


PolyMem-bandasjer kan brukes ved tegn p& infeksjon,
hvis det er igangsatt korrekt medisinsk behandling
av arsaken til infeksjonen.

4. Hvis bandasjen er limt fast til huden med koagulert blod
eller tarket sérveeske, bruker du litt saltvann eller vann til &

PolyMen? Silver nger/tabandasje

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

Oppbevar ved romtemperatur 30°C (86°F). 5. Klargjer séret etter gjeldende retningslinjer eller etter
Midlertidige opphold i opptil 55°C (131°F) kan tillates, mefmstruksjon fra en lege eller annet helsepersonell. Nar du
ber skje sa lite som mulig. bruker PolyMem, er det som regel ikke ngdvendig a forstyrre
Kastes i henhold til reglene for biologiske risikoavfall.  eller rense sret nir bandasjen byttes, med mindre séaret er
Dimensjonene er omtrentlige. in sert 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 séret.
1. Klargjer det skadede omrédet i henhold il retningslinjeeePafar en ny bandasje.

Ikke for las Ikke for stram Akkurat passe
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Pafering: Bandasjen var designet for enkel pafaring; bare rull den p& ngeren.

Valg av starrelse:

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

INSTRUKSER:
Farste pafering:

1. Plasser bandasjen ved sidgh- 2. Fjern innsatsen fra den rullfde @ 3. Sett ngeren inn i den eller etter instruksjon fra |ege eller annet helsepersonell.

v d’;ﬂe;j”r‘z:fe'n"”;:':kf;vz enden og kast den. 7 ZZEE;";:"E“ enden av Rengjer huden for skitt, hudbehandlinger og kremer.  Observasjoner under bruk eller bytte:

nadvendig den &pne enden, Restfuktighet p& huden er gunstig. _+ Selv om sdret leges normalt, kan det se ut som saret blir
ikke den valsede enden med #b @ 2. Pafgr bandasjen som beskrevet. En PolyMem-bandasjeskak de farste gangene bandasjen byttes. Dette skjer fordi
innsatsen, til gnsket lengde. —2J ogsa dekke alt betent og skadet vev som omkranser skagtesppen pé naturlig vis fierner vev som ikke er levedyktig.

Bandasjer kan kuttes for & tilpasses skaden eller kroppsdetens séret fortsetter & bli starre, ma& du kontakte en
3. Pafer med Imsiden ut (s& trykket vises). fagperson.

4. Skyv ngeren inn i bandasijq . .
» PolyMem-bandasijer statter kroppens arbeid med & skape

og begynn & rulle.

5. Rull bandasjen p& ngeren. 6. Bandasjen skal vaere glatt,

og ikke for tett eller lgs.

myke opp og lgsne bandasjen sk&nsomt. Rengjgr den intakte

Curativo para os dedos PolyMétSilver

O curativo fornece um envoltério suave modelado para encaixar.

Né&o muito solto Nem muito apertado Na medida

igg; has ) gzz’! #1))) @ h#3)))

Aplicacéo: O curativo foi feito para facil aplicagéo; basta rolar sobre o dedo.

Selegéo de tamanho:

Use aimagem da parte externa da
caixa ou embalagem para ajudar a
escolher o tamanho correto do
curativo (1, 2, 3,4 ou 5).

1. Coloque o curativo préxim
ao dedo com a insergao na
ponta do dedo. Se necessari¢,
corte a extremidade aberta,
a extremidade enrolada com
insercao, no comprimento
desejado.

2. Remova a insercéo da
extremidade enrolada e desca

3. Insira o dedo na
extremidade enrolada do
curativo.

4. Empurre o dedo no curativf e 5. Desenrole o curativo no def

comece a desenrolar.

6. O curativo deve estar
uniforme, e néo muito apertado
nem muito solto.

Nyttige tips: nye blodkar. Det er ikke uvanlig & nne blod i bandasjene og
] « Sikre bandasje med vanntett rulletape for & redusere sjasésegesken nar bandasjene byttes.
= for at innsiden av bandasjen blir forurenset. « Veer oppmerksom pé tegn og symptomer som gkt rgdhet,
4 5 « Tegn et omriss av den omtrentlige sérkanten pa utsidenbatennelse, smerter, varme, lukt, bleking, skjgrhet,

bandasjen for & fastsla nar du skal skifte den. overdreven vevsdannelse og manglende tilheling. Konsulter
medisinsk fagpersonell ved problemer, som infeksjon,

irritasjon, sensitivitet, allergi, oppblgtning og hypergranulering.

Rutenettet og ordene skal veere pa utsiden av bandasjen.

Bandasjen skal veere tettsittende, men komfortabel. Hvis den fales for lett, fiern den eller bruk en sts
den ved & rulle den av, i motsatt rekkefalge fra paferingen. Bandasjen kan péfares pa ulike mater. F
bandasjen kuttes langs sidene og skape klaffer som kan legges pa toppen og bunnen av foten. Disp
tape, eller bandasjen kan kuttes for & danne en ring eller hylse over den skadede delen av ngeren|&,

Bruk:

1. Det kan oppsta en dramatisk gkning i starten av
behandlingen pga bandasjens evne til & trekke til seg veeEkever alvorlig hendelse som har skjedd i forbindelse med
Dette er normalt, og viser at bandasjen fungerer denne enheten skal rapporteres av brukeren og/eller

2. Hold bandasjen tarr og pa plass nér du bader eller utfggasienten til Ferris Mfg. Corp. og vedkommende myndighet i
handhygiene. Bytt bandasjen hvis den blir véat. medlemsstaten hvor brukeren og/eller pasienten er etablert.

Bytte bandasje:
BESKRIVELSE: INDIKASJONER FOR ALLE MENNESKER: 1. Hvis saret vaesker, vil vaesken veere synlig gjennom
PolyMems membranbandasjer er laget av et fuktabsorbetkite oppsyn av medisinsk personell, til behandling av over aten. Bytt far veesken nr sarkanten eller nar
polyuretanmateriale som inneholder (1) trygt rensemiddeldbrorlige sar. Passer til de este sar i delvis eller full tykkelsgingslinjene krever det, men ikke sjeldnere enn 7 dager. Bytt
sar, (2) glyserinbasert fuktighetsgiver og (3) superabsorbiektadert: oyeblikkelig hvis vaesken nar kanten av bandasjemembranen.
Bandasjene har en tynn polyuretanmembran som puster«ofrykksar (stadium I-1V) « Akutte sér « Hudrifter « Farst og. Hyppigere bandasjeskift kan veere ngdvendig pa grunn av
beskytter mot forurensning. Bandasjene kan brukes som-andregrads forbrenning « Bensar « Diabetes sar « Kirurgigkenpromittert immunsystem, diabetes, infeksjoner,
primeerbandasje, sekundaerbandasje eller kombinert prinsdirs Vengse bensér « Donor- og transplantasjons ater hypergranulering, oppblgtt vev eller ved gnske om & fierne
og sekundzerbandasje. « Dermatologiske lidelser « Vaskulzere sar dadt vev.
3. Fjern bandasjen forsiktig. PolyMem-bandasjen sitter

