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3M Saglik Uriinleri

3M Cavilon™
Cildi Yakmayan Bariyer Film




3M Cavilon™ Cildi Yakmayan Bariyer Film

Cildimiz viicudu dis etkenlere
karsi koruyarak onemli bir
gorev ustlenmektedir.

Cildin koruma ve diger fonksiyonlarinin devamliiginin saglanabilmesi igin biittinliiliniin korunmasi kritik bir neme
sahiptir.
Yillardir edinilen klinik deneyimler;
@ Basing llserleri
@ idrar ve diski temasina bagl gelisen dermatit
@ Flasterlerin ve cesitli yapistiricilarin yogun kullanimi sonucu gelisen cilt problemleri
@ Stoma ve dren cevrelerinde viicut sivilarindan kaynaklanan cilt hasarlari
@ Eksuda kaynakli cilt hasari
@ Cilt hasar sonucu gelisen enfeksiyonlarin
hasta bakim kalitesini etkilemesi ve ek bakim uygulamalari gerektirmesi nedeniyle bakim maliyetlerini artiran

onemli bakim sorunlar oldugunu gdstermektedir.

idrar ve diski temasina bagli olarak ciltte tahris, reaksiyon ve cilt hasar gelismesi inkontinans kaynakli dermatit
olarak tanimlanmaktadir. Ciltte kizariklik, kasinti, cilt katmaninda zayiflama ve soyulma, yanma ve agri ile kendini
gostermektedir. Bu belirtiler;

@ Hastalar icin agrili bir stirectir.

@ Hemsire igin ek bakim uygulamalarini gerektirir.

@ Hasta ve ailesinin bakim konusunda tatminsizligine neden olur.
@ Yogun bakim initelerinde sik¢a karsilasilan bir problemdir.

Junkin ve Selekoff (2007) tarafindan 608 hasta ile yapilan ¢alismada idrar inkontinans orani %19.6, idrar ve diski
kaynakli cilt tahrigi gortilme orani ise %42.5 olarak belirlenmistir. Nem kaynakli cilt tahrisi ve basing Ulserinin en
sik karsilasilan cilt problemi oldugu tespit edilmistir.

Bliss (2011) tarafindan yapilan bir baska calisma ise yogun bakim tnitesinde idrar ve diski kaynakli cilt tahrisi
oraninin %36 oldugunu ve 6nlemeye yonelik herhangi bir protokol uygulanmadigini belirlemistir.



3M Cavilon™ Cildi Yakmayan Bariyer Film

Nem Tahrisi I¢in Risk Faktorleri

; . o . Diskidaki enzimler
Inkontinansin tird (diski & idrar) ciltte inflamasyona

neden olur. idrar ve
ink ntinan 1Sl diski birlikte olursa
L d 0 ans sayis - b ciltte daha fazla

i o hasara neden
@ drar ve diskiya maruz kalma siresi .

@ Siirtinme

Nem cildin AR Siirtiinme ve nemin
gegirgenligini ve cilt ) H varligi cilt hasari
® Nem pH’ini artirir. ‘ N riskini artir.

@ Mikroorganizmalar

@ pH (idrar ve diskidaki enzimler nedeniyle)

@ Cilt gdzeneklerinin tikanmasi

Nem Tahrisi Nasil Olusur?

Basing (lserleri, dnleme ve bakim standard gelistirilmesi gereken bakim kalitesi gdstergelerinden biridir.
Onlenebilir bir komplikasyon olmasina ragmen giincelligini ve 6nemini koruyan bir sorundur. Amerika’daki akut
bakim kurumlarinda tedavi alan yilda 2,5 milyon hastanin basing (lseri riski ile karsi karsiya oldugu tahmin
edilmektedir. Goriilme siklidi klinik uygulamalara ve birimden birime dediskenlik gostermektedir. Basing ilseri
insidansi farkl ¢calisma ve arastirmalarda akut bakimda %0.4 - %38, uzun dénemli bakim kurumlarinda %2.2 -
%23.9 ve evde bakim uygulamalarinda %0 - %17 olarak 6lgiiimstr.

Basing (ilserleri hastalarda fonksiyon kayiplariyla sonuglanmasi, bakiminin agrili ve zor olmasi, ciddi enfeksiyon
gelismesi nedeniyle hastanede yatis siiresini uzatan ve mortaliteyi etkileyen dnemli bir faktor olarak gériilmektedir.
Amerika hastanelerinde her yil 60.000 hastanin basing iilseri komplikasyonlari nedeniyle dldiigi bildiriimektedir.
Bir basing iilserinin tedavi maliyetinin 70.000 dolar ve Amerikan saglik sistemine yillik maliyetinin 11 milyar dolar
oldugu tahmin edilmektedir. ingiltere Ulusal Saglik Sistemi (NHS)'ne getirdigi mali yiik ise yillik 1.4—2.1 milyar
sterlin olarak tespit edilmistir.

Nem (inkontinans, ter ve diger viicut sivilari ile kirlenme) ve siirtinme, basing yarasi gelisimindeki iki dnemli risk
faktortidir. Islak bir ciltte siirtiinme ile birlikte olusabilecek cilt hasari riski kuru bir cilde gore iki kat artmaktadir.
inkontinansla iliskili dermatitler sakral bolgede olusabilecek basing iilserlerinin olusumuna zemin hazirlamaktadir.

inkontinansla iliskili dermatiti ve diger ciltte olusabilecek mekanik hasarlari onlemek icin cildi nemden, tahris
edici faktorlerden ve siirtiinmeden cilt koruyucu bariyer iriinler kullanarak korumak ve nemlendirerek kurumasini
onlemek, cilt bitiinliigiiniin korunmasinda dnemli hasta bakim aktiviteleri arasinda yer almaktadir.



3M Cavilon™ Cildi Yakmayan Bariyer Film

" Hastanin degertendrimesi

Basing yarasi gelisme riski olan hasta

Basing dlseri riskini belirlemek icin
*risk faktorleri ve cildin durumu
degerlendirilir

Risk faktorlerine gore uygun
girisimler planlanir

Basing yarasi olan hasta

Basing ilseri degerlendirilir ve evresi
belirlenir

Basing iilseri/leri multidisipliner
(hemsire, doktor, fizyoterapist,
beslenme uzmani)

tedavi edilir ve yeni Ulserlerin olusmasi
onlenir

Diizenli olarak hastanin riski yeniden
degerlendirilir

Basing iilseri/leri diizenli olarak
degerlendirilir ve bulgular kaydedilir

T YW $YWS YWe
\ iy \__aay \ W \W

Uygulamalar ve siire¢ kaydedilir

Kalite indikator( olarak takip edilir

0 YWY We YWe YWe YWa
\W AW (W \ W \ W \W»

*Basing Ulseri igin risk faktorleri

e Basing e Akut, kronik ve terminal hastalik e Basing iilseri varligi

e Ciltteki soyulma ve kesilmeler e Eslik eden ek hastaliklar e Ug yaslarda olma

e Hareket kabiliyeti e Agri e Nutrisyon ve dehidratasyon

e Duygusal bozulma e Hastanin pozisyonu e Cildin nem durumu (inkontinans,

o Idrar ve diskilamayi kontrol o |drak yetenegi ter ve diger viicut sivilar ile
edebilme yetenegi o Ruhsal durum kirlilik veya asin kuruluk)

* Biling diizeyi * Sosyal destek faktorleri e Siirtiinme




3M Cavilon™ Cildi Yakmayan Bariyer Film

3M Cavilon Cildi Yakmayan Bariyer Film kliniklerce onaylanmistir. Cilde
uygulandiginda seffaf, koruyucu bir film olusturarak cildi olaganiistii bir sekilde
uzun sireli korur.

Yetiskinler, cocuklar ve bir ayliktan itibaren bebeklerde, idrar veya diski
kacaklarina bagh deri iltihabinda, stoma, Flaster ve ortii soyulmasina karsi
korumada ve yara gevresini koruyucu olarak kullanilabilir.

Endikasyonlari ve Avantajlar
@ idrar veya diski kacagji nedeni ile tahris olmus bélgeyi korumada
@ Saglikh cildi vicut sivilarina karsi korumada
@ Hassas ciltleri flaster ve 0rtli soyulmasina kars korumada
@ Stoma gevresi korumada
@ Yara cevresi maserasyonunda tedaviyi gerceklestirmede yardimer olur.

Yara cevresi

@ Cilde uygulandiginda sivi gecirmez bariyer film olusturur.
@ Alkol icermez. Soyulmus, kizarmis, tahris olmus ciltte bile yanma hissi
yapmaz.?
-~ @ Cavilon cildi yakmayan bariyer film, bozulmus cilt iizerinde
A kullanilan tek cilt koruyucusudur.

@ Vazelin icermeyen baz. idrar kagaklarinda kullanilan hasta bezlerine
engel teskil etmez. Arastirmalara gore vazelin bazl bariyer kremleri
hasta bezlerinin emicili§ine engel olarak etkinliklerini azaltmaktadir.*

@ Uygun maliyet. 72 saate kadar koruma saglar.

i . @ Hassas cildi flasterlerin yapiskan etkilerine bagh
! o acilmalardan korur.
3M Cavilon Cildi Yakmayan Bariyer Filmin tekrarlanan flaster

uygulamalarinda cilt tahribatini azaltigi goriilmastar.® (“Cilt Soyulma
Calismasi” grafigine bakiniz).

@ Seffaf. Yaranin kolayca izlenebilmesini saglar.

@ Kolay uygulama. Tek kullanimlik steril koptk cubuk aplikator (1 ml ve
3 ml) ve genis alanlar igin sprey sise (28 ml).
@ Hiicrelere zarar vermez.
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Ped Emiciligi
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-

Maliyet (Dolar)

100

50

28,36

Cinko Cavilon Cildi Yakmayan

K Bariyer

Baatenburg de Jong H, Hans Admiraal H. tarafindan yapilan calismada, 3M Cavilon Cildi Yakmayan Bariyer
Film, Ginkooksit yagla karsilastinldiginda, cilt hasarlarinin iyilesmesini, idrar ve diski kagaklarina bagl cilt
tahrisinde tedavi masraflarini azalttig gériimdstar.

Not: 3M Cavilon Cildi Yakmayan Bariyer Film, viicut
sivilarindan kaynaklanan tahrise karsi tek basina
bariyer olarak kullanilir. Diger Griinlerin, kremlerin veya
. T ™

. losyonlarin kullanilmasi etkinligini azaltabilir.




