasjene byttes.

o VVeer oppmerksom pa tegn og symptomer som okt radhet,
betennelse, smerter, varme, lukt, bleking, skjerhet,
overdreven vevsdannelse og manglende tilheling. Konsulter
medisinsk fagpersonell ved problemer, som infeksjon,
irritasjon, sensitivitet, allergi, oppbletning og hypergranulering.

Enhver alvorlig hendelse som har skjedd i forbindelse med
denne enheten skal rapporteres av brukeren og/eller
pasienten til Ferris Mfg. Corp. og vedkommende myndighet i
medlemsstaten hvor brukeren og/eller pasienten er etablert.

4. Hvis koaguleret blod eller tor veeske har faet forbindingen
til at adhaerere til hud eller har, bruges en lille maengde
saltvandsoplesning eller vand til pa en blid made langsomt at
bladgere og frigare den. Rens den intakte hud omkring saret.
5. Handter skift af forbinding i henhold til protokol eller ifelge
vejledninger fra en laege eller anden ordinerende kliniker. | de
fleste tilfeelde ved brug af PolyMem er der ikke behov for at
forstyrre eller rense et sar under skiftene, medmindre saret er
inficeret eller kontamineret. PolyMem er designet til konstant
at rense saret og efterlader ikke rester, der skal fiernes.
Overdreven rensning kan eventuelt kvaste
regenererende veev og forsinke sarheling.

6. Pafer en ny forbinding.

Observationer under brug eller skift:

o Under normal heling kan saret muligvis se ud som om, det
bliver sterre i lobet af de forste fa skift af forbindingen, fordi
kroppen bortskaffer det dede veev pa naturlig vis. Hvis saret
fortsat bliver sterre, skal der radferes med en ekspert.

o PolyMem-forbindinger hjeelper med at understette dannelse
af nye blodkar, s& det er ikke unormalt at se blodig sarvaeske
og forbindinger under skift.

o VVaer opmaerksom pa tegn og symptomer som fx foreget
redmen, betendelse, smerte, varme, lugt, blegnen, sarthed,
for stor vaevsdannelse eller mangel pa heling. Radfer dig med
en specialist ved problemer som fx betaendelse, irritation,
felsomhed, allergi, bladgering eller hypergranulation.

Alle alvorlige handelser, der er forekommet i forbindelse med
dette udstyr, skal rapporteres af brugeren og/eller patienten
til Ferris Mfg. Corp. og den kompetente myndighed i det
medlemsland, hvor brugeren og/eller patienten er hiemmeharende.

3. Poista sidos varovasti. PolyMem-tyyny ei yleensa tartu
haavaan, mika takaa tavallisesti kivuttoman sidoksenvaihdon.
Tarkasta sidos ja haava ja varmista, ettei haavaan ole jaanyt
materiaalia.

4. Jos hyytynyt veri tai kuivunut erite on saanut sidoksen
tarttumaan ihoon tai karvoihin, kéytd pientd maaraa
suolaliuosta tai vettd sidoksen varovaiseen pehmittamiseen ja
irrottamiseen. Puhdista haavaa ymparoiva ehja iho.

5. Suorita sidosten vaihto laitoksen kaytanteiden mukaisesti
tai laakarin tai muun vastuussa olevan kliinikon ohjeiden
mukaisesti. Haavaa ei tavallisesti ole tarpeen hairita tai
puhdistaa sidosten vaihdon yhteydessd, kun kaytetaan
PolyMem-sidoksia, ellei haava ole infektoitunut tai
kontaminoitunut. PolyMem on suunniteltu puhdistamaan
haavaa jatkuvasti, eika se poistamista vaativia jaamia.
Liiallinen puhdi i k i i

voi i taa
kudosta ja viivastyttaa haavan paranemista.
6. Aseta haavan paalle uusi sidos.

Kayton ja vaihtojen aikana tehtava havainnointi:
 Normaalissa paranemisprosessissa haava saattaa nayttaa
kasvavan ensimmaisten sidoksen vaihtojen aikana, koska
keho poistaa kuollutta kudosta luonnollisesti. Jos haava jatkaa
kasvuaan, ota yhteytta asiantuntijaan.

* PolyMem-sidokset tukevat uusien verisuonten muodostumista,
joten verisen haavanesteen tai vereen tahriintuneiden sidosten
néakeminen on tavallista.

o Tarkkaile seuraavia merkkeja ja oireita: lisaantynyt
punaisuus, tulehtuneisuus, kipu, lampd, haju, valkoisuus,
hauraus, liiallinen kudoksen muodostuminen, parantumisen
merkkien puuttuminen. Neuvottele ongelmatilanteissa
asiantuntijan kanssa; ongelmiksi katsotaan infektio, arsytys,
herkkyys, allergia, maseraatio ja hypergranulaatio.

Mika tahansa tahan laitteeseen liittyvé vakava tapahtuma on
iimoitettava joko kayttajan ja/tai potilaan toimesta

Ferris Mfg. Corp.:lle ja sen valtion toimivaltaiselle
viranomaiselle, jossa kayttdjd ja/tai potilas sijaitsee.

4. Ce se je obloga zaradi strjene krvi ali posusenega izlocka
sprijela s kozo ali dlakami, uporabite majhno kolicino fizioloske
raztopine ali vode, da jo pocasi ter nezno zmehcate in
odstranite. Ocistite neposkodovano kozo okoli rane.

5. Oblogo menjajte skladno s protokolom ali navodili
zdravnika, ki odredi zdravljenje. VV vecini primerov ob menjavi
obloge PolyMem ni treba posegati v rano oziroma je Cistiti,
razen v primeru okuzbe ali kontaminacije. Obloga PolyMem je
zasnovana tako, da cisti rano ves Cas uporabe in v njej ne
pusca ostankov, ki bi jih bilo treba odstraniti.

Prekomerno ¢iscenje lahko poskoduje tkivo, ki se
regenerira, in zakasni celjenje rane.

6. Namestite novo oblogo.

Opazovanje med uporabo ali menjavo:

o (e celienje poteka normalno, bo rana morda ob prvih nekaj
menjavah obloge videti vecja, saj telo naravno odstranjuje
odmrlo tkivo. Ce se po tem obdobju rana Se vedno veca, se
posvetujte s strokovnjakom.

 Obloge PolyMem spodbujajo tvorbo novih krvnih Zil, zato ni
neobicajno, ¢e med menjavo obloge opazite krvavo obarvan
izlocek iz rane in v oblogi.