PolyMem Silver-produkter inneholder sveert sma sglvparfiHOLDSREGLER: vanligvis ikke fast i sar aten, noe som gjer det smertefritt &
og etterlater ikke ekker p& huden. Sglvet fungerer aktivt irttun til utvortes bruk « PolyMem-bandasjer er ikke kompagijie: bandasje. Kontroller bandasjen og saret for & sikre at alt
i bandasjen for & beskytte mot mikrobiologisk kontaminerimed oksidasjonsmidler (hydrogenperoksid eller materialet fiernes.
Ca. sglvinnhold per omrade @ugfch24 for PolyMem Silver. hypoklorittlgsninger) « Avgjer om bandasjen ma fiernes far

bildebehandling « Unngé kontakt med elektroder og ledende
Legemiddelfrie PolyMem-bandasjer: geler « Topikal behandling anbefales ikke sammen med
« beskytter og heler skader PolyMem « Veer oppmerksom pé tegn til infeksjon eller
« absorberer veeske og skaper et fuktig tilhelende miljg oppblgtt vev  Ikke start/avslutt bruk ved tegn pa sensitivitet,
« minimerer og lindrer kroniske smerter i sret og smerteirritasjon og allergi mot bandasjen og materialene « Beregnet til
forbundet med prosedyren bruk pa én person. M& ikke brukes ere ganger. Gjenbruk
« reduserer gdem, blamerker og spredning av betennelse kan svekke egenskapene, spre forurensning og gke
omkringliggende friskt vev risikoen for infeksjon

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

4. Hvis koaguleret blod eller tar veeske har faet forbindingen
til at adheerere til hud eller har, bruges en lille meengde
saltvandsoplgsning eller vand til p& en blid made langsomt at
blgdgere og frigere den. Rens den intakte hud omkring séret.
5. Handter skift af forbinding i henhold til protokol eller ifglge
vejledninger fra en lzege eller anden ordinerende kliniker. | de
este tilfeelde ved brug af PolyMem er der ikke behov for at
forstyrre eller rense et sé&r under skiftene, medmindre saret er
in ceret eller kontamineret. PolyMem er designet til konstant
at rense saret og efterlader ikke rester, der skal fiernes.
BRUGSANVISNING: Overdreven rensning kan eventuelt kveeste

Farste anvendelse: regenererende veev og forsinke sarheling.

1. Forbered det beskadigede omrade i henhold til protokél Pafer en ny forbinding.

PolyMen? Silverforbinding til ngre/teeer

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

Ikke for lgs Ikke for stram Lige tilpas
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Pa&faring: Forbindingen er designet til at veere nem at bruge: Rul den blot pa ngeren.

Valg af starrelse:

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

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

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

. T;;fe';"n'g;‘d‘:;gs:"'s‘;‘;“';'r EL/”D 2 Fjem indsatsen a den 5 aindfor ngereni eller ifelge vejledninger fra en leege eller anden ordinerende _ )

enden at ngeren.en ébre | e ende og smid den erndngens opuiedeends Kliniker. Renger huden for snavs, topisk medicin og crem@hservationer under brug eller skift:

ende, men ikke den oprulledd = Det er en fordel, hvis huden stadig er lidt fugtig. » Under normal heling kan séret muligvis se ud som om, det

ende med indsatsen, kan Klippes p CQ 2. Pé&far forbindingen som anfart. En PolyMem-forbindinglékat starre i lgbet af de farste fa skift af forbindingen, fordi

kortere efter behov. 72) ogséa deekke det beteendte eller belastede omréde omkrilkgoppen bortskaffer det dede veev pa naturlig vis. Hvis séaret
N/ saret. Forbindingerne kan klippes til, s& de passer til sardortsat bliver starre, skal der radfgres med en ekspert.

;  Sm— . ) eller kropsdelen. » PolyMem-forbindinger hjeelper med at understgtte dannelse
;‘o,ﬁ,kn“jngﬁj’ig'gjg'ynd Z 5 Rulforbindingen pé ngere 39?1’:,';:'“"?;";,22‘127;?,3‘,&“ 3. Pafgres med Imsiden udad (s skriften er synlig). af nye blodkar, s& det er ikke unormalt at se blodig sérveeske
atrulle. los. og forbindinger under skift.

] Hjeelpsomme tips: « VVaer opmaerksom pa tegn og symptomer som fx forgget
= « Fastggr forbinding med vandteet tape for at mindske risilemen, beteendelse, smerte, varme, lugt, blegnen, sarthed,
5 for, at indersiden af forbindingen forurenes. for stor vaevsdannelse eller mangel p& heling. Radfar dig med

« Skitsér den omtrentlige sdrmargen pa ydersiden af en specialist ved problemer som fx beteendelse, irritation,

A parte quadriculada e as palavras devem estar do lado externo do curativo.

O curativo deve estar justo, mas mantendo o conforto. Se estiver apertado demais, remova-o e coloque

Remova enrolando no sentido oposto & aplicacéo. O curativo pode ser aplicado de diferentes formas. Pa|
curativo pode ser cortado nas laterais, criando abas que podem ser colocadas na parte superior e inferiorf
xadas com esparadrapo, ou o curativo pode ser cortado para formar um anel ou manga sobre a parte leg&

o7

DESCRICAO: INDICACOES PARA TODOS OS SERES HUMANOS:
Os curativos de membrana polimérica PolyMem s&o feit@oHe orientagdo de um pro ssional de saude,

uma matriz hidrofilica de poliuretano que contém (1) agepeea o tratamento de feridas graves, como a maioria
de limpeza seguro, (2) glicerina hidratante e (3) superabsordastésridas de espessura parcial e total, incluindo:

Os curativos ttm uma na protecéo de poliuretano que « Ulceras de presséo (estagios I-IV) « Feridas agudas
respira e evita a contaminacao. Os curativos podem sere Laceracoes na pele « Queimaduras de 1° e 2° graus

A reutilizagdo pode degradar as propriedades, espalhar 3. Remover cuidadosamente o curativo. O curativo Poly!

contaminagdo e aumentar o risco de infecgao geralmente ndo adere ao leito da ferida, normalmente garal

trocas indolores. Inspecionar o curativo e a ferida para

garantir a remogao de todo o material.

4. Se o sangue coagulado ou o exsudato seco tiverem fe

curativo aderir a pele ou aos pelos, usar uma pequena

quantidade de solucéo salina ou &gua para amaciar e so

curativo de forma lenta e suave. Limpar a pele intacta ac

Armazenar a temperatura ambiente de 30°C (86°F).  redor da ferida.

Sé&o permitidos desvios até 55°C (131°F), mas devem s&r Administre as trocas de curativo de acordo com o

minimizados. protocolo, ou conforme indicado pelo médico ou outro cl|

Descartar normalmente como residuo de risco biolégicogue tiver prestado atendimento. Na maioria dos casos, ao

As dimensoes séo aproximadas. PolyMem, ndo ha qualquer necessidade de mexer ou lim
5 uma ferida durante as trocas, a menos que a ferida este,

INSTRUCOES: infectada ou contaminada. O PolyMem foi concebido para |

Aplicagéo Inicial: continuamente a ferida e ndo deixar residuos que precise

1. Preparar a area ferida de acordo com o protocolo ou removidos.

conforme indicado por um médico ou outro clinico que tideimpeza excessiva pode dani car o tecido sendo

prestado atendimento. Limpar a pele de sujeira, medicameageserado e retardar a cicatrizacao das feridas.

topicos e logdes. A umidade residual na pele é bené ca.6. Aplicar um curativo novo.