3M Cavilon™ Cildi Yakmayan Bariyer Film

iki Pratik Uygulama Metodu

3M Cavilon Cildi Yakmayan Bariyer Film, kdplk cubuk
aplikator (1ml ve 3 ml) ve sprey sise (28 ml)

olarak mevcuttur.

™

N-;

Diren giris bolgeleri

Kopiik Gubuk Aplikator

Yara ve diger viicut sivilari ile temastan korunmay saglar. Ayni zamanda idrar ve
diskinin biriktigi catlak ve yariklarda kolay uygulanir. Film solisyonun ellerinize ve
eldivenlerinize bulasmasini Gnler.

@ Cilt maserasyonuna engel olarak yara kenarlari ve ostomi bélgelerinde
kusursuz uygulama saglar.

@ Flasterlerin altinda cilt soyulmasini dnlemek igin kullanilabilir.
@ Tek kullanim igindir.

idrar ve diski nedeniyle olusan tahris olmus ve
derisi styriimis kirmizi bolgeler

Sprey Sise
Daha genis alanlarin daha kolay ve daha ekonomik olarak korunmasini saglar.

@ Ozellikle bel bolgesi, bacaklar gibi daha genis alanlarda tahris (kirmizi ve irite)
olmus cildi dre, diski ve diger viicut sivilarindan korumak icin uygulanir,

@ Yaklasik 170 uygulama yapilabilir.

Cilt soyulmasi

Vaka analizi
Hasta profili: Sag CVA ve sol hemipleji ile 77 yasinda yash bir bayan. Sandalye bagimlisi ve depresif. Hasta stirekli diski akintisindan
zarar goriyor. Tedavi edilen bélge: Sakrum ve kalga 13 cm x 25 cm.

ot T
B

Sekil 1. Kuyruk sokumu, hafif kizariklik, asinma yok. Sekil 2. ilk tedaviden dort hafta sonra.
3M Cavilon Cildi Yakmayan Bariyer Film uygulandiktan sonra hafif
kizariklik stirekli olarak iyilesmeye devam etti.

s S

Referanslar: 1. Hampton S., Eastbourne Hospitals NHS Trust “Treatment of Macerated and Excoriated Peri-Wound Areas” 2. Grove G.L., Lutz J.B., Schwartzmiller D.H. (1994),"Measuring Sting Potential of various Film Forming Skin Protectants” 3. Kennedy K.L., Leighton B.,
Lutz J.B., “Cost-Effectiveness Evaluation of a New Alcohol Free Film-Forming Incontinence Skin Protectant” 4. Grove G.L., Lutz J.B., Burton S.A., Tucker J.A., “Assessment of Diaper Clogging Potential of Petrolatum Based Skin Protectants” 5. Grove G.L., Leyden J.J. (1993),
“Comparison of the Skin protectant Properties of Various Film-Forming Products” —3M data on file 6. Lutz J.B., “Performance Assessments of Film Forming Skin Protectants (Sealants)” — 3M data on file. 7. Grove G.L., “Comparison of the Cytoxicity of Alcohol and Non-Acohol
Containing Film Forming Skin Protectants” — 3M data on file 8. Hagelstein S., Bales S, Harding KG (1998 ‘Evaluation of 3M Cavilon™ No Sting Barrier Film in the management of Incontinent Dermatitis’. Oral Presentation at 8th EWMA, JWC, Autumn Conference, Harrogate.



Uygulama Teknikleri

3M Cavilon™ Cildi Yakmayan Bariyer Film

1. Cavilon cildi yakmayan bariyer
filmi uygulanmadan 6nce cilt kuru
ve temiz olmalidir.

2. KopUk aplikatordi kullanirken biitiin tedavi alanina ayni oranda film
ortusti uygulayin. Sprey siseyi kullanirken, ciltten 10-15 cm uzakta tutun
ve spreyi genis alan (izerinde hareket ettirerek tedavi edilecek bolgede

plirlizsiiz, esit bir tabaka olusturun.

ri

3. Bir alan atlanirsa, bu bélgeye
sadece ilk uygulama kuruduktan
sonra tekrar uygulama yapin
(vaklasik 30 saniye).

Temizleme Teknigi

4. Cavilon bariyer filmi uygularken,
derinin (st Uste geldigi bolgelerde
iki derinin birbirinden ayriimis
olmasina dikkat edin ve normal
pozisyona dénmeden dnce film
tabakasinin kurumasini bekleyin.

5. Tekrar uygulama en az 48-72
saatte bir (normal kullanimlarda)
tavsiye edilir. Gerek goriilirse
daha sik uygulama yapilabilir.

@ Tekrar uygulamalar arasinda filmin temizienmesi gerekli degildir.
@ istendiginde film, medikal yapiskan gidericiler ile temizlenebilir.

@ Cavilon bariyeri tekrar uygulamak icin tedavi edilecek bolgeyi temizleyin, kurulayin ve
Cavilon cildi yakmayan bariyer filmi yukaridaki gibi tekrar uygulayin.

@ Kullaniimadigj durumlarda spreyin agzini kapali tutun.

Onlemler

@ Ped veya ortli uygulamadan once filmin tamamen kurumasini bekleyin.
@ Cok fazla kat uygulanmasi filmin gergin hissedilmesine neden olabilir.
@ Cavilon cildi yakmayan bariyer filminin elektrodlar altinda kullaniimasi traseye etki edebilir.

3343P 1 ml kdpuk aplikatér
3345P 3 ml képiik aplikator
3346P 28 ml sprey sise

5 poset/kutu
5 poset/kutu
1 sprey/kutu
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3M Cavilon™ Dayanikli Bariyer Krem

Endikasyonlari
@ Viicut sivilarindan kaynaklanan tahrise karsi bariyer olusturmak
@ idrar kacagina bagh cilt hasarini dnlemek
@ Cok kuru ciltleri nemlendirmek
@Kizarik, catlak ciltleri korumak

Avantajlan

@ Ekonomik kullamim — yogunlugunun yiiksek olmasi nedeniyle kii¢lik bir
miktar uzun sire etki eder.

@ Yikamaya karsi dayanikl — sik tekrarlamaya gerek yoktur.

@ Cildin nefes almasina izin veren koruyucu bir bariyer saglar — cilt dis
etkenlerden korunur

@ Hasta bezlerinin emiciligine engel olmaz

@ Flaster ya da ortii yapiskanhgini azaltmaz

@ pH dengeli — cildin naturel ortiistini korur

@ Cildi nemlendirir ve su buharlasmasini engeller

@ Tazeleyici ve yenileyici 6zellii ile cilde yumusak, piiriizsiiz ve esnek bir

goriinim saglar
@ Hipoalerjeniktir



3M Cavilon™ Dayanikli Bariyer Krem

Uygulama Teknikleri

o

L=

1. Temiz ve kuru cilt izerinde kullanin. 3. Krem, kuru cilde giin asir uygulanmalidir.

2. Az miktarda Cavilon Dayanikli Kremi uygulaymn, Her 3 idrar kagag temizliginden sonra
nazikge cilde yedirin. tekrardan uygulayin.

Cok dnemli: Az miktarda uygulayin. Eger uygulama sonrasi his ‘yagli’ ise ¢ok uyguladiniz demektir.

11




3M Cavilon™ Dayanikli Bariyer Krem

4 Farkh Dimethicon Igerikli Kremin Bariyer Etkinliginin (%) Karsilastiriimasi

Il Cavilon DBC B Koruyucu krem A

40— (%1.3) (%5 Dimethicone)

M Koruyucu krem B W Koruyucu krem C

35— (%5 Dimethicone) (%1 Dimethicone)
30—
25—
20
15—
10—
5_
0_

Uygulamadan Birinci ikinci Ugiincii
\ 30 dakika sonra ylkamadan yikamadan yikamadan

(Grove G, Zerweck C. A 4 Farkli Dimethicon igerikli Kremin Bariyer Etkinliginin ve Suya Dayanikiiginin
Karsilastinimasi. Yara ve Cilt Bakimindaki Gelismeler Konulu Klinik Sempozyum, Orlando, FL, 2010)

3391E 28 g/tiip 1 tlip/kutu, 12 kutu/koli
3392E 92 g/tiip 1 tiip/kutu, 12 kutu/koli
3392S 2 g/poset 20 poset/kutu, 12 kutu/koli
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3M Cavilon™ Inkontinans Bakim Mendili

3M Cavilon™ inkontinans Bakim Mendili hasta bakimina yeni bir standart getiriyor. 3'ii 1 arada bakim mendilleri cildi nazikge temizlerken
icerigindeki nemlendirici ve bariyer krem 0zelligi ile hasta konforunu artiriyor, saglik ¢alisanlari ve kuruluslari icin de zaman ve maliyet tasarrufu
sadliyor. Ayni zamanda capraz kontaminasyon riskini azaltiyor.

3M Cavilon™ inkontinans Bakim Mendilleri

inkontinans Bakimi: Temizleme + Nemlendirme + Koruma

v N

Uclii ve giiclii etki (Temizler, Nemlendirir, Bariyer olusturur)

3M Cavilon™ Mendiller nazikce temizler ve hassas ciltlerin bittinliguni korur. Cavilon mendiller tibbi durumlar igin tasarlanmistir, bu nedenle
hipoallerjeniktir. NGtr pH dengelidir, hastanin cildini tahris edecek parfiim, sabun, alkol ve renklendirici maddeler icermez. Bunun disinda,
koruyucu sistemi paraben ve diger potansiyel tahris edici maddeleri icermez. Cavilon mendiller cilt bittinligtind korur, hastalarin cildini
nemlendirir ve nemlilige yardimci epidermal lipidlerin normal diizeylerini koruyarak cildin dogal bariyer fonksiyonlarina destek olur.

Siz ve saglik kurulusu icin zaman ve maliyet tasarrufu

Galismalar ve uygulamadaki deneyimler temizlik mendillerinin yatalak hastalarda yikama igin gerekli olan zamani %43 azalttigini gdstermektedir.
Hicbir durulama gerekmeden temizlemek ortalama 9 dakika zaman tasarrufu saglamaktadir. Bu zaman tasarrufu diger 6nemli bakim aktiviteleri
icin kullanilabilir. Prosediir daha az maliyetlidir ¢iinki yikama ledeni, yikama eldiveni, sabun, havlu, sicak su kullanimi gerekmemektedir.
Camasirhane ve lojistik maliyetleri de azalmaktadir.