 Bodite pozorni na znake in simptome, kot so mo¢nejsa rdecina,
vnetje, bolecina, toplota, neprijeten vonj, pobelitev koze, krhkost,
prekomerna rast tkiva ali zastoj v celjenju. V primeru tezav, kot
so okuzba, drazenje, obcutljivost, alergije, maceracija ali
hipergranulacija, se posvetujte s strokovnjakom.

0 vseh resnih zapletih v povezavi s tem pripomockom mora
uporabnik in/ali bolnik porocati druzbi Ferris Mfg. Corp. in
pristojnemu organu drzave ¢lanice, v kateri ima uporabnik
in/ali bolnik sedez.

D)

.NXON NMNRNNY NAKIYAN DY 20N NP0 NpOON NRAANNN

7' DRI
‘i:: E ,)#3 n)

D¥PR TND VIR IR DI 3

TR NN
Y 1NN T2 MINNA TV
AUTY? > PN IX NODIFN
¢ MIDIN AN DX INAY?
(5% 4,3,2,1) nuannn

Innn Y %unn

rab A8 nEINM 6 )
AP X AMET K01 AN Z
“m

m XY T "191 X7

L
322’)#1 nl h#s N

WWANKD YY D192 VIO ;5P PIN'WH NAYIY NRIANNN (W'Y

n¥pAN 90NN MK 10N 2
Aowm Smnn

T nwianna nx M 1
0pIIN qOINA KD YAk
MY Ox yaskn nepa
X5 ,MINON A¥pA IK NN
901NN DY SXo1n0N A¥pN NK
M0 IR NYARS

Tnb yasxn nx AnT 4

Sy NIANNA NK 9291 .5
9393 Ynnim nenannn

vasxn <3

2

NYRNNA 7 21X'NN T¥2 Y'oIa% DAY 0'7'ndl nvan

:DTRN-2 72 Ny nrnnn

D'WN¥ON 21 1A , 07NN D91 519°07 ,'RI9T NIIX DKM
9910 ,°pYn X ¥Hn w2

Y2 DWW © DMOIPK DD ¢ ( |-V D2Yw) ynd 2y ¢
D512 0™ ¢ DM NNWKY AT NMD ¢

TN NTAY 2D © OUNINM DYYSO * NIDI0N NNYIND DD *
0" * NPI%0NTT MYI9N * DN NN 0K
0T 901

NN'AT 'WXNX
7202 NN wINwH ¢

M) N1¥NN "N DY MNRNN X2 PolyMem miann «
N1MNY2-NN MOMN X 18NN

MR 10N T8 & DX P1TA,NNATN 00N VI 19Y «
nw1INNn

91 521 MMIVPOX DY yann yintnd vo e
M1INN DY 112°w2 08NN DX DMpn 0°219°0 *
PolyMem

DINON X DINT N0 20 DWH v »

T Yy wnnwn® proonY wM wnnwn NNnd PR ¢
MPOK X MR, INY MRt S DN DY DWAR
1"2'07Nn% WX Nwanno

YN MYYY 'R TR DX "My TN wainw Nyrn »

AN 5T ST WRNYM 100, APITA XN DR .MM YY MY Y2k 200 Ta¥nY NN nwiannn
| 12V MY 0" NaNna wnnwnd 1Nt .MMpnn Nwtann 1ton 19NN 11,0291 mygnka o0
/| 92 52 pnnnim Yy TN SY MmN 1R MY 0101 MYH1 DYTTEA NIANNN DK INND N0, mnnan

QG

SY IR NY20 Y NM¥Y N1IANNN X NND INMY 1K ,NPATN 01D MYKAX 12NY N D91 NX YN

VANKRN S y1on phnn May My

NI
NN y¥nn Ny PolyMem ninann meiann
191X2 Y¥ON NX Npnn N (1) Y*onn ,0*> noo
oy DImN (3) o ,mnd MneeH S1eda (2) ,moa
N9 MY%1D MP1IINNA .N1N22N N0 MN1D°
wNNwNY N7 .0INT NYINY NN NPT INIR1D
NMEM MWK X NMIPN DR NPand meianna
nanwn

,0Wr 900 'p*pon 09on  PolyMem Silver vwin
NP1ANNN TIN2 HYID 0N .MYN NK DNPNON DIRY
NY1DN ."2NpP™R DINT 19N 1AM

(1“no/2”pn) N NT'N*Y NAMPNA [odN

.124 PolyMem Silver

NNy Monn k%9 PolyMem miwrann

MW ] DMK X911 DYYE01 Y05 *

nN% M9 N1"10 ¥ DM 1905 ¢

91970 AT 2D |WNANN XD YY YPn2 D8Ny *
Dyy¥o1

Mnp1% NPYTN MUSNN MMNAN ,Nps¥a N'NonY ©
NY1A9 1KY MDIN0

Curativo para os dedos PolyMem® Silver

0 curativo fornece um envoltério suave modelado para encaixar.

N&o muito solto Nem muito apertado

gggz’)#s 0 E’m L

Na medida
Selecao de tamanho:
) Use a imagem da parte extema da
’ #3 ” , caixa ou embalagem para ajudar a
escolher o tamanho correto do
curativo (1, 2,3, 40u5).

Aplicacao: O curativo foi feito para facil aplicacao; basta rolar sobre o dedo.

1. Coloque o curativo proximo
0 dedo com a inserco na
ponta do dedo. Se necessario,
corte a extremidade aberta, ngo
a extremidade enrolada com a
insercao, no comprimento
desejado -2

]
0

S

|

4. Empurre 0 dedo no curativo e
<j comece a desenrolar. &

2. Remova a insercéo da
extremidade enolada e descarte.

5. Desenrole o curativo no dedo.

3. Insira o dedo na
extremidade enrolada do
curativo.

6.0 curativo deve estar
uniforme, e no muito apertado
nem muito solto.

0 curativo deve estar justo, mas mantendo o conforto. Se estiver apertado demais, remova-o e cologue um tamanho maior.
Remova enrolando no sentido oposto a aplicagdo. O curativo pode ser aplicado de diferentes formas. Para os dedos dos pés, o
curativo pode ser cortado nas laterais, criando abas que podem ser colocadas na parte superior e inferior do pé. Elas podem ser
fixadas com esparadrapo, ou o curativo pode ser cortado para formar um anel ou manga sobre a parte lesada do dedo.