2. Aplicar o curativo conforme indicado. O curativo PolyMem

também deve cobrir qualquer area in amada ou dani cadabservagées durante o uso ou troca:

ao redor do ferimento. Os curativos podem ser cortadosspataante o processo normal de cicatrizagéo, a ferida po

acomodar o ferimento ou parte do corpo. parecer maior durante as primeiras trocas de curativos, |

3. Aplicar com o lado do Ime para fora (para que impressa@ipo esta removendo naturalmente os tecidos néo viav:

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

que visivel). Consultar um especialista se a ferida continuar a aumen
« Os curativos PolyMem ajudam na formacéo de novos \
Dicas Uteis: sanguineos, portanto, ndo é incomum ver o uido do

« Prenda o curativo com esparadrapo a prova d’agua pafarimento e os curativos manchados de sangue durante

reduzir a chance de contaminagao no interior do curativdrocas.

« Delineie a margem aproximada do ferimento na parte < Ficar atento para sinais e sintomas, como aumento da

externa do curativo para ajudar a determinar quando troearmelhid&o, in amagé&o, dor, calor, odor, clareamento,
fragilidade, formacéo excessiva de tecido ou n&o cicatriz

Uso: Consultar um pro ssional em caso de situa¢es

1. Pode-se observar um grande aumento no exsudato dproblematicas, como infeccao, irritagéo, sensibilidade, al

ferida durante os primeiros dias. Isso € comum e indica queceragdo ou hipergranulagéo.

curativo esta funcionando.

2. Manter o curativo seco e no lugar quando tomar banhQueiquer incidente grave, que tenha ocorrido, relacionac

zer a higiene local. Trocar o curativo se ele molhar. com este dispositivo, deve ser comunicado pelo utilizadc
elou paciente, a Ferris Mfg. Corp. e a autoridade compe

Troca do curativo: do Estado Membro onde se encontra estabelecido o utili

usados como cobertura primaria, ou uma combinagéo de » Ulceras nas pernas « Ulceras diabéticas « Feridas cir(rgicasm feridas exsudativas, o exsudato se tornara visivel eéou paciente.

priméaria e secundaria. :
« Distlrbios dermatolégicos ¢ Ulceras vasculares
Os produtos PolyMem Silver sdo compostos por particulas ~
muito nas de prata que ndo mancham a pele. A prata alBRECAUCOES:
no curativo para proteger contra a contaminagao microblfApenas para uso externo ¢ Os curativos PolyMem nao
Quantidade aproximada de prata por are3 Qujidiiem
Silver 124.
de imagem, determine se o curativo deve ser removido ¢
Os curativos PolyMem, sem medicamentos, ajudam a: o0 contato com eletrodos ou géis condutores « N&do sao
« Tratar e curar feridas de forma e caz
« Absorver o exsudato e proporcionar um ambiente de
cicatrizacdo umido

+ Ulceras de estase venosa « Locais de doacao e enxertqopo. 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 uido atingir a borda da
membrana.

2aPodem ser necessarias trocas mais frequentes devido a um

compativeis com agentes oxidantes (solugdes de peroxigg@prometimento do sistema imunolégico, diabetes,
hidrogénio ou hipoclorito) » Antes de realizar procedimenjggccao, hipergranulagéo, tecido macerado ou quando se

fRja facilitar a remoc&o de tecidos néo viaveis.

recomendados tratamentos tépicos em conjunto com curativos
PolyMem ¢ Fique atento para sinais de infec¢do ou maceragéo
» N&o use e interrompa 0 Uso em pessoas que apresentem

« Minimizar e aliviar a dor persistente e de procedimentosinais de sensibilidade, irritagéo ou alergia do curativo ou de
* Reduzir edema, hematoma e a propagacéo da in amacgeus materiais « Destinado para uso individual. N&o reutilizar.

nos tecidos sadios nao dani cados

PolyMen? Silver nger och taférband

Ett forband som ger ett valpassande och lindrande omslag.

&D

Inte for lost Inte for hart Precis lagom

_Z_
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Applicering: Forbandet har utformats for att vara enkelt att applicera. Bara rulla ut det dver fingret.

D
<L)

Val av storlek:

Anvand bilden pa kartongens eller
forpackningens utsida for att vélja
rétt storlek pé férbandet
(1,2,3,4eller5).

1. Lagg férbandet langs
ngret med inlagget mot
ngertoppen. Skar till den
6ppna anden, inte den
hoprullade &nden med
inlagget, till ratt storlek om|
sa behovs.

2. Ta utinlagget fran den
hoprullade anden och
kassera.

3. Forin ngreti
férbandets hoprullade &nde.

—

(2

@ 4. Tryck in ngret i @ 5. Rulla ut férbandet dver 6. Forbandet ska sitta jamnt
férbandet och borja rulla. ngret. och inte sitta for hart eller
for lost.
4 { 5 o/
- J

forbindingen for at hjselpe med at bestemme, hvornar defslsomhed, allergi, blgdgering eller hypergranulation.

Gitteret og ordene skal veere pa ydersiden af forbindingen. skal skiftes.

Rutnatet och skriften ska synas utanpa forbandet.

Forbindingen skal veere taet, men stadig komfortabel. Hvis den fgles for stram, skal du tage den af
starre starrelse. Fjern den ved at rulle den af, modsat af paferingen. Forbindingen kan péaferes pa {
For teeer kan forbindingen klippes langs siderne, s& der dannes apper, der kan leegges pa fodens
underside. Disse kan fastggres med tape, eller forbindingen kan klippes til, sa den danner en ring { fer)
den beskadigede del af ngeren.

Alle alvorlige haendelser, der er forekommet i forbindelse med
Anvendelse: dette udstyr, skal rapporteres af brugeren og/eller patienten
1. Der kan eventuelt konstateres en dramatisk stigning i til Ferris Mfg. Corp. og den kompetente myndighed i det
sérveesken i de forste f& dage. Dette er helt normalt og angieeiemsland, hvor brugeren og/eller patienten er hiemmehgrend
at forbindingen fungerer.
2. Hold forbindingen ter og pa plads under badning og
ha&ndvask. Skift forbindingen, hvis den bliver vad.