Enfeksiyon Kontrolii

Cavilon inkontinans bakim mendilleri ile viicudun her bir bélimd ayri bir mendil ile temizlenir. Mendiller steril ortamda dretilmistir. Normal lifler
ve banyo legenleri zararli bakterilerin olusumuna zemin hazirlayan malzemeler olarak bilinir. Cavilon bakim mendillerini kullanarak kirli ylkama
leGenlerinin ve legenden dokilen suyun olusturacag riski yok edebilirsiniz.

Hastanin cildini korumak igin kanitlanmis yontem

Calismalar IAD'yi 6nlemek icin tek kullanimlik mendillerin su ve ndtr sabun kombinasyonundan olusan cilt bakim rejiminden ¢ok daha efektif
oldugunu gdstermistir. Cavilon inkontinans bakim mendilleri %3 oraninda Dimetikon igererek, inkontinans ve neme karsi etkili bir bariyer
saflamaktadir. Seffaf bariyer 6zelligi ile, basing tlserini énlemede 6nemli bir adim olan diizenli cilt degerlendirmesinin kolaylikla
yapilabilmesini saglar.

Geleneksel yontemlere gore daha az siirtiinme
Lifler ve havlular hassas ve riskli ciltlerde sirtinmeye neden olabilir ve rahatsiz edicidir. Cavilon mendiller cilt icin yumusak ve naziktir.



3M Cavilon™ Inkontinans Bakim Mendili

Su ve Sabun ile %3 Dimetikon Emdirilmis 3'ii 1 Arada inkontinans Bakim Mendilleri Kargilastirmasi
Yapilan bir arastirmada inkontinans Alakali Dermatiti (IAD) 6nlemek ve tedavi etmek igin standart bakima karsi (su ve sabun) 3'(i 1 arada
inkontinans bakim mendillerinin etkinligi karsilastirimistr.

IAD Siddet Skoru (Max. = 10)

—— Deney Grubu —@—— Kontrol Grubu
10
9
8 Sonugc:
7 7* Cilt koruyucu olarak %3 oraninda Dimetikon emdirilerek dnceden
6 Y**ii nemlendirilmis yumusak bir mendil kullanimi ile IAD yayginligi onemli
5 bir dlgtide distrtlms ve ciddi lezyonlarda azalma gorulmastar.
4 \.//.\\.//F Bu calisma 3'ii 1 arada bakim mendillerinin, IAD 6nlenmesi ve
3 tedavisi igin su ve sabun igeren bakim standartlarindan ¢ok daha
f etkili oldugunu destekleyen bir kanit saglamaktadir.
0
13 24 5 6
Zaman

Zaman X Grup, F =08, P = .06

SEKIL 1: Grafik inkontinans alakall dermatit’in (IAD) yayginigini ve
zamanla artan siddetin degisimini géstermektedir.
Beeckman D. et al., JWound Ostomy Continence Nurs. 2011 Kasim

Yikama legenleri ve hastane enfeksiyonlan arasinda ciddi bir baglant: vardir

Pek cok yayinlanan calismada yikama legenlerinin kullanimi ile patojenlerin bir hastadan baska bir
hastaya tasinmasi arasinda gliclii bir bag oldugu kanrtlanmistir.

Hastane ortami giderek artan hastane kaynakli patojenler igin bir havuz olarak kabul edilmektedir.

44 aylik bir caisma doéneminde Amerika Birlesik Devletleri ve Kanada’da 88 hastaneden toplam
1.103 yikama legeni incelenmis ve toplamda yikama legenlerinin %62,2’sinin sik karsilasilan hastane
kaynakli patojenler ile kontamine edilmis oldugu goriimustr.

inkontinans Alakali Dermatit (IAD) ve Basing Ulserleri

IAD’nin, en énemli etiyolojik faktorleri (inkontinans ve nem) ve basing tilserleri arasindaki iliskiyi belirlemek icin yapilan sistematik bir inceleme (¢
faktor arasinda bir iliski oldugunu kanitlamaktadir.
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3M Tegaderm™ Seffaf Film Ortil

) Seffaf Film Tabakasi

.) Benzersiz Yapiskan
" Teknolojisi

Ozellikleri Nelerdir?

1. Seffaf Film Tabakasi

@ Uygulanan bolgenin, pansuman degisimine gerek duyulmadan sirekli gdzlenmesine olanak
saglar. Bu Ozellik kateter ve yara bolgesinin dis etkenler nedeniyle kontamine olmasini énleyerek
enfeksiyon riskini azaltir. Bolgeyi gézlemlemek i¢in pansumanin degisimine gerek duyulmamasi,
sk pansuman yapmaktan kaynaklanan maliyetleri azaltir.

@ Uyumlu ve esnek yapisi cilt (izerindeki gerilimi azaltir. Bu ¢zellii ile hasta konforunu artirir,

@ Son derece iyi hava gegirgen 6zelligi ile uygulanan bolgedeki nem ve oksijen dengesini en iyi
diizeyde saglar. Bu dzelligi ile uygulanan bélgede dis etkenler nedeniyle enfeksiyon
gelismesini onler.

@ Swi, bakteri, mantarlara ve viriislere karsi bariyer olusturur.

2. Benzersiz Yapiskan Teknolojisi

@ Desenli film yapiskani uygulanan tiim yiizeye esit ve etkin yapismay ve hastay!
rahatsiz etmeden kolay cikariima olanagi saglar.

@ Hassas ciltlerin tahris olmasini dnler.

@ Cikarildiginda kateter ve cilt (izerinde yapiskan kalintisi birakmaz.



3M Tegaderm™ Seffaf Film Ort(l

3. Cerceveli Yapisi
o Uriinlin tasarimi kolay ve etkin sabitlemeye olanak saglar.

4. Kayit Etiketi
e Pansuman degisim zamanlarinin takip edilmesine olanak saglar.

5. Uzun Siireli Kalicihik
o Desenli seffaf film tabakasi ve (istiin yapiskan ézellikleri ile bitlinligl bozulmadigi
takdirde kateter bolgesinde 7 giine kadar kalabilir.

6. Lateks icermeyen yapisi ile cildi yipratmadan uygulama olanagi saglar.

1684 6cmx7.cm Periferik ventz kateterler
Mindr yara Ortlsi
P Risk altindaki cildi korumak
4 ,-' B IV kateter uygulamasindan 6nce el sirtina lokal anestezik
< 3_' Pomad uygulamasinda pomad Ustiine

G0z koruyucu olarak

1686 10cmx 12 cm Santral ventz kateterler
= Mindr yara Grtisi
A Risk altindaki cildi korumak
o G0z koruyucu olarak
—
1679 10cmx11,5¢cm Santral vendz kateterler
Mindr yara ortiist

Risk altindaki cildi korumak
G0z koruyucu olarak

L\\
f*‘v‘,/

Tegaderm Diamond’in Kullanilabilecegi Yara Tiirleri
Her tiirl yara ve yara pansumaninin sivi, mikroorganizma vs. dis etkenlerden korunmasi igin asagida
belirtilen durumlar igin kullanilabilir;

@ Birinci ve ikinci asama basl yaralarinda

@ Asinma, cilt soyulmasi ve su toplamasi gibi ylizesel yaralarda

@ Gazli bez, aljinat ve hidrojel trlinlerinin tizerinde bélgeyi koruyucu olarak
@ Birinci ve ikinci derecede yanik bélgesinde

@ Steril strip ile birlestirilen yaralarin izerinde

@ Kiicilk boyuttaki kesilerin (izerinde

@ Tedavi amagl cilde uygulanan pomad ve kremlerin (izerinde

@ Temiz ve kapali cerrahi yaralar (akintisi ve kanamasi olmayan)

@ Deri grefti alinan bolgelere uygulanan pansumanlarin tizerinde

@ Hasta banyo yaparken her tiirlii kateterin sudan korunmast igin
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3M Tegaderm™ Seffaf Film Ortii

Kateter giris bolgesi uygulamalarinda ve yara 0rtiist olarak kullaniimak Uzere tasarlanmistir.

Genis ebat, sekil secenekleri ve benzersiz gergeve sistemi sayesinde istenilen bolgeye tek seferde
yapistirilabilmesi ile uygulama kolayhigi saglar. Tegaderm malzemesi esnek ve rahattir. Gildin nefes
almasina izin verir.

Sivi ve bakteri bariyeri olusturur. Bu 6zelligi ile hastalara banyo yapabilme rahathigi saglamis olur.
Tegaderm'in seffaf olmasi, kateter girisinin ve yara iyilesmesinin rahatga gzlemlenebilmesini
salar. Hipoalerjenik yapiskani, milkemmel yapiskan guclyle ortintin kenarlarinin kalkmasini
onler.

@ Essiz gergeve sistemi

@ Tarih kaydr igin hazirlanmis 3M “Micropore” etiket

@ Kateter girisinin gdzlemlenmesine imkan taniyan seffaf film orti
@ Swvi, bakteri ve viral bariyer ozelligi

@ Milkemmel yapiskan giictiyle etkin sabitleme

1622W Pediatrik kateter sabitleyici 4 cm x 4,4 cm 100 adet/kutu, 4 kutu/koli
1623W Pediatrik kateter sabitleyici 6 cm x 7 ¢cm 100 adet/kutu, 4 kutu/koli
1624 Seffaf film 6rti 6 cm x 7 cm 100 adet/kutu, 4 kutu/koli
1626W Seffaf film 6t 10 cm x 12 cm 50 adet/kutu, 4 kutu/koli
1627 Seffaf film 6rti 10 cm x 25 cm 20 adet/kutu, 4 kutu/koli
1628 Seffaf film 6rtli 15 cm x 20 cm 10 adet/kutu, 8 kutu/koli
1629 Seffaf film 6értli 20 cm x 30 cm 10 adet/kutu, 8 kutu/koli
1616 Seffaf film 6t 10 cm x 12 cm 50 adet/kutu, 4 kutu/koli
3M Tegaderm™ Rulo

3M Tegaderm rulo, lateks icermeyen hipoalerjenik flaster ile desteklenmis ince bir seffaf filmden
olusur. Steril degildir. Gegirgen malzemesi sayesinde cildin nefes almasina izin vererek oksijen
ve nem buhari alisverisini saglar. Sivi ve bakteri bariyeri olusturur. istenilen uzunlukta kesilebilen
yapis! ile kullanim kolaylig saglar.