DESCRICAO:

Os curativos de membrana polimérica PolyMem sdo feitos de
uma matriz hidrofilica de poliuretano que contém (1) agente
de limpeza seguro, (2) glicerina hidratante e (3) superabsorventes.
Os curativos tém uma fina protecdo de poliuretano que
respira e evita a contaminacdo. Os curativos podem ser
usados como cobertura primaria, ou uma combinagdo de
priméria e secundaria.

Os produtos PolyMem Silver sdo compostos por particulas
muito finas de prata que ndo mancham a pele. A prata atua
no curativo para proteger contra a contaminacao microbiana.
Quantidade aproximada de prata por area (ug/cm?) PolyMem
Silver 124.

Os curativos PolyMem, sem medicamentos, ajudam a:

o Tratar e curar feridas de forma eficaz

 Absorver o exsudato e proporcionar um ambiente de
cicatrizagdo imido

* Minimizar e aliviar a dor persistente e de procedimentos
 Reduzir edema, hematoma e a propagacdo da inflamacdo
nos tecidos sadios ndo danificados

&

INDICAGOES PARA TODOS OS SERES HUMANOS:
Sob a orientacdo de um profissional de saude,

para o tratamento de feridas graves, como a maioria

das feridas de espessura parcial e total, incluindo:

e Ulceras de pressdo (estagios I-1V) ® Feridas agudas

o Laceracdes na pele ® Queimaduras de 1° e 2° graus

© Ulceras nas pernas e Ulceras diabéticas ® Feridas cirurgicas
e Ulceras de estase venosa ® Locais de doacdo e enxerto

o Distarbios dermatoldgicos ® Ulceras vasculares

PRECAUCOES:

 Apenas para uso externo ® Os curativos PolyMem ndo sao
compativeis com agentes oxidantes (solucoes de peroxido de
hidrogénio ou hipoclorito) ® Antes de realizar procedimentos
de imagem, determine se o curativo deve ser removido ® Evite
o contato com eletrodos ou géis condutores ® Nao sao
recomendados tratamentos topicos em conjunto com curativos
PolyMem e Fique atento para sinais de infeccdo ou maceracdo
* N3o use e interrompa 0 Uso em pessoas que apresentem
sinais de sensibilidade, irritacdo ou alergia do curativo ou de
seus materiais ® Destinado para uso individual. N&o reutilizar.

PolyMem® Silver finger och taférband

Ett forband som ger ett vilpassande och lindrande omslag.

Inte for lost Inte fér hért

Precis lagom
Val av storlek:

_/
ggzz h#s ) ;22 h#1))

Anvand bilden pa kartongens eller
forpackningens utsida for att vélja
ratt storlek pa forbandet

(1,2,3, 4eller5).

«:) h#3)))

Applicering: Férbandet har utformats for att vara enkelt att applicera. Bara rulla ut det over fingret.

1. Lagg forbandet langs 2. Ta utinlagget frén den 3. Forin fingret i
fingret med inldgget mot hoprullade anden och forbandets hoprullade ande.
fingertoppen. Skar till den kassera.
oppna anden, inte den Py
hoprullade &nden med p O
inlagget, till ratt storlek om ,2/
sa behdvs, R

<j 4. Tryck in fingret i @ 5. Rulla ut forbandet Gver 6. Forbandet ska sitta jamnt
forbandet och borja rulla. fingret. och inte sitta for hart eller

for lost.
2 \ 5

Rutnétet och skriften ska synas utanpa forbandet.

Forbandet ska sitta at, men fortfarande kdnnas bekvamt. Kanns forbandet for hart ska det avidgsnas och en storre
storlek anvandas. Avlagsna forbandet genom att rulla av det i motsatt riktning fran vid applicering. Forbandet kan
appliceras pé olika sétt. Vid applicering pa tar kan forbandet klippas i sidorna vilket delar det i flikar som kan laggas
ovanpa och under foten. Dessa kan sakras med hafta. Forbandet kan ocksa skaras till en ring eller hylsa som

appliceras Gver den skadade delen av fingret.

BESKRIVNING:

PolyMem forband med polymermembran &r tillverkade av en
fuktighetsbevarande polyuretanmatris som innehaller

(1) saker sarrengéring, (2) aterfuktande glycerin och

(3) superabsorbenter. Frbanden har ett tunt polyuretanskum
som andas och motverkar kontaminering. Forbanden kan
anvandas som primarforband, sekundarforband eller som
bade primér- och sekundarforband.

PolyMem Silver bestar av ytterst fina silverpartiklar och lamnar
inga fléckar pa huden. Silvret &r verksamt inuti férbandet och
skyddar mot mikrobiell kontamination. Ungefarlig silverhalt
per omrade (pg/cm?) PolyMem Silver 124.

Lakemedelsfria PolyMem férband bidrar till att:

o effektivt behandla och lka sar

o absorbera vatska och skapa en fuktig lakningsmiljo

* minska och lindra ihallande smérta och procedursmérta
* minska 6dem, blamérken och inflammationsspridning till
intilliggande, oskadad vévnad

INDIKATIONER FOR ALLA MANNISKOR:

Under dverinseende av sjukvéardspersonal, for
behandling av allvarliga sar, sasom de flesta sar med partiell
eller full tjocklek, déribland:

o Trycksar (kategorierna I-IV) e Akuta sar ® Hudrevor

* 1:a och 2:a gradens brannskador  Bensar  Diabetiska sar
e Operationssar  Vendsa bensar ® Transplantations- och
amputationssar ® Hudakommor e Karlskador

FORSIKTIGHETSATGARDER:

o For utvartes bruk  PolyMem &r inte forenligt med
oxidationsmedel (vateperoxid eller hypokloritlosningar)
 Avgor om forbandet ska avlagsnas fore bildbehandling

e Undvik kontakt med elektroder och ledande gel e Topisk
behandling rekommenderas inte tillsammans med PolyMem
o Var uppmarksam pa tecken pa infektion och maceration
 Anvand inte pa och avbryt anvandning pa personer som
uppvisar tecken pa kanslighet, irritation eller allergi mot
forbandet eller dess material ® Avsedd for en anvandning for
en person. Ateranvand inte. Ateranvandning kan férsamra
forbandets egenskaper, sprida kontaminering och 6ka
infektionsrisken

(D) EmiBepa SaktvAwv xepuwv/moduwv PolyMem® Silver

To emiBepa mapéxet éva amaAé mepitvAypa to omoio e@apudler oto ddyTulo.