BESKRIVELSE: INDIKATIONER FOR ALLE MENNESKER:
PolyMem-forbindinger med polymermembran fremstillesdhder vejledning af sundhedspersonale, til behandling - skift af forbinding:
fugtighedsbevarende polyuretanmatrix, som indeholder af alvorlige sar som fx de este sr af delvis eller fuld tykkel§@d et veeskende sér bliver vaesken synlig gennem toppen.
(1) rensemiddel til sar, (2) fugtighedsmiddel med glycerirhegunder: =~ o Skift, inden vaesken nar sarkanten, eller nar det viser sig
(3) superabsorberende polymerer. Forbindingernes bagsideydsar (stadie I-1V) « Akutte sar « Rifter i huden « Farstagdvendigt eller senest efter 7 dage. Skift straks, hvis vaesken
fremstillet i tyndt polyuretan, der er &ndbar og hjeelper med andengradsforbreendinger « S&r pa ben * Diabetessamar kanten af sé&rbandagen.
forebygge kontaminering. Forbindingerne kan bruges somQ@perationssar  Venestasesar « Donor- og recipientsted. per er eventuelt behov for ere skift i tilfeelde af et
primeer eller sekundeer forbinding eller en kombination af + Hudsygdomme « Vaskuleere sar kompromitteret immunsystem, diabetes, betsendelse,
primaer og sekundzer forbinding. hypergranulation, bladgjort veev eller ved gnsket om at
SIKKERHEDSFORANSTALTNINGER: facilitere fiernelsen af dgdt veev.
PolyMem Silver-produkter indeholder meget sma sglvpartiklenr til udvortes brug « PolyMem-forbindinger er ikke 3. Tag forsigtigt forbindingen af. PolyMem-bandagen
og misfarver ikke huden. Sglvet agerer internt i forbindingempatible med oxidationsmidler (hydrogenperoxid- elle;dhzererer normalt ikke til sdrbunden og garanterer som regel
for at beskytte mod mikrobiel kontaminering. Approksimdtiygochloritoplsninger) » Far du udferer billeddannelsesproceshgftefri skift af forbindingen. Kontrollér forbindingen og
sglvindhold efter omrade (ng/cm?) PolyMem Silver 124. skal du vurdere, om forbindingen skal fiernes « Undga kontgifet for at sikre, at alt materiale er fiernet.
med elektroder eller ledende geler « Topiske behandlinger
anbefales ikke i forbindelse med PolyMem-forbindinger « VVaer
« h&ndtere og hele sar p& en effektiv made opmeaerksom pa tegn pa infektion eller maceration « Brug ikke
- absorbere veeske og skabe et fugtigt sarhelingsmilig  og ophgr med at bruge pa personer, der viser tegn pa falsomhed,
= minimere og lette vedvarende og proceduremaessig sérsimiatgon eller allergi fra forbindingen eller dens materialer
« reducere gdemer, bl& maerker og spredning af beteendelBeiegnet til engangsbrug pa én person. Ma ikke genbruges.
det omkringliggende, ubeskadigede vaev Genbrug kan forringe karakteristika, sprede kontaminering og
age risikoen for infektion

Medicinfri PolyMem-forbindinger hjeelper med at:

voi huonontaa kayttdominaisuuksia, johtaa kontaminaati@hPoista sidos varovasti. PolyMem-tyyny ei yleensa tartu

ja lisaté infektioriskia 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, kayta pienta maaraa

PolyMen? Silver -sormisidokset/-varvassidokset

Sidos tarjoaa rauhoittavan, muotoon sopivan kaareen.

G

PolyMem-sidoksia voidaan kayttaa haavoissa, joissa
nakyy infektion merkkeja, jos potilas saa laakinnallista
hoitoa, jolla pyritdan vaikuttamaan infektion
aiheuttajaan.

Ei liian 10ys&a Ei liian kire& Juuri sopiva

_/
hs ) Q’l#lm h#3 )

Asettaminen: Sidos on suunniteltu helposti asetettavaksi: kierrd se sormen ympérille.
r_i

Kokovalikoima:

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

irrottamiseen. Puhdista haavaa ympéroiva ehja iho.
Sailytetadn huoneenlammésséa, 30°C (86°F). 5. Suorita sidosten vaihto laitoksen kaytanteiden mukaisesti
Lyhyet ajat korkeammassa lampétilassa, 55°C (131°F), mid#éékarin tai muun vastuussa olevan kliinikon ohjeiden
sallittuja, mutta niitd on mahdollisuuksien mukaan véltettéwékaisesti. Haavaa ei tavallisesti ole tarpeen hairita tai
Havitetaan biovaaralliselle jatteelle soveltuvalla tavalla. puhdistaa sidosten vaihdon yhteydessa, kun kéaytetéén
Mitat ovat summittaisia. PolyMem-sidoksia, ellei haava ole infektoitunut tai

(eli niin, etta teksti nakyy).

nakeminen on tavallista.
Hyddyllisié vinkkeja: « Tarkkaile seuraavia merkkeja ja oireita: lisaantynyt
« Kiinnita sidos vedenkestavalla teipilla vahentaéksesi sidpksaisuus, tulehtuneisuus, kipu, lampd, haju, valkoisuus,
sisépinnan kontaminoitumismahdollisuuksia. hauraus, liiallinen kudoksen muodostuminen, parantumisen
« Piirrd haavan arvioidut reunat sidoksen ulkopuolelle  merkkien puuttuminen. Neuvottele ongelmatilanteissa
maérittdaksesi, milloin sidoksen vaihto tehdaan. asiantuntijan kanssa; ongelmiksi katsotaan infektio, arsytys,
herkkyys, allergia, maseraatio ja hypergranulaatio.

Ruudukon ja sanojen tulee olla sidoksen ulkopuolella.

Sidoksen tulee olla tiukka, mutta mukava. Jos se tuntuu liian tiukalta, irrota se ja vaihda suurempa:
kaarimalla asetussuunnan vastaisesti. Sidoksen voi asettaa eri tavoilla. Varpaiden kohdalla sidos

sivuilta lappien muodostamiseksi, jotka voidaan asettaa jalan yla- tai alaosaan. Ne voidaan kiinnittga
voidaan leikata muodostamaan renkaan tai holkin sormen loukkaantuneen osan yli.