16002 5cmx10m 1 rulo/kutu, 4 kutu/koli
16004 10cmx10m 1 rulo/kutu, 4 kutu/koli
16006 15cmx10m 1 rulo/kutu, 4 kutu/koli
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IV Kateter Sabitleme Ortiileri

Hastanelerde hem yatan hastalarda hem de ayakta muayene olan hastalarda ¢ok cesitli amaglarla damar ici kataterler
kullaniimaktadir.

Santral kateterler intravendz sivilarin, kan ve kan (rinlerinin, ilaglarin inflizyonu ve parenteral beslemeye ek

olarak hemodinamik izleme ve hemodiyaliz uygulamasina imkan saglamasi nedeniyle giiniimiiz modern saglk
hizmetinde 6nemli bir role sahiptir. Bu kateterlerin sik ve yogun kullanimi sonucu, hem dis hem de i¢ mikroorganizma
kolonizasyonu riski nedeniyle saglik bakimi ile iliskili kan dolasimi enfeksiyonu nedenidir.

ABD’de yogun bakim (initelerinde yilda 250.000 adet santral kateter kaynakli kan dolasimi enfeksiyonu gériilmektedir.
Bu enfeksiyonlar kaynakli tahmin edilen 6lim orani %12-25, enfeksiyon basina maliyetin 25.000 dolar oldugu
gosterilmistir.

Kateterle iliskili kan dolasimi enfeksiyonlari, yatis stiresini ortalama 20 giin uzatmaktadir.

Kateter iliskili kan dolasimi enfeksiyonlarin 6nlenmesinde asagidaki konulara dikkat edilmesi
gerektigi klinik calismalarda ve uluslararasi standartlarda belirtilmistir.

e Enfeksiyonlarin diizenli takibi

e Personelin enfeksiyon kontrol dnlemleri hakkinda egitimi

e Girisimler 6ncesi el temizliginin saglanmasi

e Miimkiin oldugunda femoral bélgeye kateter takilmaktan kaginilmali
e Santral kateter takilmasi sirasinda tam bariyer 6nlemlerinin alinmasi

o Kateter takildiktan sonra steril kateter ortiilerinin kullaniimasi

e Kateter takilmasi ve bakimi sirasinda uzun siireli kalici etki igin klorheksidin ile cilt
temizliginin saglanmasi

¢ Takilmasi va bakimi sirasinda kontrol listelerinin kullanimi




3M Tegaderm™ Kateter Sabitieme Ortiileri

Hastanelerde gok sik kullanilan bir diger kateter cesidi ise periferik vendz kateterlerdir. Akut bakim hastalarinin
%85-90’ina bu kateterler uygulanmaktadir.

Bu kateterlerin yogun kullanimi flebit, enfeksiyon, ekstravazasyon gibi komplikasyonlari beraberinde getirmektedir.
Cesitli calismalarda flaster ile tespit edilen kateterlerin 72 saatlik kullanimi siiresince %36 oraninda yerinden
ciktidi, %70 oraninda yeniden kateter takma gerekliligi oldugu ve IV terapi ile ilgili komplikasyonlarin uygunsuz ve
yetersiz kateter sabitleme sonucu gelistigi gosterilmistir.

Damar ici kateterlerle ilgili sayilan bu sorunlar ayni zamanda
@ Hasta giivenligi sorunudur.
@ Enfeksiyon kontrol problemidir.
@ Mortalite ve morbidite nedenidir.
@ Bakim kalitesinin géstergesidir.
@ Uygulama maliyetlerini artirir.

Periferik kateterlerin ve santral venoz kateterlerin kullanimi sirasinda kateter bolgesinin diizenli araliklarla kontrol(i
kritik 6Gneme sahiptir.

IV Bolge Kontrol Sikhd: ile ilgili Infusion Nursing Society (INS) Onerileri

e Gorsel degerlendirme, dokunma ile elde edilen bilgiler ile birlikte hasta geri
bildirimleri alinmali.

e Tahris edici soliisyon verilmeyen hastalarda en az 4 saatte bir
o Saat basi/2 saatte bir gozlem yapiimasi gereken durumlar:

- Yogun/kritik bakim hastalari

- Biling ve algilama diizeyi sorunlu hastalar

- Uygun olmayan bélgeye takilan kateterler

- Yenidogan ve ¢ocuk hastalarda saat basi

e Tahris edici soliisyon hastaya veriliyorsa her 5-10 dakikada bir

IV bdlgeyi korumak ve uygunsuz kateter tespitine yonelik sorunlari nlemek igin katater takildiktan sonra steril,
bdlgenin gdzlenmesine olanak saglayan, yapiskani hassas, kateteri iyi sabitleyen kateter ortiileri tercih edilmelidir.
INS 2011 Uygulama Standartlar Dokiimanr’nda “Standard 46: Kateter Bélgesi Bakimi ve Kateter Ortiisii Degisimi”
basliginda detayl olarak bakim kurallarina yer verilmistir.

Referanslar: 1. Dianna Wood, A ive Study of two i for short perij i catheters, Journal of Infusion Nursing , Vol. 10, Number 6, November December 1997. 2. Joint Commission International Preventing Central Line-Associated
Bloodstream Infections Monograph, 2011. 3. Schears G.; New standards to improve catheter stabilization and patient and worker safety; ASHRM Journal; 2006; Vol. 26; No.4 4. J. Rello et al.; Evaluation of outcome of i theter-related infections in critically il
patients. Am J Respir Crit Care Med. 2000; 162(3 Pt 1):1027-30. 5. http://www.cdc. previl 110a1.htm 6. Standart of Practices. Infusion Nursing Society, 2011.
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3M Tegaderm IV Kateter Sabitleme Ortiileri

Tegaderm IV kateter ortiileri, periferik ve santral vendz kateter uygulamalannda kateter kaynakli
kan dolasimi enfeksiyonlarinin azaltiimasi ve kateter tespiti kaynakli komplikasyonlarin énlenmesi
amaclyla tasarlanmis seffaf film ortiidir. Kateter bolgesinin gézlenmesine olanak saglar. Sivi ve bakteri
bariyerinin yanisira virtis bariyeri olusturur. Hava gecirgendir. Gligli yapiskan 6zellidi ile kateterin glivenle
sabitienmesini sadlar.

Tegaderm IV 1633

Tegaderm film ile Medipore flasterin birlikte kullaniimis tasarimi, portlu periferik kateterlerin glivenle
sabitlenmesini saglar. Hava gegirgen film bariyeri ttim ortliyl kaplarken, Medipore flaster uzantisi
kateterin uzun sireli sabitlenmesini saglayarak IV bélgesinin optimum korunmasini garantiler.
Kateter kanatlarinin sabitlenmesi igin Gzel tasarlanmis derin gentik mevcuttur. Ek glvenlik igin,
posetin iginden cikan ekstra Medipore cerrahi flaster seritlerini kateter kanatlarina yapistirarak
daha giicli bir sabitleme elde edehbilirsiniz.

Tegaderm IV 1635

Santral Vendz Kateter kullaniminda, 6zellikle jugular ve subklavyen uygulamalari igin de uygundur.
Tegaderm film ile Medipore flasterin birlikte kullaniimis oval tasarimi, kateterlerin glvenle
sabitlenmesini saglar. Ek givenlik i¢in, posetin iginden ¢ikan ekstra Medipore cerrahi flaster
seritlerini kateter kanatlarina yapistirarak daha gugli bir sabitleme elde edebilirsiniz.

Tegaderm IV 1655

Santral vendz kateter uygulamalarinda tercih edilebilecek bir diger seffaf kateter ortistddr. Oval
olarak tasarlanmis drtiiniin gevresindeki kagit kulakgiklar, drtiiniin eldivene yapismasini engeller ve
kolay uygulama saglar. Seffaf film ortintin gevresi Medipore cerceve ile desteklenmistir. Gerceve
Uzerinde kateter tespitini kolaylastiran ¢entik tasarimi bulunmaktadir. Ek tespit sadlayan Medipore
cerrahi flaster seritler bu Ortiide de mevcuttur.

3M IV Ortiisii
3M IV Ortiisii steril olup kateterin glvenle sabitlenmesini saglar ve IV bolgesini korur.
Medipore malzeme ve destek pedinden olusmaktadir.

1633 Periferik uygulama igin 7cmx8,5cm 100 adet/kutu, 4 kutu/koli
1635 Santral uygulama igin 8,5cmx10,5¢cm 50 adet/kutu, 4 kutu/koli
1655 Santral uygulama igin 89cmx11,5¢cm 50 adet/kutu, 4 kutu/koli
3522 Periferik uygulama igin 7,6 cmx5,1cm 50 adet/kutu, 8 kutu/koli
3523 Periferik uygulama igin 6cmx8cm 50 adet/kutu, 8 kutu/koli
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Tegaderm IV Advanced Gelistirilmis IV Sabitleme Ortiisii

T gr— — Uygun olmayan kateter sabitleme nedeniyle kateterin yerinden gikmasi, infiltrasyon, ekstravazasyon,

1 S 3 flebit ve kateter kaynakli dolasim sistemi enfeksiyonu gelismesine neden olmaktadir. Yetersiz ve
g "= = uygunsuz kateter sabitleme sonucu gelisen bu komplikasyonlar maliyetleri ve is giicind arttirr,
- ; hasta konforunu etkiler. Sayilan bu riskleri azaltmak igin etkin bir kateter sabitleme en énemli
uygulama olarak gortilmektedir. Tegaderm IV Advanced, yetersiz ve uygunsuz kateter sabitleme
sonucu gelisen komplikasyonlari azaltmak igin gelistirilmis bir driinddr.

Yetersiz Kateter Sabitlemenin Sonuclan

2 )\

lyi sabitlenmeyen
kateter

4 N\

/ ) ,- N

Kateterin Kateterin
dis etkenlere maruz damar iginde

kalmasi hareket etmesi

Kateterin Damar

yerinden ¢ikmasi tahrisi

U U

Kateterin yeniden
takilmasi gerekliligi

Flebit

Hasta konforunun azalmasi
Enfeksiyon riski
Maliyet artisi
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Ustiin Yapiskan Teknolojisine Sahip Tegaderm IV Advanced
Sabitleme Ortiisiiniin Ozellikleri

1. Giiclii ve Hassas Yapiskan

@ Desenli seffaf yapiskan tabaka kateterin giiclii sabitienmesini saglar ve kolay ¢ikarilabilir 6zelliktedir.
@ Hassas ciltlerin tahris olmasini nler.