‘Oxt o0 xahapd ‘Oxt oAU oOIXTo

%gZZ’;#s N @”#1 "

Zwoto péyebog
Erdoyr peyéBoug:
XpNOLLOMOLAOTE TNV EWKOVAL
, #3 070 EEWTEPLKO TOU KOuTLoL
' ”) ™G BrKkNG WoTe va
WIOpEoETe Vo ETUNEEETE TO
owotd péyebog emBéparog
(1,2,3,415)

E®appoyn: To enibepa éxeL oxeSlaotel yio eOkoAn eDappoyr]. ATA& KUAAOTE aTo SdyTuAo.

1. TonoBetiote to eniBepa
Simhat 00 SéxTulo pe o
£vBepal 070 TéNog Tou
Saxwhou. Eav etva
anapaitto, KOYTE To avoLXTo —‘b C@
KpO, 6Y1 T0 KUAWBPIKS kPO Y,

Je 1o évBepa, oto embupnte. 2

WriKog.

4. 0Bfiote 1o Séxuho péoa [ )
<J 010 EMiBEpA KaUL APYIOTE Vet <z
Eetuhiyete.
4 &

( ) 2. AGaipéote to évBepa
a6 To KUAWBPIKS dkpo
Ko anoppile To. 4

5. Zetuhifre to eniBepa
endvw oto Séxtulo.

( ) 3. Eoaydyere to Sdxturo

070 KUAWBPLKG dKpo ToU
enBéuaros,

6. To eniBepa npénet va
eivat anahd kawva pnv
eivau oA oy A
Xahapo.

To mAéypa Kot o1 Aé€erg Tpémet va BpiokovTal 0To eEWTEPIKO TOu EmMOEpatoc.

To eniBepa Ba npénet va eival oTevd, aAhd dveto. Edv viwBete Ot eivat oAl o®ixtd, adaipéote kat
eDappodote peyaritepo péyebog. ADaipéate EedSuthwvovtag, pe avtiBetn ®opd and ty eDappoyr. To
eniBepa propei va ePappootei pe SLa®opeTikolg Tpomoug. Ma ta SaxTUA Twv oSV, To emibepa
Htopel vat KoTtel ota MAdyLa SnULoupywVTag ITepUyLa o Htopolv va TornoBetnBolv 6To emdvw Kat
KATw PEPOG TOu TodLo0. Autd pitopouy va ac®aAiotolv pe Touvia, 1 to enibepa propei va korel yia va
oXNHATioEL évav SAKTUALO 1 VOl XLTWVLO TIAVW ATtd TO TPAUHATIOUEVO TURAHA TOU SaktUAou.

MEPIFPA®H:

Ta erubépata moAvpeptkig pepBpavng PolyMem eivat
KATAOKEVAOHEVA artd éva uSPODINO oTpwWHA
ToAuoupeBavng, To onoio meptéxet (1) AoDaii
TapdyovTa Kaaplopol Twv Tpaupdtwy, (2) evudotkd
YAukepOAng ka (3) urtepartoppo®ntukés ouateg. Ta
EMBEpaTa £X0UV Eva AETTTO ertioTpwia TOAUoUPEBAVNG TO
oroio avarvéel kat Bonda otnv ano®@uyr g
empoluvong. Ta eruBépata Hmopolv va xpnotuononBoiv
w¢ npwtevov enibepa, Seutepevov emiBepa f
OUVEUOHOG TIPWTEVOVTOG KAl SEUTEPEVOVTOG
emuBéparog.

Ta npoidvta PolyMem Silver evowpatwvouy oD
HIKPOOKOTIKA owpaTidla. apyVupou kaw Sev Ba xpwpatioouv
70 5éppa. O Gpyupog EVEPYEL OTO EOWTEPLKO TOU
ETUOEUATOG TTPOOTATEVOVTAG ATIO TN LKPORLAKN
EMUUOALVON. MEPLEKTIKOTNTA OE APYUPO ava EpBadOV
Katd ipoogyyon (ug/cm?) PolyMem Silver 124.

To emBépata PolyMem xwpig mpoabrikn Mapudkou
BonBouv ota e§ng:

© QUTOTEAECHATIKT) SLOKEIPLON KO EOUAWOT) TWV TPAUHETWY
* anoppd®non uypwv Kat Iapoxr vypou

TiepBaAlovtog emovAwong

* ghaytotomnoinon kat avakoUdDLon Tou EMILOVOU Kat
SLadkaoTkou dhyous TpaUHATOS

* pelwon Tou OWAHATOC, TWV LWAWTWY KAL TNG
g&dmwong tng Aeypovig otoug eptBAANOVTES
&BiKtoug LoToug

ENAEIZEIZ:

Yno v kaBodriynon evog yveAportio Tou Topéa g
vyeiag, yia t Slaxeiplon coBapwy TPAUHETWY, OTWE Ta
TIEPLOCOTEPQ TPAULOTOL LEPLKOU KoL TIAPOUG TTAXOUSG,
OUUMEPAAUPBAVOPEVWV TWV EEAG:

© EAkn miieong (otadia I-1V) © Oféa tpadparta © Exioipara
Séppatog ® Eykavpata lou kat 20u Babuov ¢ EAkn
oSV ® AlaPnTKA €AKN ® XELPOoUPYLKA Tpavparta ® EAKN
Aoyw OAePIKNG oTAONG ® AOTPLEG KO ARTITPLEG TTEPLOXES
(HooxeUHATOG) ® AEPUATONOYIKES SLOTAPAKES ® AYYELAKA
€Akn

MPOMYAAZEIZ:

© ATTOKAELOTIKA yLoL ESWTEPLKT Xprion © Taw erubéporta
PolyMem &ev givat oupBatd pe oS wtikoUg apayovieg
(umepoteibio Tou uSpoyovou 1 uToxAWPLWEN Sl paTaL)
 [Tpw artd TV eKTEAECN SLASIKAOLWY QTEKOVLONG,

PolyMem® Silver El/Ayak Parmagi Pansumani

Pansuman oturmak iizere tasarlanmis yatistirici bir sargidir.

Ne cok gevsek Ne cok siki

Tam gerektigi kadar
Olcii Seimi: Kutunun veya

_Z_
%ggz has ) ;22 h#1)))

posun disindaki gorseli dogru
pansuman olglisini segerken
kullanin (1, 2, 3, 4 veya 5).

«:) h#3 )

Uygulama: Pansuman kolay uygulanmak lizere tasarlanmistir, sadece parmaginiza dolayin.