Kaytto:
N . 1. Ensimmaisten péivien aikana voidaan havaita haavanditéetahansa tahan laitteeseen liittyva vakava tapahtuma on
KUVAUS: KAYTTOAIHEET IHMISILLE: maaran selvaa kasvua. Tama on tavallista ja merkitsee, ditibitettava joko kayttajan ja/tai potilaan toimesta
PolyMem-polymeerityynysidokset on valmistettu kosteuttderveydenhoitoalan ammattilaisen ohjauksessa sidos toimii odotetusti. Ferris Mfg. Corp.:lle ja sen valtion toimivaltaiselle
imevasta polyuretaaniharsosta, joka sisaltaa (1) turvallistaakavien haavojen eli useimpien ihon kokonaan tai osittginpida kylvettaessa ja kasia puhdistettaessa sidos kuivaviesjaomaiselle, jossa kayttaja ja/tai potilas sijaitsee.
haavanpuhdistusainetta, (2) glyseriinia sisaltavaa lapaisevien haavojen hoitoon, joihin kuuluvat: paikallaan. Vaihda sidos, jos se kastuu.
kosteutusainetta seka (3) superabsorboivia aineita. Sidoksitainehaavat (vaiheet I1-1V) « Akuutit haavat « lhon repeamat
kuuluu ohut polyuretaanivahvike, joka hengittaa ja suojaa Ensimmaéisen ja toisen asteen palovammat « Jalkojen sjdoksen vaihtaminen:
kontaminaatioilta. Sidoksia voidaan kayttaa ensisijaisina,haavaumat « Diabeettiset haavaumat « Kirurgiset haavat 1 Erittavassa haavassa neste alkaa nikya sidoksen lapi. Vaihda
toissijaisina tai yhdistettyina ensi- ja toissijaisina haavasidok&iaskimohaavaumat » Luovutuselinten ja siirteiden paikafidos ennen kuin neste saavuttaa haavan reunan, hyvien
. o ~ +Dermatologiset hairiot « Verisuonien haavaumat kaytantojen aikataulun mukaan tai vahintaan joka 7. paiva.
tuotteissa on erittain pienié hopeahiukkasia, Vaihda sidos valittdmasti, jos neste saavuttaa haavatyynyn
ihoa. Hopea vaikuttaa sidoksen sisapudI&IROTOIMENPITEET: reunan.
ja suojaa mikrobikontaminaatiolta. Hopeapitoisuus pinta-aféain ulkoiseen kayttoon. « PolyMem-sidokset eivat ole 2 Tiheammat vaihdot voivat olla tarpeen heikon
kohti (ug/cm?): PolyMem Silver 124. yhteensopivia hapettimien (vetyperoksidi- tai hypokloriittiliugkgatiunijariestelman, diabeteksen, infektion, hypergranulaation
_ kanssa. » Ennen kuvantamistoimintojen suorittamista onja maseroituneen kudoksen yhteydessa tai silloin, kun halutaan
Laakkeettomat PolyMem-sidokset: selvitettava, onko sidos poistettava. « Valta kosketusta edistaa kuolleen kudoksen poistumista.
« hoitavat ja parantavat haavoja tehokkaasti elektrodien tai johtavien geelien kanssa. « Paikallishoitoja ei
< imevat nestetté ja takaavat kostean paranemisymparisténositella PolyMem-sidosten kéyton yhteydessa. « Kiinnita
« ehkaisevat ja lievittavéat seka jatkuvaa etta toimenpiteisilmuomiota infektion tai maseroinnin varalta. « Ald kayta ja
littyvaa haavakipua lopeta kaytto henkil6illa, joilla iimenee merkkeja herkkyydesta,
< vahentavét turvotusta, ruhjeiden muodostusta ja tulehdukseptyksesté tai allergiasta sidoksesta tai sen materiaaleista.
leviamisté ympardiviin terveisiin kudoksiin. « Tarkoitettu vain yhden henkilén kayttoon. Ei saa kayttaa
uudelleen. Uudelleenkéyttd

kontaminacijo in pove a tveganje za oku bo. 4. e se je obloga zaradi strjene krvi ali posusenega izlo ka
sprijela s ko o ali dlakami, uporabite majhno koli ino zioloSke
raztopine ali vode, da jo po asi ter ne no zmeh ate in
odstranite. O istite nepoSkodovano ko o okoli rane.

5. Oblogo menjajte skladno s protokolom ali navodili
zdravnika, ki odredi zdravljenje. V ve ini primerov ob menjavi
Hranite pri sobni temperaturi 30°C (86°F). obloge PolyMem ni treba posegati v rano oziroma je istiti,
Dovoljena so odstopanja 55°C (131°F), vendar jih je trelazen v primeru oku be ali kontaminacije. Obloga PolyMem je

(sv) Obloga za prste na rokah/nogah PolyMénsilver

Obloga v obliki, ki se prilega prstu. Obloge PolyMem so primerne za uporabo ob prisotnih

znakih oku be, e je e uvedeno ustrezno zdravljenje

Ne preohlapno Ne pretesno Ravno prav vzroka oku be.

g : E / Izbira velikosti:
, ) gporabite sliko na zunaniji strani
)’ #5 “) ’ #1 ”, ‘i ; i ’#3 ”, Skatle ali folije, da izberete

é;vanpé och under foten. Dessa kan sakras med héafta. Forbandet kan ocksa skéras till en ring ellel

Forbandet ska sitta &t, men fortfarande kannas bekvamt. Kanns forbandet for hart ska det aviagsn:
storlek anvéandas. Avlagsna forbandet genom att rulla av det i motsatt riktning fran vid applicering.
appliceras pé olika sétt. Vid applicering pa tar kan férbandet klippas i sidorna vilket delar det i ikar

appliceras 6ver den skadade delen av ngret.

BESKRIVNING: INDIKATIONER FOR ALLA MANNISKOR:
PolyMem férband med polymermembran &r tillverkade aVetier verinseende av sjukvardspersonal, for
fuktighetshevarande polyuretanmatris som innehaller
(1) saker sarrengoring, (2) aterfuktande glycerin och eller full tjocklek, daribland:

(3) superabsorbenter. Férbanden har ett tunt polyuretanskufnycksar (kategorierna I-1V) « Akuta sér « Hudrevor

5. Byt férband enligt gallande principer eller enligt din l&k
anvisningar. Vid anvandning av PolyMem behover saret
vanligtvis inte rengéras nar férbandet byts, savida saret i
infekterat eller kontaminerat. PolyMem &r utformat sa att
Férvara i rumstemperatur 30°C (86°F). koptinuerligt rengdr séret och inte lamnar nagra rester sc
Tillfalliga temperaturer 55°C (131°F) &r tilldtna men bor maste avlégsnas.

undvikas. Overdriven rengoring kan skada &teruppbyggd

Kassera som biologiskt riskavfall. vavnad och fordrja sarlakningen.

Matten ar ungefarliga. 6. Applicera ett nytt férband.

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

INSTRUKTIONER: Observationer vid anvandning eller byte:

Initial applicering: « Under den normala lakningsprocessen kan saret uppvi:

1. Forbered det skadade omrédet enligt gallande principgforleksokning vid de forsta omlaggningarna pa grund av

eller enligt anvisningar frén din lakare. Rengor huden ockroppen naturligt aviagsnar dod vavnad. Kontakta lakare

avlagsna smuts, topisk behandling och lotions. Kvarvarasii@t fortsétter att oka i storlek.

fukt p& huden underlattar. « PolyMem framjar bildandet av nya blodkérl. Det &r darf

2. Applicera férbandet enligt anvisning. Ett PolyMem forgaiovanligt att se blod i sarvatskan eller pa forbandet vid

ska ocksa tacka in ammerade eller skadade omr&den runiar uppmérksam pa tecken och symtom sasom okad

skadan. Forband kan klippas fér att passa skadan eller rodnad, in ammation, smarta, varme, lukt, blekning, 6mh

kroppsdelen. overdriven vavnadsbildning eller avsaknaﬂd av lakning.

3. Lagg pa forbandet med Imsidan utdt (s& att texten syK@ntakta lakare om du upplever besvar sdsom infektion,
irritation, kanslighet, allergi, éverdriven maceration eller

Praktiska tips: hypergranulation.

« Sakra forbandet med vattenbestandig rulltejp for att minska

risken for att forbandets insida kontamineras. Alla allvarliga héndelser som har intréffat i samband mec

« Rita av skadans ungeférliga kant ovanpa forbandet for it enheten bor rapporteras, av anvandaren och/eller

lattare kunna avgora nar det ar dags att byta. patienten, till Ferris Mfg. Corp. och den behériga myndigl
i den medlemsstat dar anvandaren och/eller patienten &r

Anvandning: etablerad.

1. En kraftig 6kning av méngden sarvéatska kan forekomma

under de forsta dagarna. Detta ar helt normalt och indikerar

att forbandet fungerar

2. Hall férbandet torrt och pa plats vid dusch eller bad eller

under handhygien. Férbandet ska bytas om det blir blétt.