@ Sabitleyici yapiskan kenarlar, kateter bolgesinin gevresini de glivenli bir sekilde sabitler.

@ Cikartildiktan sonra ciltte ve kateter dizerinde yapiskan kalinti birakmaz.

@ Lateks igermez.

2. Kagit Cerceveli Yapi
@ Uygun ve kolay yerlestirme olanag saglar.
@ Ortiinlin yapiskan bélimine temas etmeden, aseptik uygulama yapiimasini saglar.

3. Sabitleyici Yapiskan Kenarlar

@ Sabitlemenin etkinligini artirir.

@ Ortii materyalinin kivilmasini onler.

@ Kirlenmeye kars direncli ve rahat olmasi, uzun streli kullanima izin verir.

@ Ozel ortiisii, ortilyii clkarmaya gerek duyulmadan kateterin hub kisminin da kolay sabitienmesine ve ortiiniin kolay
clkanimasina izin verir.

4. Gentikli Yap
@ Kateterin tiim y(izeylerinin glivenle sabitlenmesini saglar.
@ |V uygulamalar sirasinda kateterin manipiilasyonunu azaltir.

5. Seffaf Film Tabaka

@ Kateter bélgesinin pansuman degisimine gerek duyulmadan strekli gézlenmesine olanak saglar.
Bblgeyi gbzlemlemek icin pansumanin degisimine gerek duyulmamasi sik pansuman yapmaktan
kaynaklanan maliyetleri azaltir.

@ Uyumlu ve esnek yapisi ile cilt dizerindeki gerginligi azaltir.

@ Yiksek oranda nem ve hava gegirgendir. Ortamin uygun nem dengesini saglayarak sabitlemenin gtivenli olmasini
saglar.

@ Kateter bolgesinin sivilar, bakteriler ve viriisler gibi dis etkenler nedeniyle kontamine olmasini 6nleyerek enfeksiyon
riskini azaltir.

6. Kayit Etiketi
@ Kateter takilmasi, pansuman degisim stireleri gibi 6nemli bilgilerin takip edilmesine olanak saglar.

7. Steril Serit Flaster
@ EKk seritler degisik kateter tiplerine uygun olarak hub, liimenler vs. yapilarin glivenli sabitlenmesine olanak saglar.

Kullaniciya Sagladigi Avantajlar Nelerdir?

@ Ustiin yapiskan ozelligi ile kateter sabitiemede giicliik yasanan ¢ocuk ve yasl hastalarda avantaj saglar.

@ Hastalarin klinik durumlari ve iklim kosullari (asir nem, sicaklik vs.) nedeniyle terlemeleri sonucunda, IV kateter
sabitlemede 6rtlistiniin ¢ikmasini engelleyerek Gstiin bir sabitleme saglar.

@ Tasanimi, kolay uygulama saglar ve uygulama hatalarini azaltir. Bu 6zelligi ile bakim kalitesinin artinimasini saglar.

@ Lateks icermeyen yapiskan teknolojisi ile cilt tahrisini dnler.

@ Biitiinliigii bozulmadig takdirde kateter bolgesinde 7 giine kadar kalabilir. Pansuman degisim sikliginin azalmasi,
maliyetleri ve enfeksiyon riskini azaltir.
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Yapilan klinik gozlemler ve karsilastirmali calismalarda Tegaderm IV Advanced’in avantajlar
gosterilmistir.

1 Kotii veya ¢ok daha kotil m Ayni iyi veya ok daha iyi Uygun degil veya gozlenmemis

Kateter manipiilasyonunu
azaltmaya yardimci oluyor

Kateterin hareket etmesini
azaltmaya yardimci oluyor

Katetere tam oturuyor ve gevresine
yapisiyor

(rtii beklenen kalma siiresi
boyunca tam olarak yapisiyor

Yiizde

(Jackson A, Retrospective comparative audit of two peripheral IV securement dressings. British Journal of Nursing, 2012
(Intravenous Supplement), Vol 21, No 2.)

Kullamm Alanlari
= 5
| {
.

Uriin Kodu 1681 1683 1685 1688
Uriin Ebadi 7cmx8cm 6,5cmx7cm 8,5cmx11,5¢m 10cmx12cm
Kullanilabilecek Kateter Periferik vendz kateterler | Periferik vendz kateterler Tiim santral ventz Tiim santral ventz
Tirleri kateterler kateterler

Periferik arter kateterler Periferik arter kateterler Epidural kateterler

Referanslar: 1. McCann B. Securing peripheral cannulae: Evaluation of a new dressing. Paediatric Nursing. 2003. Vol 15, 5;23-25. 2. Dianna Wood, A ive Study of two i for short peripheral intravenous catheters, Journal of Infusion Nursing , Vol. 10, Number 6,

November December 1997. 3. Tripepi-Bova K, et al. A comparison of transparent polyurethane and dry gauze dressings for peripheral i.v. catheter sites: rates of phlebitis, infiltration, and dislodgment by patients, American Journal of Critical Care October 1997; 6 (5). 4. Jackson A, Retrospective
comparative audit of two peripheral IV securement dressings. British Journal of Nursing, 2012 (Intravenous Supplement), Vol 21, No 2.
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3M Tegaderm CHG (Klorheksidin Glukonat) iceren
IV Sabitleme Ortiisii

Tegaderm CHG, CHG’nin gligli antimikrobiyal etkinligi ile gelistirilmis Tegaderm ortuniin yiksek
performansini bir araya getirerek kateter giris bélgesi igin giivenli bir tespitleme olanag saglar.

Jel pedin essiz ebatl, sekli ve igerigi sayesinde kateteri sabitlemede kullanilan sturlar da dahil
genis bir alanda antimikrobiyal etkinlik saglar. CHG, kateterin alt kismina da etki ederek kateterin
altinda kalan ciltte de etkinlik gosterir.

Tegaderm CHG’nin Klasik Pansuman Ortiilerine Gore Ustiinliikleri Nelerdir?

1. Gelistirilmis Desenli Tegaderm Orti ve CHG’nin iistiin dzelliklerini bir arada tasir. Hastalarin Klinik
durumlan ve iklim kosullar (asir nem, sicaklik vs.) nedeniyle terlemeleri sonucunda IV kateter
sabitlemede Ortlistintin ¢ikmasini engelleyerek (istiin bir sabitleme saglar.

2. Seffaf poliiretan film, yiksek oranda nem ve oksijen gegisine izin verir. Sivi, bakteri ve viriislere
kars! bariyer olusturur. Kateter bélgesinin nem ve oksijen dengesinin saglanmasi mikroorganizma
iremesini engelleyerek glivenlibir ortamolusturur. Sivive mikroorganizma bariyer 6zelligi dis etkenler
nedeniyle kateter bélgesinin kontamine olmasini dnleyerek enfeksiyon gelisme riskini azaltr.

3. Kateter bélgesinin, pansuman degisimine gerek duyulmadan stirekli gézlenmesine olanak saglar.
Bu dzellik kateter bolgesinin dis etkenler nedeniyle kontamine olmasini dnleyerek enfeksiyon riskini
azaltr. Bolgeyi gdzlemlemek icin pansumanin degdisimine gerek duyulmamasi sik pansuman
yapmaktan kaynaklanan maliyetleri ve riskleri azaltir.

4. Ustiin yapiskan teknolojisi ile cildi yipratmadan, genis yiizeyi sayesinde de sadece kateter
giris bdlgesini degil, stiturlarin da Gzerini kaplayarak kateterin givenli bir sekilde sabitlenmesini
saglar. Kateterin giivenli sabitlenmesi, kateterin biitunl(igini korumasina yardim ederek kateterin
yerinden ¢ikmasi sonucu olusabilecek sorunlari énler. Desenli seffaf yapiskan tabaka kateterin giiclii
sabitlenmesini saglar ve kolay ¢ikarilabilir 6zelliktedir. Cikartildiktan sonra ciltte ve kateter (izerinde
yapiskan kalinti birakmaz. Hassas ciltlerin tahris olmasini onler.

5. Sabitleyici yapiskan kenarlar, kateter bolgesinin ¢evresini de glivenli bir sekilde sabitler.
6. Tasarimi, kolay uygulama saglar ve uygulama hatalarini azaltir.

7. CHG jel ped, az miktardaki akintilari emerek kateter bolgesinin bitiinliginin korunmasina
yardimel olur.

8. CHG igeren jel ped ile CHG'nin bilinen Gstiin antimikrobiyal dzelligi sayesinde kateter giris
bolgesinde devamli olarak antisepsi saglayarak siirekli kullanimda ciltteki bakteri sayisini azaltir ve
yeniden cilt flora bakterilerinin cogalmasini dnler.

Yapilan randomize ve kontrollii calismalarda; uygun bir antiseptik ajanla cilt temizligi yapiimayan
saglikli gdndlliilerde 10 giine kadar cilt florasini azaltici etkisi oldugu, cilt temizligi yapilmis saglikli
deneklerde yapilan ¢alismalarda da ciltte yeniden bakteri tiremesini azalttigi gosterilmistir.