1. Pansumani, takma yeri
parmagin ucuna gelecek sekilde
parmagin yanina yerlestirn.

Gerekirs, takma yer olan B
yuvarlanan ucu degilde agk ucu CC)
istenilen uzunluga kisalin. B 2/

4. Parmag pansumanin icine

L2 itrn ve yuvarlamaya baglayn Z

(————\ 2 Takma yerini ywarlanan

ugtan gikartin ve atin <ﬂ

( — ) 5 Pansumani pamagin
{izerinde ywvarlayin

() 3.Pamadi pansumanin
yuvarlanan ucuna dogru
yerlestirin,

6. Pansuman diizgiin olml, cok
ki veya gevsek olmamaldr.

Orgii kisim ve k

dis k

Pansuman tam oturmali ancak rahat olmalidir. Cok siki gelirse cikarip daha biiyiik boyunu uygulayin. Uy
ters yoniinde yuvarlayarak ikarin. Pansuman farkli yollarla da uygulanabilir. Ayak parmaklarinda pansuman, ayagin
st ve alt kismina yerlestirilebilecek flepler olusturacak sekilde kenarlanindan kesilebilir. Bunlar bant ile sabitlenebilir
veya pansuman parmagin yaral kisminin Gizerinde bir halka veya gomlek olusturacak sekilde kesilebilir.

ACIKLAMA:

PolyMem polimerik membran pansumanlar, (1) giivenli yara
temizleyici, (2) gliserinli nemlendirici ve (3) stiper emiciler
iceren nem seven politiretan matrisinden yapilmaktadir.
Pansumanlar hava alan ve kontaminasyonu engelleyen ince
bir politiretan destek parcasina sahiptir. Pansumanlar primer,
sekonder veya birlesik primer ve sekonder pansuman olarak
kullanilabilir.

PolyMem Silver driinleri cok ince gtimis parcaciklari
biinyesinde barindirr ve cildi boyamaz. Glimus, pansumanin
icinde mikrobiyal kontaminasyonu engellemek izere hareket
eder. Yaklagik giimis icerigi alan (ug/cm2) cinsinden PolyMem
Silver icin 124'dir.

ilag icermeyen PolyMem pansuman sunlara yardimi olur:

o yaralari etkin bir sekilde idare etmek ve iyilestirmek

o siviyl emmek ve nemli bir iyilesme ortami saglamak

o siirekli ve prosediire bagli yara agrilarini asgariye indirmek
ve rahatlatmak

© ddem, morarma ve cevresindeki hasar gérmemis dokularin
icinde enflamasyonun yayilmasini azaltmak

ENDIKASYONLAR

Bir saglik profesyonelinin yonlendirmesi ile cogunlukla
kismi ve tam kat yaralar gibi ciddi yaralarin idaresi iin, sunlar
dahil olarak:

© Basing Ulserleri (asamalar I-IV) ® Venoz staz lserleri e Akut
yaralar  Bacak lilserleri ® Dondr ve greft sahalari ® Deri
yirtilmalar e Diyabetik tilserler e Dermatolojik hastaliklar e 1.
ve 2. derece yaniklar o Cerrahi yaralar e Vaskiller tilserler

ONLEMLER

* Yalnizca harici kullanim icindir ® PolyMem pansumanlar
oksitleyici ajanlar (hidrojen peroksit veya hipoklorit ¢ozeltileri)
ile uyumlu degildir ® Goriintiileme islemleri yapmadan énce
pansumanin cikartilip cikartiimayacagini belirleyin  Elektrotlar
veya iletken jeller ile temasindan sakinin e PolyMem pansumanlari
ile birlikte topikal tedaviler tavsiye edilmez ® Enfeksiyon veya
maserasyon belirtilerine dikkat edin ® Pansumana veya
malzemelerine karsi hassasiyet, tahris veya alerji belirtileri
gosteren kisilerde kullanmayin ve kullanimina son verin e Bir
kisi tizerinde bir defa kullaniimak tizere tasarlanmistir. Tekrar
kullanmayin. Tekrar kullanim ozelliklerini azaltabilir,
kontaminasyonu yayabilir ve enfeksiyon riskini artirabilir

A reutilizacdo pode degradar as propriedades, espalhar
contaminacéo e aumentar o risco de infeccao

Os curativos PolyMem podem ser usados quando
sinais de infeccao estiverem presentes, se o tratamento
médico adequado para combater a causa da infecgao
tiver sido implementado.

Armazenar a temperatura ambiente de <30°C (86°F).
Sé&o permitidos desvios até <55°C (131°F), mas devem ser
minimizados.

Descartar normalmente como residuo de risco biolégico.
As dimensoes sdo aproximadas.

INSTRUCOES:

Aplicacao Inicial:

1. Preparar a area ferida de acordo com o protocolo ou
conforme indicado por um médico ou outro clinico que tiver
prestado atendimento. Limpar a pele de sujeira, medicamentos
topicos e logdes. A umidade residual na pele é benéfica.

2. Aplicar o curativo conforme indicado. O curativo PolyMem
também deve cobrir qualquer rea inflamada ou danificada
ao redor do ferimento. Os curativos podem ser cortados para
acomodar o ferimento ou parte do corpo.

3. Aplicar com o lado do filme para fora (para que impressao
fique visivel).

Dicas uteis:

 Prenda o curativo com esparadrapo a prova d'agua para
reduzir a chance de contaminacdo no interior do curativo.

o Delineie a margem aproximada do ferimento na parte
externa do curativo para ajudar a determinar quando trocar.

Uso:

1. Pode-se observar um grande aumento no exsudato da
ferida durante os primeiros dias. Isso € comum e indica que o
curativo esta funcionando.

2. Manter o curativo seco e no lugar quando tomar banho ou
fizer a higiene local. Trocar o curativo se ele molhar.

Troca do curativo:

1. Em feridas exsudativas, o exsudato se tornara visivel no
topo. Trocar antes do exsudato atingir a margem da ferida,
quando a boa pratica indicar ou depois de no maximo 7 dias.
Trocar imediatamente se o fluido atingir a borda da
membrana.

2. Podem ser necessarias trocas mais frequentes devido a um
comprometimento do sistema imunoldgico, diabetes,
infeccao, hipergranulacdo, tecido macerado ou quando se
deseja facilitar a remocdo de tecidos nao viaveis.

PolyMem kan anvéndas vid tecken pa infektion,
forutsatt att lamplig medicinsk behandling mot
infektionsorsaken har genomforts.

Forvara i rumstemperatur <30°C (86°F).

Tillfalliga temperaturer <55°C (131°F) &r tillatna men bor
undvikas.

Kassera som biologiskt riskavfall.