Byte av forband:
1. | fall av exsuderande s&r kommer vétska att synas genom

behandling av allvarliga sar, sdsom de esta sar med parfigdhandet. Byt forband innan vétskan nar sarkanten, nar det

ar rekommenderat enligt god praxis eller efter hogst sju
dagar. Byt genast om véatskan nar kanten av membranet.

som andas och motverkar kontaminering. Férbanden karr 1:a och 2:a gradens brannskador « Bensar « Diabetiska $a¢srbandet kan behéva bytas oftare vid nedsatt immunforsvar,
anvandas som priméarférband, sekundarforband eller somOperationssar « Vendsa bensér « Transplantations- och diabetes, infektion, hypergranulation, macererad hud eller for

béde priméar- och sekundarforband. amputationssar « Huddkommor « Karlskador

PolyMem Silver bestér av ytterst na silverpartiklar och |&@REIKTIGHETSATGARDER:

inga &ckar pa huden. Silvret &r verksamt inuti férbandet«ogbir utvartes bruk « PolyMem &r inte férenligt med
skyddar mot mikrobiell kontamination. Ungefarlig silverhaltidationsmedel (vateperoxid eller hypokloritlésningar)
per omrade (ug/cm?) PolyMem Silver 124. « Avgor om forbandet ska avlagsnas fore bildbehandling

att underlatta aviagsnandet av dod vavnad.

3. Ta bort forbandet forsiktigt. PolyMem fastnar normalt inte i
sérbadden, vilket vanligtvis garanterar smartfri omlaggning.
Kontrollera forbandet och saret for att sékerstélla att allt
material har avlagsnats.

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

+ Undvik kontakt med elektroder och ledande gel » Topiskoagulerat blod eller torkat exsudat kan férbandet fuktas med

Lakemedelsfria PolyMem forband bidrar till att:

« effektivt behandla och laka s&r

« absorbera vétska och skapa en fuktig lakningsmiljo
« minska och lindra ih&llande smarta och procedursmartaippvisar tecken pa kanslighet, irritation eller allergi mot

behandling rekommenderas inte tillsammans med PolyMeattiosning eller vatten och darefter forsiktigt aviagsnas.
* Var uppmérksam pa tecken pa infektion och maceratiorRengér den friska huden runt saret.
« Anvand inte pa och avbryt anvandning p& personer som

« minska 6dem, blamarken och in ammationsspridning tillbrbandet eller dess material » Avsedd fér en anvandning for

intilliggande, oskadad vavnad
forbandets egenskaper, sprida kontaminering och 6ka
infektionsrisken

suolaliuosta tai vetté sidoksen varovaiseen pehmittamiseen ja

1. Aseta sidos sormen vieree 2. Poista asetin kaaritysta @ 3. Aseta sormi sidoksen kontaminoitunut. P0|yMem on suunniteltu puhdistamaan
siten, et asetin on sormen paasta ja havita. 7 kadrittyyn pahan. KAYTTOOHJEET: haavaa jatkuvasti, eika se jata poistamista vaativia jaamia.
Z:z;ssa';e;Ef::f;’:ﬂ::m Ensimmaisen sidoksen asettaminen: ~ Liiallinen puhdistaminen voi vahingoittaa uudistuvaa
asettimen kanssa, haluttuun ?y G 1. Valmistele .vghlnngplttunut alue laitoksen kaytanteiden kudosta ja viivastyttaa haavan paranemista.
pituuteen. -2 mukaisesti tai laékarin tai muun vastuussa olevan kliinikdh Aseta haavan paalle uusi sidos.
ohjeiden mukaisesti. Puhdista iholta lika, paikallislaékkeet ja
4, Tyonna sormi sidokseen ja| 5. Kadri sidos sormen ympéi 6. Sidoksen twee olatasainen, YO ILceL- INolla oleva kosteus on hyodyllista. Kaytén ja vaihtojen aikana tehtavé havainnointi: R
e aloita kariminen, Z muteilian tiukka tai loyss, 2 Aseta sidos esitetylld tavalla. PolyMem-sidoksen on myBiermaalissa paranemispre : haava saattaa nayttaa
peitettdva haavaa mahdollisesti ympardiva tulehtunut taikasvavan ensimmaisten sidoksen vaihtojen aikana, koska
vaurioitunut alue. Sidokset voidaan leikata vamman tai kkbbao poistaa kuollutta kudosta luonnollisesti. Jos haava jatkaa
] osan mukaisesti. kasvuaan, ota yhteytté asiantuntijaan.
4 { 5 </ 3. Aseta sidos haavan péélle kalvopuoli ulospéin » PolyMem-sidokset tukevat uusien verisuonten muodostumista,

joten verisen haavanesteen tai vereen tahriintuneiden sidosten
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Mre a in besedilo naj bosta na zunaniji strani obloge. mo nost kontaminacije notranjosti obloge. , . _ . SrIrE€sex *% WYE . .1 1<S rfrir€e€xZWet 8 E .fFfHEee...S e %o sEr ...re%2 fr
Obloga se mora prilegati, a udobno. e vam je pretesna, oblogo odstranite in uporabite ve jo. Odstr; « Na zunanjo stran obloge zarigite obris rane za pomo pi® vseh resnih zapletih v povezavi s tem pripomo kom mora H% X<€}x..r }r <@Eycxe tr x€tre eextSU r,,s stxe%X 55t Te™}xex TS U reS%e@yfe b prkr@E .., %o v ETKr8 oc%o,xe... ... reeflres,%oecr <% <Eycxe Tr rLre@x}% " T}

zavihovanjem v nasprotno stran od namestitve. Oblogo lahko namestite na razli ne na ine. Za no n
oblogo zare ete ob straneh in naredite jezi ke, ki jih namestite na spodnjo in zgornjo stran stopala.
s trakom ali pa oblogo zare ete tako, da oblikujete o ji ali $irSi obro ek, ki ustreza poskodovanemu

odlo itvi, kdaj zamenijati oblogo uporabnik in/ali bolnik poro ati dru bi Ferris Mfg. Corp. in
pristojnemu organu dr ave lanice, v kateri ima uporabnik
Uporaba: in/ali bolnik sede .

1.V prvih dneh boste lahko opazili mo no pove ano koli ino

izlo ka. To ni neobi ajno in pomeni, da obloga deluje.

2. Med kopanjem in nego rok naj obloga ostane suha in na

svojem mestu. e se obloga zmo i, jo zamenijajte.