9. Bitiinliigii bozulmadigi takdirde uzun stireli kullanima olanak saglar. Ortii degisim sikliginin
azalmas| maliyetleri ve enfeksiyon riskini azaltr.,



3M Tegaderm™ Kateter Sabitieme Ortiileri

Saglikh Gontilliilerde Tegaderm CHG Kullanimi Sonucu Cilt Flora Bakteri Sayimi
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D.G. Maki et al.; A Novel Integrated Chlorhexidine-impregnated Transparent Dressing for Prevention of Vascular Catheter-
related Bloodstream Infection: A Prospective Comparative Study In Healthy Volunteers. SHEA Annual Scientific meeting 2008

(Poster).
Kullanim Alanlari
| |
x ‘ ¢ - = .
Uriin Kodu 1657R 1658R 1659R 1660R
Uriin Ebad 85cmx11,5¢cm 10cmx12cm 10cmx155cm 7cmx8,5¢cm
Uriin Ebad 3cmx4cm 3cmx4cm 3cmx7cm 3cmx3cm
Kullanilabilecek Kateter Santral vendz Santral ven6z Santral ven6z Santral ven6z
Tiirleri kateterler kateterler kateterler kateterler
Diyaliz kateterleri Diyaliz kateterleri Diyaliz kateterleri

Referanslar: 1. J. Rello et al.; Evaluation of outcome of intravenous catheter-related infections in critically ill patients. Am J Respir CritCare Med. 2000; 162(3 Pt 1):1027-30. 2. R.P. Wenzel et al.; Hospital acquired infections in intensive care unit patients: an overview with emphasis on
epidemics. Infect. Control 1983; 4 (5):371-5. 3. R. P. Wenzel, M.B. Edmond; The evolving technology of venous access. N Engl J Med 1999; 340(1):48-50. 4. P Gélinas, J Goulet; Neutralization of the activity of eight disinfectants by organic matter. J Appl Bacteriol 1983;54(2):243-7. 5. P.
Muioz et al.; Clinical-epidemiological characteristics and outcome of patients with catheter-related bloodstream infections in Europe (ESGNI-006 Study). Clin Microbiol Infect. 2004; 10(9):843-5. 6. D.G. Maki et al.; A Novel Integrated Chlorhexidine-impregnated Transparent Dressing for
Prevention of Vascular Catheter-related Bloodstream Infection: A Prospective Comparative Study In Healthy Volunteers. SHEA Annual Scientific meeting 2008 (Poster). 7. In vivo, in vitro 3M data on file. 8. D. Schwab et al.; Migration of Chiorhexidine Gluconate Under Antimicrobial Gel Pad of
IV Securement Dressing to Provide Continuous Antimic robial Protection. AVA Annual Conference 2008.
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3M Saglik Uriinleri

3M Tegaderm™
Yara Bakim Cozumler




3M Tegaderm™ Yara Bakim Cozimleri

Yara Bakim Uygulamalar

Cildi ve/veya mukozayi olusturan yapilarin travma, cerrahi ve hastaliklar gibi farkl nedenlerle biitiinligiiniin
bozulmasi ya da kaybi ile, var olan fizyolojik 6zelliklerinin gegici veya tamamen kaybolmasi “yara” olarak
tanimlanmaktadir.

Yara Gesitleri Nelerdir?
1) Akut Yaralar

@ Laserasyon

@ Abrazyon

@ Delinme tarzi

@ Yaniklar

@ Cerrahi insizyonlar

Akut Yaralarin Ozellikleri
@ Beklenen bir siire iginde iyilesir.
@ Etken gegicidir.
@ Genellikle iyilesmeyi engelleyen faktérler az sayidadir.
@ iyilesme devamiidr.

2) Kronik Yaralar

Diyabetik ayak, basing (lseri, dolasim bozuklugu, enfeksiyon gibi etyolojik nedenler ile iyilesmenin normalden daha
uzun siirdligi, siklikla tekrarlayan ve iyilesme ile sonuglanmayan yaralar bu grup altinda degerlendirilir.

Kronik Yaralarin Ozellikleri
@ iyilesmez ya da yavas iyilesir.
@ Yaraya sebep olan etken stiregendir.
@ iyilesmeyi engelleyen bircok sistemik ve lokal faktor séz konusudur.
® Yara siklikla tekrar eder.
@ Kronik yaralar arasinda hastanelerde en fazla karsilasilan yara tiirii basing dlserleridir.
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3M Tegaderm™ Yara Bakim COzimleri

Yara lyilesmesi

Yaralanma sonrasi cildin veya herhangi bir organin kendini tedavi/tamir etmek icin uyguladigi yéntemler biitiiniidiir.

Yara iyilesmesini Saglamak icin Gerekli Olan Uygulamalar
@ Yaray! diizenli olarak gézlemlemek ve degerlendirmek
@ Gelismeleri kaydetmek
@ Yara bolgesinin nem dengesini saglamak (Eksuda kontrolii)
@ Yara iyilesme evrelerine uygun {riinler kullanarak yara iyilesmesini desteklemek
@ infeksiyon kontroliinii saglamak
@ Multidisipliner ekip calismasi ile hastanin altta yatan hastaligini tedavi etmek

Yaranin Degerlendirilmesi
Tedavi seciminde yol gostericidir. Yarada olusan degisiklikleri takip acisindan énemlidir. Hangi yara bakim
Grtinlerinin kullanilacagina karar vermede yol gostericidir. Bu nedenle yara belli kriterler dogrultusunda
diizenli olarak kontrol edilerek dederlendirilmeli ve gbzlemler kaydedilmelidir. Yara asagida belirtilen
durumlar icin degerlendirilmelidir;

@ Lokalizasyonu

@ Yara yatagi ve yiizeyi

@ Yara kenarlari ve gevresi

@ Eksuda/drenajin 6zelligi ve miktari

@ Biiyikligi

@ Tiinel veya dekolasyon

@ Enfeksiyon

@ Adn

Yara iyilesmesini Etkileyen Faktorler Nelerdir?
@ Yaranin sekil, boyut ve lokalizasyonu
@ Yara yatagindaki doku kalitesi
@ Yara isisi
@ Eksuda miktar
@ Maserasyon
@ Enfeksiyon
@ Selliilit
@ Yara kenarinin durumu
@ Kontinans durumu
@ Odem ve lenfidem
@ Yaranin siiresi
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Yara Bakiminda Standart Gazli Bez
Kullaniimasi Durumunda Yasanan
Problemler Nelerdir?

@ Emiciligi kisith oldugu icin yaradaki eksuda miktarinin kontroliinii ve yaradaki nem-isi dengesini
sa@lamada yetersiz kalmaktadir. Emicilik performansinin yetersizli§i ayni zamanda sik pansuman
degisimini gerektirir.

@ Yara iizerinde kuruyarak kaldigi igin gazh bez degisimleri hasta igin agrili olmaktadir.

@ Hasta konforunu olumsuz yénde etkiler.

@ Yarayi dis kontaminanlardan korumak icin gerekli bariyer 6zelligi olmadidindan yara enfeksiyon
riskini artirir.

@ Uygulamasi pratik degildir.
@ Yarada olusan kokular kontrol edemez.

@ Hem sik degisim gerektirmesi hem de uygulama zorlugu nedeniyle yara bakimini yapan saglik
personelinin yara bakimi igin harcanan zamani artinr. Sik degisim ve bakimda harcanan zamanlar yara
bakim uygulamalarinin maliyet etkin yapilamamasina neden olur.

Yara iyilesmesinin etkileyen faktorleri kontrol altina almak igin hastanin beslenme destegi de dahil olmak tizere
yaranin ozelligine ve evresine uygun iretilmis modern yara bakim {riinleri kullanarak iyilesmeyi desteklemek
gliniimiizde 6nerilen en 6nemli yara bakim aktivitesi olarak gériilmektedir.

Yapilan birgok arastirmada standart gazl bez ile yapilan yara bakim uygulamalarina kiyasla modern yara bakim
lirGinlerinin hasta konforu, agr yonetimi, enfeksiyon kontrolii ve iyilesme siiresine etkisi agisindan daha avantajli
oldugu gosterilmistir.

Yara Bakimi icin Piyasada Bulunan Pansuman Uriinleri

e Hidrojeller

o Hidrokolloid

 Kopiik

o Aljinat

o GUmsli yara ortiileri
o Seffaf film

e Bariyer film olusturan sivi bariyer driinler




3M Tegaderm™ Yara Bakim COzimleri

Yara Bakim ve Pansuman Malzemelerinde
OImasi Gereken Ozellikler

@ Yaray! dehidratasyondan korumali

@ Fazla eksudayr emmeli

@ Cevre deriyi masere etmemeli

@ Saglikhi graniilasyon olusmasini saglamali

@ Otodebridman saglamali

@ Epitelizasyonu hizlandirmali

@ Yaray dis etkenlerden korumali

@ Hasta konforunu artirmali

@ Uygulamasi ve ¢ikariimasi kolay olmali

@ Farkl viicut bolgelerine uygun formlari olmali

@ Ambalaji ve etken maddesi toksik olmamali

@ Ambalaj iizerinde kullanim amaci ve seklini belirten bilgiler yer almali
@ Steril olmal

@ Hava gegisine izin vermeli

@ Isi yalitimi saglamali

@ Agnyi azaltmali

® Cok sik degisim gerektirmemeli

@ Hasta konforunu artirmals

@ Hastanin hijyenik gereksinimlerini kargilamasina olanak saglamali
@ Kozmetik olarak uygun olmali

@ Maliyet etkin olmali

@ Bakim kalitesini artirmali

@ Kullanim etkinligi klinik tecriibeler ile gdsterilmeli

Yaralar igin Uygun Pansuman Materyalleri

Yaranin Ozelligi Ortii Tiirii

Kuru yara, eksuda yok Bariyer film ya da seffaf film 6rti

Nekrotik yara&Eksuda yok Hidrojel

Az ve orta eksuda Hidrokolloid

Orta ve yogun eksuda Koplik Ortiiler

Gok fazla eksuda, kaviteli yaralar ~ Aljinath yara orttileri

Gok fazla, infekte eksuda, Gimdsli yara ortleri
infeksiyon riski bulunan yaralar

Referanslar: 1. Heyer K, Augustin M et al Effectiveness of Advanced versus Conventional Wound Dressings on Healing of Chronic Wounds: Systematic Review and Meta-Analysis. Dermatology DOI: 10.1159/000348331. Published online: May 22, 2013 2. European Pressure Ulcer Advisory
Panel and National Pressure Ulcer Advisory Panel. Treatment of pressure ulcers: Quick Reference Guide. Washington DC: National Pressure Ulcer Advisory Panel; 2009. 3. Reddy M, Gill SS, Rochon PA. Preventing pressure ulcers: A systematic review. JAMA. 2006;296:974-984. 4. Reddy M,
Gill SS, Rochon PA, 974. 5. Redelings MD, Lee NE, Sorvillo F. Pressure ulcers: More lethal than we thought? Adv Skin Wound Care. 2005;18(7):367-372.
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3M Tegaderm™

Absorbent Seffaf Akrilik Ortil

Hasta Bakiminda Gelismis Kalite

Giivenli ve etkin Kullamim kolayhgi

e Yara svisl, bakteri ve viriis kontaminasyonunu * Yara iizerine yerlestirme ve uygulama kolaydir
engeller e Ortii parcalanmaz