Matten &r ungefarliga.

INSTRUKTIONER:

Initial applicering:

1. Forbered det skadade omradet enligt géllande principer
eller enligt anvisningar fran din lakare. Rengér huden och
avldgsna smuts, topisk behandling och lotions. Kvarvarande
fukt pa huden underlattar.

2. Applicera forbandet enligt anvisning. Ett PolyMem forband
ska ocksé técka inflammerade eller skadade omraden runt
skadan. Forband kan klippas for att passa skadan eller
kroppsdelen.

3. Lagg pa forbandet med filmsidan utat (sa att texten syns).

Praktiska tips:

o Sakra forbandet med vattenbestandig rulltejp for att minska
risken for att forbandets insida kontamineras.

o Rita av skadans ungefarliga kant ovanpa férbandet for att
lattare kunna avgora nar det ar dags att byta.

Anvéandning:

1. En kraftig 6kning av mangden sarvatska kan forekomma
under de forsta dagarna. Detta r helt normalt och indikerar
att férbandet fungerar

2. Hall forbandet torrt och pa plats vid dusch eller bad eller
under handhygien. Forbandet ska bytas om det blir blott.

Byte av forband:

1. I fall av exsuderande sar kommer vatska att synas genom
forbandet. Byt forband innan vétskan nar sarkanten, nar det
ar rekommenderat enligt god praxis eller efter hogst sju
dagar. Byt genast om vatskan nar kanten av membranet.

2. Forbandet kan behéva bytas oftare vid nedsatt immunférsvar,
diabetes, infektion, hypergranulation, macererad hud eller for
att underlatta avidgsnandet av dod vavnad.

3. Ta bort férbandet forsiktigt. PolyMem fastnar normalt inte i
sarbadden, vilket vanligtvis garanterar smértfri omlaggning.
Kontrollera forbandet och saret for att sakerstalla att allt
material har avlagsnats.

4. Om forbandet har fastnat i hud eller har pa grund av

koagulerat blod eller torkat exsudat kan férbandet fuktas med

saltiosning eller vatten och darefter forsiktigt aviagsnas.
Rengor den friska huden runt saret.

nipoodlopiote eav Ba mpénet va adatpedei to eniBepa

* Artoduyete Ty enadn pe NAEKTPOSLAL 1} QWYL T(EA

© Agv GUVLOTATOL N XOPHYNON TOTUKWY BEparelwy o
oUVSUAOHO pe Ta emBépata PolyMem o Na giote oe
gypriyopon yla evBeifelg Aotpwgng 1y StaBpoxnig © Mn
XPNOLLOTIOLELTE TO TIPOLOV KoL SLaKOTE TN Xprion o€
dropa pe eveigels evawodnaotag, epeblopou 1 alepyiag
oto eniBepa ) ota UAKA Tou © Mpoopiletal ya pia xprion
o €va ATopo. MV EMaVOXPNOLHOTIOLELTE TO Ttpoiov. H
EMaVaXPNOLoToinan evaEXeTaL va UTIOBABUICEL TIG
8LOTNTEC, va EEQMAWCEL TNV EMUOAUVOT KaL VOL QUEHOEL
Tov kivéuvo Aotpwéng

Ta eruBépara PolyMem propouv va xpnotpornown6olv o
TIEPIITTWON TIOU TIap OV onueio Aoipwéng eav
£XeL xopnynOsi n katdAANAn DappaKeUTIKY aywyr
TIOU avTLpeTWrileL TNV attia tng Aoipwéng.

Na QuAdooeton oe Beppokpasio Swiotiou < 30°C (86°F).
MNapekBdoelg emrpénovrat < 55° C (131° F) aAd Ba
TIPETEL VAL EAOXLOTOTIOLOUVTAL.

Na anoppintetat onwg ouvnBiletat yia ta Blohoyika
enkivbuva andpAnta.

OL SLACTAOTELG ElVaL KATA TIPOTEYYLON.

OAHTIEL:

Apywi eDappoyr:

1. NMPOETOLUATTE TNV TPAUHATIONEVN TEEPLOXN CUNDwvaL
He To pwTOKOAAO 1} cUpDwva KE TG 08nyieg evog
tatpoU 1 dAhou TapayyEAOVTOG KAWVIKOU LaTpoU.
KaBapiote to S€éppa and akabapoies, dppoka
ToruknG eDappoyrg kot Aootdv. H UTIOAEpATIKN
uypaoia oTo SEpHA EVOL EVEPYETIKT.

2. EQappoote o eniBepa onwg nepypadetat. To
eniBepa PolyMem Ba mpémel eniong va KAAUTITEL
OnoLaSATIOTE EPEBLOPEVN 1) KATESTPAUHEVN TIEPLOXT
YUpw artod to tpavpa. To EMBEUATA HITOPOUV VAL KOTIOUV
WOTE VoL KAAUTITOUV TO TPAVKA. I} TO HEPOG TOU GWHATOG.
3. EQappooTe TNV ESWTEPLKY TTAEUPA TG HEUPBPAVNG
(étoL wote va ivat opatn n ektunwon).

BonBntikég unodeifelg:

* Ao®ahiote To eniBepa pe adtaBpoyn Tawia ylo vou
HEWWOETE TNV TLOaVOTNTA ETUHOAUVONG TOU ECWTEPLKOU
Tou EMBENOTOG.

* SXeSLAOTE TO OPLO TOU TPAUHATOG KATA TIPOCEYYLON
OTO €EWTEPLKO TOU ETUOEPATOG WOTE VaL YVWPIlETE TOTE
nipéneL va yivel oAhayn.

Xprion:

1. EvBéxetan va apatnpenBel onpavtiki avénon twv
UYPWV TOU TPAUHATOG KATA TN SLAPKELA TWV TPWTWV
NUEPWV. AUTO elval oLUXVO Kat UTIOSELKVUEL OTL TO
eniBepa Aettoupyet

2. Alatnpriote oTeyvo To eniBepa kot otn B€on tou
KOATA TN SLAPKELD TOU WUITAVLOU 1 KATA TNV LYLEWVH TWV
XePLV. AANGETe To emiBepa edv Bpaxetl.

q

PolyMem enfeksiyon hitap eden
uygun tibbi tedavi uygulandiginda enfeksiyon
belirtilerinin mevcut oldugu durumlarda kullanilabilir.

Oda sicakliginda 30°C (86°F) ve altindaki sicakliklarda saklaymn.
55°C (131°F) ve altindaki sicakliklarda degisim yapilmasina
izin verilmektedir ancak asgaride tutulmalidir.