OPIS: INDIKACIJE ZA UPORABO PRI LJUDEH:
Polimerna membrana obloge PolyMem je izdelana iz poliuréRodskendzorom zdravstvenega delavca, za oskrbo
osnove, ki dobro vpija vlago in vsebuje (1) varno sredstvaatatevnejsih ran, kot je ve ina ran, ki segajo skozi delno afienjava obloge:
i$ enje rane, (2) vla ilno sredstvo glicerin in (3) supervpojrso debelino ko e, vklju ujo : 1. Pri rani z izlo anjem bo izlo ek viden skozi zgorniji sloj
sredstva. Obloga je na zunaniji strani prevle ena s tankime razjede zaradi pritiska (stopnje I-1V) ¢ akutne rane obloge. Oblogo zamenjajte, preden izlo ek dose e rob rane
poliuretanskim Imom, ki diha in rano § iti pred kontaminaeij@ztrganine ko e  opekline 1. in 2. stopnje « golenje  oziroma skladno s smernicami dobre prakse oziroma najpozneje
Obloge se lahko uporablja kot primarne, sekundarne ali razjede « diabeti ne razjede « kirurSke rane  razjede zaraplp sedmih dneh. Oblogo zamenjajte takoj, e izlo ek dose e
kombinirane primarne in sekundarne obloge. venske staze « odvzemna in prejemna mesta pri presaditg@himembranske blazinice.
« dermatoloske bolezni « razjede ilne etiologije 2. PogostejSe menjave bodo morda potrebne v primeru
I1zdelki PolyMem Silver vsebujejo izjemno zelo drobne delce oslabljenega imunskega sistema, sladkorne bolezni, oku be,
srebra in ne bodo obarvali ko e. Srebro deluje znotraj obIBEVIDNOSTNI UKREPI: hipergranulacije, maceracije tkiva ali e elite pospesiti
in § iti pred mikrobno kontaminacijo. Pribli na vsebnost + Samo za zunanjo uporabo. « Obloge PolyMem niso zdru jigstranjevanje odmrlega tkiva.
srebra na povrsino obloge v g/cm? je za PolyMem Silverdk&idirajo imi snovmi (vodikov peroksid ali raztopine 3. Ne no odstranite oblogo. Blazinica PolyMem se obi ajno ne
hipoklorita). « Pred postopki medicinskega slikanja prevesfgime z dnom rane, zato je menjavanje obloge obi ajno
Obloge PolyMem brez dodatka zdravilnih u inkovin pomagadi jeitreba oblogo odstraniti. « Izognite se stiku z elektrodarebole e. Preglejte oblogo in rano, da se prepri ate, da ste iz
« u inkoviti oskrbi in celjenju ran, ali prevodnimi geli. « Med uporabo obloge PolyMem se neane odstranili ves material.
« vpijanju izlo ka in vzdr evanju vla nega okolja za celjenje rarippro a lokalnega zdravljenja. « Bodite pozorni na znake
« zmanjSevanju in lajSanju trdovratne bole ine in bole ine oku be ali maceracije. « Ne uporabljajte oziroma prenehajte z
zaradi oskrbe rane, uporabo obloge pri ljudeh, ki ka ejo znake preob utljivosti,
« zmanjSevanju oteklin, podplutb in omejevanju Sirjenja vdedj@nja ali alergije na oblogo ali materiale v oblogi.
v neposkodovano okolno tkivo. « Namenijena je za uporabo pri eni osebi. Ni za ponovno
uporabo. Ponovna uporaba lahko poslabsa njene lastnosti, Siri
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PolyMem pansuman enfeksiyon nedenine hitap eden 4. P htlam kan veya kurumu ekstidat pansuman n der