¢ Hipoallerjeniktir ve lateks icermez * Ciltten ¢ikariimasi kolaydir

* Sterildir * Yikanabilir

e Uzun siireli uygulama i¢in tasarlanmistir
Hasta konforu

e Cilt maserasyonu olusma riskini azaltir Yaranin kolay gozlemlenmesi

* Incedir * Ortii degisimine gerek kalmaz

* Cok rahattir e Yara gozlemlenirken otolitik debridman saglanmis
® Yiizeysel silrtiinmesi azdir olur

 Hidrokolloidden kaynaklanan kokuyu giderir

Endikasyonlari

Tam veya kismi derinlikteki dermal ilserlerde:
® Basi llserleri it =
* Cilt yirtimalari =0,
e Abrasyonlar ST
o Yiizeysel yaralar

¢ Dondr sahalar

e 1.ve 2. derece yaniklar
e \enoz

o Arteriyel bacak (ilserleri = .-\/ __,/

Yenilikgi Ortii Yapisi
Nem buharinin iletimesi ) 1. Siirtiinmeyi en aza indirmek icin kaygan
1 Nefes alabilen Tegaderm Ortii film tabakali Tegaderm film
( ( ) < 2 Benzersiz, patentl saydam akrili polimer 2. Benzersiz, patentli saydam akrilik polimer
( ) _ 3.Nemli cilt yapiskani olan perforeli Tegaderm Ortii 3. Perfore Tegaderm Film eksudanin
o atilmasina izin verir. Nemli cilt yapiskani
Eksudanin cekilip, atiimasi giivenli ve yumusak yapisma saglar
90800 Oval  3,8x577,6x9,5 5 adet/kutu, 6 kutu/koli
e 90801 Oval  6,0x7,611,1x12,7 5 adet/kutu, 6 kutu/koli
N rent 90802 Kare 10,1 x 10,1149 15,2 5 adet/kutu, 6 kutu/koli
90803 Oval  8,5x10,714,2x15,8 5 adet/kutu, 6 kutu/koli
90805 Kare 14,9 x 15,2 20,0 x 20,3 5 adet/kutu, 4 kutu/koli
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3M Tegaderm™

Hidrokolloid Ortii

Endikasyonlar
3M Tegasorb Orti:

kullanilmak i¢in uygundur:

icin koruyucu Ortii olarak

Ozellikleri
o Siirekli akintiyr emer

e 7 giine kadar kalabilir

Kullanici onerileri:

 Basi yaralari, bacak Ulserleri, diger bolgesel ve derin yaralarda
e Siirtinmeden kaynaklanacak zarari 6nlemek

. iyilesen yara gevresinde optimum nemi saglar
e Yarayi viicut sivilarindan, kirden, bakteri ve viriislerden korur
* Pectin, chitosan, colophony, pentilum H ve colophony rosin icermez
o Ortiilmesi zor bélgelerde kolayca uygulanabilir

Az ve orta akintil yaralarda asagidaki durumlarda

Bu alkol igermeyen bariyer film cildi idrar kagadi ve yapiskandan
korur. Ayrica, Cavilon yara kenarlarini daha gok zarar gérmekten

A i korur. Cilt temizlenip kurutulduktan sonra 3M Cavilon Cildi

Uygulama:

1. Yaray! gbzlemleyin ve uygun élgiiyii 2. Ortilyii germeden yaraya

secin (yaranin cevresinden 2,5 cm uygulayin. Ortilyii diizeltin ve
hidrokolloid artmasina dikkat edin). sabitleyici Tegaderm kenarlari
Steril ortilyli korucu kagit astardan yerine yerlestirin. 3M Tegasorb oval
ayirin. Ortiiyii kenarlarindan tutun. sekilleri sayesinde topuk ve dirsek

gibi zor bolgelere bile sikica yapisir.

Yakmayan Bariyer Film yara kenarlarina uygulanabilir.

3. “2” isaretli bolimleri oklarin
yoniinde cikararak plastik korumalari
ortiiden ayirin. Ortii kenarlarini
kaldirmamaya dikkat edin.

"

4. “1” ile isaretlenmis kenar seritlerini
nazikge ikarin. Ortiiniin kenarlarinin
kalkmasina neden olabileceginden
kenarlari yukariya dogru cekmekten
sakinin. Yapiskanhigr artirmak icin

film gerceve Uzerine hafifce bask
uygulayin.
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3M Tegaderm™ Hidrokolloid Orti

idrar kacaklari, yara sivilari, rahatsiz bir hasta ve sakral bdlgede bulunan diizensiz viicut hatlari
genellikle ortiiniin kisa siireli kullanilmasina neden olur, bu durum tedavi siiresince kullanilan 6rtii
sayisini artirarak daha gok maliyet ile sonuglanir. Yeni 3M Tegasorb Sakral hidrokolloid 6rtil sistemi,
ortiintin tek elle uygulanabilmesini saglar. Yeni hidrokolloidli ortii Tegaderm™ yapiskan tabakayi
uygulamay kolaylastiran gergeve sistemi ile birlestiriyor. Bu yenilikgi driin sakral bélgede ortiiniin daha
uzun siireli kullanilabilmesini garantilemek igin 6zel olarak tasarlanmistir.

Benzersiz uygulama sistemi

e Benzersiz uygulama sistemi ve iki yanda bulunan kenar seritleri ortiiyii eldiven giyerken bile tek
elle uygulamaya olanak saglar.

e Kalca arasinda iyi yapismama nedeniyle hava kabarciklari olusmasini engeller.

e Uygulama metodu 3M Tegaderm™ Seffaf Film Ortii ile aynidir.

Ortilyii uygulamadan once:

1. Hasta konforunu saglamak igin fazla viicut tiiylerini tiras edin.

2. Cildi ve yaray! iyice temizleyin. Ortiiyii uygulamadan énce cildin
kurumasina izin verin.

3. Eger hastanin cildi hassas ise veya yara sivisi yara kenarlarini
etkileyecek gibiyse 3M Cavilon Cildi Yakmayan Bariyer Film
uygulayabilirsiniz.

Ozel sakral tasarimin uygulanmast:

1. Baskili yiizeyi gilkarmadan 2. Kenarlari bir arada tutun. 3. Daha iyi yerlestirebilmek 4. Ortadan disariya dogru 5. Ustten baslayarak

once ortliyl ikiye katlayin Yapiskan yiizey tamamen icin kalalari ayirin. iki kenan  yapiskanli béliimlere nazikge  gerceveyi gikarin ve 6rtii

ve kat yerinden bastirin. Bu acikta kalana kadar baskil da tutarken ortiiniin ortasini baski uygulayin. Ortiiyii veya  kenarlarina sikica bastirarak

tek elle uygulamaya biiyiik kismi bir tarafa dogru ¢ikarin.  kuyruk sokumuna hizalayn. cildi germekten kaginin. sabitleyin. Yapiskanhgi

6lctide yardimci olacaktir. Ortiiniin ortasi kuyruk artirmak icin ortadan
sokumuna hizalanacak kenarlara dogru ortiyi
sekilde ortiiyi yara iizerine kuvvetlendirin ve diizeltin.
sabitleyin. idrar kagag Cercevenin tamami gikarilana
kontaminasyonu veya kadar tekrar edin.

kinsmayi engellemek icin 6rti
ortasini anal acikliga yakin
olacak sekilde sabitleyin.
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3M Tegaderm™ Hidrokolloid Ortil

Tegaderm™ Hidrokolloid Ortii Gikariimasi:

1. Cilde destek uygulayarak filmin
kenarlarini dikkatlice gevsetin. Filmin
kenarlar ciltten tamamen cikana
kadar bu isleme devam edin.

2. Eger filmi bu sekilde ¢gikarmak
zorsa, Ortiin{in kenarina bir parga
Flaster (3M Micropore, 3M Durapore)
yapistirin ve Flasteri, filmi ¢ikartmak
icin yavasca cekin.

3. Ortilyii yatay bicimde ikiye
katlayarak gikarin. Ortilyii viicut
tiiylerinin ¢ikis yoniinde ¢ikarin ve
islem siiresince cildi desteklemeye
6zen gosterin.

90001 10cmx12cm O 5 adet/kutu
90002 10 cmx 10 cm ] 5 adet/kutu
90003 13cmx15¢m O 5 adet/kutu
90004 17 cmx 20 cm O 3 adet/kutu
90005 15cmx 15 cm L] 3 adet/kutu
90007 (Sakral) 16,1 cmx 17,1 cm @ 6 adet/kutu
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3M Tegaderm™ Kopiik Ortil
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Uzun Siireli Kullanim igin Tasarlanmistir
Yiksek emici kopiik ve nefes alabilen film, uzun sireli kullanim ve
disiik maliyet ile sonuglanan mikemmel akinti kontroli saglar.

Hizli Sivi Kontrolii

Ped, yara akintisini hizla emer ve birikme veya ¢evredeki dokulara
sizma Gnlenmis olur. Bu sekilde cilt maserasyonu potensiyeli
azaltilir,

Kopiik sismez

Koplik Ped, cok emici olmasina ragmen sismez, bu sekilde
iyilesen dokularin zarar gérme potansiyeli azalmis olur.

Endikasyonlari

Orta ve ylksek yara akintisi olan bolgesel ve derin dermal yaralarda ideal olmak (izere

3M Tegaderm Képtik Ortti’'niin (yapiskansiz) kullanim alanlar:
@ Basi yaras! ulserleri

@ (Venoz bacak Ulserleri) kompresyon sargilarinin altinda katman olarak

@ Cilt soyulmalari

@ Noropatik (diyabetik) dilserler
® Asinma

@ Deri asilamasi bagis alanlari

Yara sivilarini kontrol altina almak saglik ¢alisanlari igin yorucu bir miicadeledir.
Siirekli akintili yaralarda ortiiyii sik sik degistirmek gerekir - bu da hem pahali, hem
de hasta icin rahatsiz edici bir yontemdir. Bunun yani sira, yara akintilarini emen pek
¢ok yara Ortiisii, yaranin iyilesmesi icin gerekli olan nemli ortami saglayamayabilir.

Yeni 3M Tegaderm Kopiik Ortii pek cok cesit dermal iilserlerde diisiik maliyetli uzun
stireli kullanim igin tasarlanmistir. Yapiskansiz kopiik sirth orti, sismeyen, akintiyi
oOnleyen ve cilt maserasyonu potansiyelini azaltici nefes alabilen poliiiretan bariyer
filmli emici politiretan koplik pedden olusur.