Biyolojik atiklar icin tipik olacak sekilde ¢cope atin.

Boyutlar yaklasik degerlerdir.

YONERGELER

Ilk Uygulama

1. Yarali bolgeyi bir doktor veya emri veren diger klinisyen
tarafindan verilen yonergelere veya protokole gére hazirlayin.
Cildin tzerindeki kiri, topikal medikasyonlari ve losyonlari
temizleyin. Cildin tizerinde kalinti nem yeterlidir.

2. Pansumani aciklandigi sekilde uygulayin. PolyMem pansuman
ayrica yaralanmanin cevresindeki yangili veya hasarli bélgeyi
de kaplamalidir. Pansuman yaralanmaya veya viicudun kismina
uygun sekilde kesilebilir.

3. Film kapli kismi disariya dogru uygulayin (boylece yazi gozle
goriindr olsun).

Yararli Bilgiler:

© Pansumani suya dayanikli rulo bant ile sabitleyerek
pansumanin icinin kontamine olma olasiligini azaltin.

© Degistirme zamanini belirlemeye yardimcr olmasl icin
pansumanin disina yaranin yaklasik olarak biyiikligtind cizin.

Kullanim:

1. Ik birkag gtin yara sivisinda carpici bir artis gordlebilir. Bu
olagan digi degildir ve pansumanin ise yaradigini gostermektedir
2. Banyo yaparken veya ellerinizi temizlerken pansumani
cikarmayin ve kuru kalmasini saglayin. Islanirsa pansumani
degistirin.

Pansuman Degisimi:

1. Eksiide bir yarada, sivi iist kisimda gozle gérintr héle gelir.
Sivi yaranin kenarina erismeden énce veya dogru uygulama
geregi olarak veya 7 giinii asmayacak sekilde degistirin. Sivi
membran pedin kenarina ulasirsa derhal degistirin.

2. Risk tasiyan bagisiklik sistemi, diyabet, enfeksiyon,
hipergraniilasyon, masere olmus doku nedeniyle veya cansiz
dokunun ¢ikarilmasina yardimer olmasi istendiginde daha sik
degisim gerekebilir.

3. Pansumani nazikge cikarin. PolyMem ped genellikle yara
yatagina yapismaz ve agrisiz pansuman degisimine olanak
saglar. Tum malzemelerin cikarildigindan emin olmak icin
pansumani ve yarayl muayene edin.

3. Remover cuidadosamente o curativo. O curativo PolyMem
geralmente ndo adere ao leito da ferida, normalmente garantindo
trocas indolores. Inspecionar o curativo e a ferida para
garantir a remogao de todo o material.

4. Se 0 sangue coagulado ou o exsudato seco tiverem feito o
curativo aderir a pele ou aos pelos, usar uma pequena
quantidade de solugo salina ou dgua para amaciar e soltar o
curativo de forma lenta e suave. Limpar a pele intacta ao
redor da ferida.

5. Administre as trocas de curativo de acordo com o
protocolo, ou conforme indicado pelo médico ou outro clinico
que tiver prestado atendimento. Na maioria dos casos, ao usar o
PolyMem, nado ha qualquer necessidade de mexer ou limpar
uma ferida durante as trocas, a menos que a ferida esteja
infectada ou contaminada. O PolyMem foi concebido para limpar
continuamente a ferida e ndo deixar residuos que precisem ser
removidos.

A limpeza excessiva pode danificar o tecido sendo
regenerado e retardar a cicatrizacao das feridas.

6. Aplicar um curativo novo.

Observacoes durante o uso ou troca:

 Durante o processo normal de cicatrizacdo, a ferida pode
parecer maior durante as primeiras trocas de curativos, pois o
corpo esta removendo naturalmente os tecidos ndo viaveis.
Consultar um especialista se a ferida continuar a aumentar.
 Os curativos PolyMem ajudam na formacéo de novos vasos
sanguineos, portanto, nao é incomum ver o fluido do
ferimento e os curativos manchados de sangue durante as
trocas.

o Ficar atento para sinais e sintomas, como aumento da
vermelhiddo, inflamacéo, dor, calor, odor, clareamento,
fragilidade, formacdo excessiva de tecido ou ndo cicatrizacdo.
Consultar um profissional em caso de situacdes
problematicas, como infeccdo, irritacdo, sensibilidade, alergia,
maceracdo ou hipergranulaco.

Qualquer incidente grave, que tenha ocorrido, relacionado
com este dispositivo, deve ser comunicado pelo utilizador
e/ou paciente, a Ferris Mfg. Corp. e a autoridade competente
do Estado Membro onde se encontra estabelecido o utilizador
e/ou paciente.

5. Byt forband enligt géllande principer eller enligt din lakares
anvisningar. Vid anvandning av PolyMem behdver séret
vanligtvis inte rengoras nar forbandet byts, savida saret inte ar
infekterat eller kontaminerat. PolyMem ar utformat sa att det
kontinuerligt rengor saret och inte ldmnar nagra rester som
maste avldgsnas.

Overdriven rengoring kan skada ateruppbyggd
vavnad och fordréja sarlakningen.

6. Applicera ett nytt forband.

Observationer vid anvandning eller byte:

© Under den normala lakningsprocessen kan saret uppvisa en
storleksdkning vid de férsta omlaggningarna pa grund av att
kroppen naturligt avlagsnar dod vavnad. Kontakta ldkare om
saret fortsétter att 6ka i storlek.

 PolyMem framjar bildandet av nya blodkarl. Det &r darfor
inte ovanligt att se blod i sarvatskan eller pa forbandet vid byte.
 Var uppmarksam pa tecken och symtom sasom 6kad
rodnad, inflammation, smarta, varme, lukt, blekning, 6mhet,
Gverdriven vavnadsbildning eller avsaknad av lakning.
Kontakta lakare om du upplever besvar sasom infektion,
irritation, kanslighet, allergi, dverdriven maceration eller
hypergranulation.

Alla allvarliga handelser som har intréffat i samband med den
hér enheten bor rapporteras, av anvandaren och/eller
patienten, till Ferris Mfg. Corp. och den behériga myndigheten
i den medlemsstat dar anvandaren och/eller patienten ar
etablerad.