e, e - 27 8 1% 2feo 8RS ~ J V i
®>tf%oet Set% Zo> ,..11Z {- "t .t erffUhaet it Z ‘tec*t ce, Zc¢.,tZ% —’B%\i( :l: i @ T . me Y« i ° @ POIyMerﬁ) Sllver__EI/Ayak Parma Pansuman uygun t bbi tedavi uyguland nda enfeksiyon veya saga yap mas na neden olmu sa, yava ¢a ve nazik
) } L84t t . . o T Ze Te,etZ cof "E7et T7¢, 8 Tocf% ™" ®>ff%cef Pansuman oturmak Uzere tasarlanm yat trc birsargdr. belirtilerinin meveut oldu u durumlarda kullan labilir. yumu at p gev etmek icin az miktarda serum veya su kul
™f . «tZ e tf%eZ te5, cei>f< eibS—T Fe->FS™ el BoliMem | Yeje £ Y7 ¥YST o o N L. - Yaran n etraf ndaki sa | kI deriyi temizleyin.
%oZe Uco@ Z> T'S™ efecf se0e>tZ v¢ S"HZEE,BEVYS (S o187 "«FelveSe ot F eco%of et " *%0”" *<%S T’ %" o<87 T’ Ne cok gev ek Ne gok sk Tam gerektii kadar Oda s cakl nda 30°C (86°F) ve alt ndaki s cakl klarda sakl&y Ransuman de i imini doktor veya emri veren di er klinis
>¢ S,Z S,Z erif%ocet e, §8%>ZF EeSZ c..o o< I, “«SeE®S | | StosS Zect / / Olgii Segimi: Kutunun veya 55°C (131°F) ve alt ndaki s cakl klarda de i im yap Imas rtaraf ndan verilen yonergelere veya protokole gére yuriit
U T =Z fefte i, - e 3T @, ef™Z B . T zf-ﬂ %f ° ©EJ [ ¥¥®D / ) ) ) ) pound ndaki gorseli do ru izin verilmektedir ancak asgaride tutulmal d r. PolyMem kullan lan ¢o u durumda, yara enfekte veya kont
oo f 28-<SZ Zt™MESE5- ~Z > tF %ot e, «ZIFIBOC 5. %t @SESS—eSf e v\ﬁ?'« ‘o0 n£O®n © 4 ) ) #1))) 1#5))) ,’ #5)) ) #1))) 1#3 N pansuman gggsi”“ Se%"’ke” Biyolojik at klar icin tipik olacak ekilde ¢épe at n. olmad kga de i im s ras nda yaray temizlemeye veya elle
fchg“fj: ) gp%i, MZ_ §e o5t 1, f_ ts et St ’tvﬁj,ﬁ(?f":) 55°C B ZT> ZT » < SCE%OZ T TTZ 5 @321 o1¥;§°n ) ullann (1, 2,3, 4 veya ). Boyutiar yakla k de erlerdir. gerek yoktur. PolyMem siirekli olarak yaray temiziemek:
LES olyMem X @ Sy,e ecSTMe o ST e Sl T temizlenmeye neden olacak herhangi bir kal nt b rakma
2, o kf% et ei-Z%t oTf toet™ ZRIsI-@eifAf @ZF'- ExLYIL YT e YONERGELER UZeretasarénm tr. o
‘Ef mz TPPIVM et @ "t O, i'. Tfi . T =T e . @FfSE™e T <%oe"S "fTt 27 242, Str— Z™ >teoZ tYTESYee> f fUygelama: Pansuman kolay uygulanmak iizere tasarlanm tr, sadece parma n za dolay n. Ik Uygulama A r temizlik yeniden olu an dokuya zarar verebilir ve
®ei«§,> T8coefe t'¢, ¢ >eee ‘—F,f "T-1 ce, o S . . . o T S
7 o . P E e 7 1w L2 ket @, %t 1 Pansuman  takmayeri (""" 2. Takma yerini ywaranan (") 3. Pama pansumann 1 Yaral bolgeyi bir doktor veya emri veren di er Kinisyenyaran n iile mesini gecitirebil.
T £ Y%e "S S7ezt "<"ET T CET ecoe— S—«Yt e tfkoet 2> 2 eTMEee etfoet &0 Tf7 T parma n ucuna gelecek ekl e-/T) ugtan ¢ kart n ve atn. - yuvarlanan ucuna do ru e n yonerg ya p g Yy p yguiay n.
CRES ecBeP<—f 2487 23 ™MESHE- ~7 Es1 s e, T TTMY parma nyannayeretin, | L yerle tirin. Cildin tizerindeki kiri, topikal medikasyonlar ve losyonlar B o
+ % £ % % @, T 8%, 78 5%, %, : 2 eteot tTME @ Eie Gerekirse, takma yeri olan |, temizleyin. Cildin tizerinde kal nt nem yeterlidir. Kullan m veya de iim s ras ndaki gozlemler: 3
T ot f Pt %7 o t<E > sc f<Z% et e «7e ST teet ~~§?,z:§"- 'T U 5 *W“; yuvarlanan ucu de il de ag k geu CC) 2. Pansuman ag kland  ekilde uygulay n. PolyMem pansuidamal iyile me s ras nda, yara ilk birkag pansuman de i in
S80S f VoV o"E@$ <%« ’ T ‘ Esi T @zf istenilen uzunlu a k salt n. ~2/ ayr ca yaralanman n cevresindeki yang | veya hasarl botigya da biyimu gibi gortnebilir, ctinkt viicut cans z do
7> et't> 81 f-Z%tt EZtef ‘«Wee t-<3 2> E Lpfflee S foo- de kaplamal d r. Pansuman yaralanmaya veya viicudun kdnanalarak uzakla t rmaktad r. Yara daha da biiyiimeye d
e 5 I & lx~ 5 TTLZ) N % —f, ™MZ. .t § 5 5 tecs- EteZ [Tt o, Ko — uygun ekilde kesilebilir. ederse, bir uzmana dan n.
et Ty ‘fiee Z..., —t> o518 §"Ftt<tZ <f») j{g%qéfv " f S FtZ fecs” @b EtceZ "f, . 4.Parma pansuman n igine 5. Pansuman parma n 6. Pansuman diizgiin olmal , gok - . )
Eree "=t o, @I<%o f T'¢,> te™5 "f§ ‘S me e —Z ‘et e 0ef togte! T £ Tet-s Z2,2,7 Z%oeti @t f koot L2 ittrin ve yuvarlamaya ba lay r} Z uzerinde yuvarlay n. sk veyagevekomamaldr. 3. Film kapl ksm d arya do ru uygulay n (bdylece yaz g&dyMem pansumanlar yeni kan damarlar n n olu mas
! t %ot of —cctZ ¢ ZH .. 7. S’ < T gorindr olsun). desteklemeye yard mc olurlar, bu nedenle de iim yapar
o.. <Ze 7> @18 11PbliMemt-Stce © BT S ig ey Fge ik —2Z- _] yarasvsn veya pansumanda kan lekeleri gérmek ola &
"T_te cet>3—Tf o... <oee @F, 82 $¢...0 2> B .. % N, Yararl Bilgiler: . ) de ildir.
Ffe—Z%t ‘o° f oe>tf %ocet 274 v 4 5 « Pansuman suya gayan kI rulvi': bantI |Ie|sab|tley|erek ;A_(lt_an k zardkllf, erlu amasyon, a_r_,ls cakl l|< koku, beygztl)a
§ . ote e oot . “7 7 e<>7 o< ansuman n iginin kontamine olma olas | n azaltn. rajilite, a r doku olu umu veya iyile me olmamas gibi be
§§é~§ b ??- : (usij; <.§'<’§f‘ > T(' f(Z Toe ij{m < <§U‘ (cezi éc-‘z%ﬂ < Z’. ('(EW"Z ™f Ss ¥ g g Y - e S RS Brgii ks m ve kelimeler pansuman nd Kk sm nda olmald r ijDe i tirme za?‘nan n belirlemeye yard mc olmas igin vernguIara kar tetikte olun}f Erilfeksiyon, tahri, hsssasi‘_
Z> ocEMaf T4 (f_c8 8 1% f, te™y 7> bl >}<.‘ G L% f o Y< i * S 'Y e—<@e*S % (Ei *5¢ (I c v S« ; 'Y ZsS _ _ 9 rp h : pansumannd nayaran n yakla k olarak bilyiiklii inii cialerji, maserasyon veya hipergrantlasyon gibi sorunlu
t, “te“e t¢, 87 etre, 8 (t&¢ '¢T<<A"¢"‘l%a§>£ “9?003T Z"e -<fvsi ” ; Seefc Z... %, Z.‘..i,,f >ea> T ST e T™MELT ,<‘T o, t% it Z" §fZ Zf, Parsqman.tatﬁomn%l-amkxmhat[mabm.Coksk gellrsegkarpdahgbuyukboyunuuygulay N durumlarda bir profesyonele dan n.
’ "T%"i' T L“((CETZ“)( Sec 178 t—<Z%tZ >5< coee "EfT SEf" @F'f> 3. f rff%ocef seoe>tZ ‘e @3E™et trcf%t ficee (Et—wrsyumjmjefyuvadayar,_akwgarh,Ffan%nmanfarkl yollarladauygulanablllr.Avyak‘parmaklarnda_p Kullan m:
° " oo Z> ‘fe%oett ‘F<Z"t 7T Z7 %o<'tZ tetc foecs ecc—"e §FT<ZE e “f ce>Usf 9 alt k see na@etledivieBilecek eplee dluturgcak ekilde kenarlar ndan kesilebilir. Bunlar bant il 1. Ik birkac giin yara s v s nda carp ¢ bir art gorilebilir. Bu
2SN Zs f, @ fS Z> 18172 erif%cet o, Efe%Z ‘ec’> £, t™f.. T $5" @i’ fve¥F parsunmen parma—n yéaratek sn¥n 8 fizerinde bir halka veya gomlek olu turacak ekilde kesilebffft) oiaand geg'ld'y carp d 9 kl di
.. Sox « . e T 2y e Mzt St ZEi8, ildir ve pansuman nie yarad n gostermektedir
et @cSeS.. fez" 1,8, ek o« ! 2. Banyo yaparken veya ellerinizi temizlerken pansuman
Z7 T« T8t t .(u’e zi iT— Ee¢>0¢ef " a—s:rr-) >CE: 3ek?[mnay n ve kuru kalmas n sa lay n. Islan rsa pansuman
Inlfg? o N A 3 TPt TR LE SRR I - , zcte  ACIKLAMA: END KASYONLAR
° : %7 et s X A §fRTRT e gt o szx'_< SZ 157" oxBa, $Z4SE " o0 ReTlM dem " . 1’8 onIyMe’ﬁ_t ﬁrjiﬂﬁem membran pansumanlar, (1) givenli yéia sa | k profesyonelinin yonlendirmesi ile co unlukla  Pansuman De i imi:
: S - c L LZEe (MZ% %, ,Ze fREff - Tt Set%o %1) Ze ot < Ltemizléyicit (2) gliserinli nemlendirici ve (3) stiper emicileik smi ve tam kat yaralar gibi ciddi yaralar n idaresi icin, unlgiksiide bir yarada, s v st k s mda gozle gértniir hale gelir.
Vete & 8.8 ° FUf e<”8™ poeccSE™ g 9T e f 2> el ?V%o-(:? St @Y% Z SRP<HIBFS"<Zigeren nem se zfolluretan matrisinden yap Imaktad r. dahil olarak: S yaran n kenar na eri meden once veya do ru uygulama
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