AMN\ayn emBépatog:

1. Ztnv nepintwon e§épwpartog tpavpatog, Ba
napatnpnBei uypo oto endvw pEPOG. ANNGETE TipoToU
$O3&oEL LYPO OTO OPLO TOU TPAVHUATOG, I OTIWG OpileL N
0pON TPAKTLKN, 1) META atd 7 NUEPEG KATA LEYLOTO.
ANGETE apéowg edv DBACEL UYPO GTNV AKPN TNG
HeBPAvNG Tou emBEpaTog.

2. Evbéxetal va Xpelaotolv ouxvotepeg oANayEg Aoyw
Slatopaypévou avooomonTikou cuoTHpaATog, Stapntn,
Aoipwéng, urepkokkiomoinong, SlaBpoxng LoTou, f yLo
TN SLEUKOAUVON TNG AMOUAKPUVONG UN BLWOLULOU LoTOU.
3. AQatpéote amaAd o eniBepa. To eniBepa PolyMem
YEVLKG S€V IPOOKOAAGTAL OTNV KOLTN TOU TPAUHATOS,
gao@alifovtag avwduvn aAlayr Tou emBépatog.
E€etdote to eniBepa kat to tpavpa yia va Bepatwbeite
OTL €XEL AMOpAKPUVOEL OAO TO UALKO.

4. EQv n mapouoia mnypévou aipartog f npol
£§L8PWIATOG EXEL WG AMOTENEOHA TO EMiBEpQA VOl
TpookoANnBel oe S€ppa fj TpiXe, xpnolonoote
HLKPH TtoooTnTa GUCLOAOYLKOU 0poU A VEPOU yLa va
HOAGKWOETE ATILA KOL VAL XAAAPWOETE TO EMiBENQ.
KaBapiote to a@Bikto Séppa yUpw amd To tpavpa.

5. Avtipetwriiote Tig aAayEg embépatog oUppwva pue
70 TpWTOKOAO f} CUPDWVa pE TG 08nYieg EVOG Latpol
1) dAAou TapayyEAoVTog KAVLKOU tatpoU. STig
TIEPLOOOTEPEG TEPUTTWOELG, OTAV XPNOLUOTIOLELTE
PolyMem, 8gv xpeldZetal va eLpAEETE 1 va
kaBapioete To TPAUHA KATA TN SLAPKELA TWV CAAQY WV
EKTOG KL AV TO TPAUHA TAPOUCLATEL Aotpwén i
erpoluvon. To PolyMem éxeL oxeSLaotel ya tov
OUVEXH KaBapLopo Tou Tpavpatog kat Sev adrvet
KatdAouna mou mpénet va adatpeBoiv.
0 unepPoAKOG KABAPLONGG EVEE va TpaUpaTiost
Tov VEVVWLEVO LOTO KoL vaL KO PAOEL TNV
£MOVAWGH) TOU TPAUHATOG.

6. EQappoote éva véo emiBepa.

Napatnpioelg Katd T SLapKeLa TG Xprong f aAAayng:
¢ Kata t Sidpketa tg Duatohoyikng Stadikasiog
£MoVAwoNG, To Tpavpa propet va Maivetat ot
HEYOAWVEL KATA TN SLAPKELX TWV TIPWTWY CAAAYWV
ETUBEPATOG EMELSN O OPYAVIOUOG OTOHAKPUVEL TOV N
Buwotpo 1otd pe uotkd tpomo. Edv to tpadpa
ouveyioel va peyoAwvel, cupBouleuTeite évav eL8IKO.
o Ta emuBépata PolyMem cupBdAouv otnv evioxuon
TOU OXNHOTLOUOU VEWV aLpodOpwy ayyeiwv, EMOpEVWG
oUXVA Tapatnpeitat vypod pe kNAideg alpatog oto

TPaU MO KOL 0T ETULOEUATO KATA TN SLAPKELDL TWV
aAhaywv.

* No ioTe 0€ €ypryopon yLa onpeia KoL CURITTWHATO
onwe avénpévn epuBpdtnta, OAeypovr), dAyog, E§agn,
oopr, Aekavon, euBpaVOTOTNTA, UTEEPBOALKOG
OXNUATLOHOG LoTWV 1 EAAELPN EMOUAWONG,.
Zuppouleuteite évav enayyeApatia yia TpoBANUATIKEG
KATOOTAOELG Onwg Aoipwén, epebilopog, evalobnoia,
aMepyia, StaBpoxr fi UTEPKOKKLOTIOINON.

Tuxov 6oBap6 GUUBAY TIOU GUVERN OE OXECN UE QUTHV
™ cuokeun Ba mpémnel va avadépetal, ano Tov xpRotn
f/kaL tov aoBevn otn Ferris Mfg. Corp. kat otnv
appddia apyn tou Kpdtoug péAoug oTo omnoio
Bploketat o xprotng fi/katL o aoBevig.

4. Pihtilagmis kan veya kurumus eksiidat pansumanin deriye
veya saca yapismasina neden olmussa, yavasca ve nazikce
yumusatip gevsetmek icin az miktarda serum veya su kullanin.
Yaranin etrafindaki saglikli deriyi temizleyin.

5. Pansuman degisimini doktor veya emri veren diger klinisyen
tarafindan verilen yonergelere veya protokole gére yiritin.
PolyMem kullanilan cogu durumda, yara enfekte veya kontamine
olmadikga degisim sirasinda yarayr temizlemeye veya ellemeye
gerek yoktur. PolyMem sirekli olarak yarayi temizlemek ve
temizlenmeye neden olacak herhangi bir kalinti birakmamak
lizere tasarlanmistir.

Asiri temizlik yeniden olusan dokuya zarar verebilir ve
yaranin iyilesmesini geciktirebilir.

6. Yeni bir pansuman uygulayin.

Kull veya degisi faki gozlemler:
 Normal iyilesme sirasinda, yara ilk birka¢ pansuman degisiminde
daha da biiyiims gibi gérinebilir, ¢linkd viicut cansiz dokuyu
dogal olarak uzaklastirmaktadir. Yara daha da blyiimeye devam
ederse, bir uzmana danisin.

© PolyMem pansumanlar yeni kan damarlarinin olusmasini
desteklemeye yardimai olurlar, bu nedenle degisim yaparken
yara sivisini veya pansumanda kan lekeleri gormek olagan disi
degildir.

o Artan kizariklik, enflamasyon, agr, sicaklik, koku, beyazlasma,
frajilite, asin doku olusumu veya iyilesme olmamasi gibi belirti
ve bulgulara karsi tetikte olun. Enfeksiyon, tahris, hassasiyet,
alerji, maserasyon veya hipergranilasyon gibi sorunlu
durumlarda bir profesyonele danisin.