Kullanimi Kolay
Ortii tizerindeki mavi kareli gosterge ve 3M logosu yukariya
gelecek sekilde ped uygulanir.

Sizmaya Karsi Bariyer
En Ustteki film nefes alabilir ve ayni zamanda disaridan gelecek
bakterilere ve yara sivisinin sizmasina karsi bariyer olusturur.

Farkh Ebatlar ve Modeller

Bliyik yaralar igin rulo dahil, boyundan trakeaya delik agmada
kullanilan tiipler ve diger deri yolu tlipleri veya kanallar igin 6zel
delikli értliler meveuttur. Kullanim igin dogru ortlyd secmek ok
kolay.

@ 3M Kopiik Sirth Ortii (enfekte yaralarda) sadece saglik profesyonelleri gézetiminde kullaniabilir
@ 3M Kopik Sirth Ortti aljinat, gazh bez gibi yara bélgesini dolduran dirtinlerin (izerine emici bir értii olarak kullanilabilir.

Ortii Degisikligi

Ortiiniin degisme sikligi yaranin tipine, yara sivisinin hacmine ve Klinik duruma gére degisim gésterebilir. En fazla 7 giinde bir veya

tedavi protokoliinde belirtildigi gibi degistirilmelidir.

Onlemler

Ortiiyii hidrojen peroksit hipochlorite soltisyonu gibi oksitleyici bilesenlerle birlikte kullanmayiniz. Bu soliisyonlar, politiretan kopiigtin

yapisini ve performansini etkileyebilir.



3M Tegaderm™ Kopuik Ortil

Vaka Analizi 1

Uzun sireli akut bakimi hastanesinde bulunan hemsire ve solunum terapisi ¢alisanlari yeni bir kdpik sirth ortiiy( degerlendirdiler 1. Hastalar icin
boyundan traekaya delik agilmasinda cilt bozulmasi ile ilgili yeni protokol gegerliydi. Yeni bariyer koptk sirtl értli yara sivilarinin daha iyi kontrol
altinda tutulmasiyla enfeksiyon kontrol(i ile ilgili endiseleri ortadan kaldirdi. Prosedr, yara sivilarinin kontrol altina alinmasiyla ortii degistirme
oranini azaltarak maliyetleri azaltti ve zaman kazandird.

1. A§iz gevresinde boyundan

traekaya delik agilmasinda olusan cilt
bozulmasinin tipik sunumu. Ameliyat
yaras| trakeaostomi bolgesine yakin,
trakeaostomi tiibiine dayali deri iltihabi
maserasyonu.

2. Trakeaostomi bakimindan sonra 3M
Tegaderm Kopiik Ortiiniin uygulanmasi.
Ortii trakeaostomi baglari ile
saglamlastinimis.

Vaka Analizi 2
Vaka Analizi 2, dort yillik vendz bacak (lseri gecmisi olan bir kadin hastanin zorlu kilinik gidisatini gésteriyor. Fotograflar baslangicta deri
bozulmasinin ne kadar ciddi oldugunu ve yaralarin tamamen kapanmasina kadar gelismeyi belgeliyor.

Sag on alt bacak iilseri

1. (4-14-00) - iki giin 3M Tegaderm Kopiik Orti
kullanildiktan sonra bélgesel (ilser kalinligi 0.1
cm derinliginde 6,6 cm x 5,2 cm olarak ol¢iildi.
3M Tegaderm Kopiik Ortii yapiskanli bir bandaj
[(Gelocast® (Unna’s Boot)] ile ve kendi kendine
yapisan bandaj (3M Coban™ Kendi Kendine
Yapisan Bandaj)

4. (4-7-00) - Bolgesel lilser kalinhigi

0.1 cm derinliginde 0.7cm x 1.4cm
olarak 6lgiildii. Tedavi plani devam etti.
3M Tegaderm Hidrokolloid Orti ilserli
bélgeye uygulandi, yapiskanl bir bandaj
[Gelocast® (Unna’s Boot)] ve kendi
kendine yapisan bandaj (3M Coban Kendi
Kendine Yapisan Bandaj)

ile sabitlendi.

5. (4-24-00) - Ulser 0.1 cm derinliginde
0.6 cm x 0.7 cm olarak 6lgildii. Artan sivi
akimi nedeniyle 3M Tegaderm Kopiik Ortii
uygulandi, lizerine yapiskanli bandaj ve
kendi kendine yapisan bandaj sarildi.

2. (4-24-00) - Bolgesel iilser kalinhgi 0.1 cm
derinliginde 4.0 cm x 4.0 cm olarak dlciildi.
Tedavi plani devam etti.

3. (5-11-00) - Bolgesel iilser kalinhidi 0.1cm
derinliginde 3.2 cm x 3.5 cm olarak 6lgldii.
Tedavi plani devam etti.

6.(5-11-00) - Ulser tamamen kapandi.

"Uzun siire tedavi goriilen akut yaralar hastanesinde trakeaostomi cilt biitiinliigiinden kaynaklanan sonuglari iyilestirmeye yonelik calisma. Breeon Hanks, BS, RRCP, MBA, Solunum yolu bakimi direktorii, Vencor Hastanesi, Mineapolis (2000)

2 Evde Bakimda Kronik Viendz Bacak Ulserlerinde yeni bir kipiik sirti értiiniin maliyet karsilastirmasi. Marsha Kline, RN, BSN, CWCN ve Brenda Hathaway, RN, BSN Provena Evde Bakim, Inc. ,Joliet, lllinois (2000)
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3M Tegaderm™ Kopuik Ortil

3M Tegaderm Kopiik Ortii (yapiskansiz), yiiksek emici, nefes alabilen, yapiskan olmayan
bir yara o6rtlistidiir. Nefes alma 6zelligine sahip film sirth cilde uyumlu poliliretan kopiikten
olusur. Film sirt yara sivisinin disari sizmasini engeller ve disaridan gelecek bakterilere
kars! bariyer gorevi goriir. Ortii, yara iyilesmesini hizlandiran nemli bir ortam hazirlar.

/,.-—x.\ . Ellerinizi yikayip steril hale getirin, malzemeler ile temiz bir alan saglayin, eldiven giyin.
e Kurulusunuzun protokolline gdre yarayi ve yara gevresini temizleyin.

Yara gevresi hassas ise veya yara sivilarina maruz kalinmasi muhtemelse 3M Cavilon
Cildi Yakmayan Bariyer Film gibi bir bariyer film uygulayiniz. Kurumaya birakiniz.

4

3M Tegaderm Képtik Ortliyii posetinden cikarin ve yaranin ortasina yerlestirin, mavi kareli

gostergenin yukari bakmasina dikkat edin. Orttiyii kenarlar bozulmamis cilt iizerine gelecek

sekilde yara (izerine yerlestirin.

o Ortllyii yaranin boyutuna veya yara sekline uymasi icin kesebilirsiniz.

e Flaster, elastik, kendi kendine yapisan bandaj veya diger metodlar (6rtliyi sabitleme
seceneklering bakiniz) kullanarak sabitleyin.
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3M Tegaderm™ Kopuik Ortil

Ortiiyii Sabitleme Secenekleri

Flaster: Ortiin(in etrafini Flasterler ile cerceveleyin (3M Medipore™ Kumas Sirtli veya 3M
Micropore™ Kagit Sirth Cerrahi Flaster).

Not: Nemin buharlasmasini saglamak icin Flasteri 6rtiin(in sadece kenarlarini gerceveleyecek
sekilde yapistirin.

Seffaf Film Ortii: Ortiiy(i sabitlemek iin seffaf film ortii (3M Tegaderm™ Seffaf Film Ort)
kullanilabilir. Képiik Ortiiniin kenarlarnindan 2,5 cm tasacak biiyiiklikte bir film 6rtii segin.
Not: Seffaf film Grtiiniin kullaniimasi nemin buharlasma oranina etki edebilir.

Bandajlar: Ug noktalara uygularken ve yara etrafinin hassas olmasi nedeniyle yapiskan
kullaniminin limitli oldugu uygulamalarda drtily(i gaz sargyla, kendi kendine yapisan bandajla
(3M Coban Kendi Kendine Yapisan Bandaj), alg gorabi veya elastik bandaj ile sabitleyin.

Tiip Cikis Noktalar:: Ortiiyli emme amacuyla ve tiip bélgelerini desteklemek amaciyla
kullanirken (trakeaostomi ve mide tlipleri gibi), ortli tliptin kendisi ile veya etrafi Flaster ile
cercevelenerek sabitlenebilir.

Alt Ekstremite Kompresyon Bandajlari: Ortil, venéz yetersizlik bacak Glserlerinin tedavisi
icin kompresyon bandaj sistemlerinin altinda kullanilrr. ilave Flasterleme gerekli degildir.

o Ortilyii sik sik kontrol edin. Ortii siviyi emdikge, yara sivisi ortiiniin en iist katmanina kadar
> cikar ve renk farki gorilir. Yara sivisi értliniin kenarlarina yaylldiginda veya sizinti
./,,-—-.‘\/XM / basladijinda ortiinlin degistirilmesi gerekir.
g{.\ /N/:z/\ ® Yapiskan Flaster"kenan veya (zerine sarllan bandaji nazikge gikarin.
v . o 3M Kopilk Sirth Ortlyd yara yatagindan cikarin. EGer ortli yara yiizeyine yapismissa, normal
&Qf‘: tuz emdirin ve nazikge gevsetin.
' « Ortilyli hastane protokoliiniize gére gikarin.
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3M Tegaderm™ Koptik Ortil

Ortiiniin Yara Sivisi ile Doymasina Kadar Gegen Yaklasik Giin

Yara sivigl, drttintin sivi kontrol seviyesinin Gstiine ¢iktiginda 6rtiinlin emicilik kapasitesine ulasilana kadar sivi rtli iginde birikir. Bu noktadan
sonra értlide sizma olacaktir. Bununla birlikte yara bolgesi dokularinda maserasyon riski artar.

3M™ Foam —
Diger (1) R L
Diger (2) M BARIYER OZELLIKLI URUNLER
Diger (3) I
0 1 2 3 4 5 6
GUNLER

Grafik, saat basi 1 cc yara sivisi akimi diistiniilerek sizintinin olacagi zamani géstermektedir.

90600 5.0 cmx 5.0 cm kare 10 adet/kutu, 4 Kutu/koli
90601 10.0cm 10.0 cm 10 adet/kutu, 4 kutu/koli
90602 10.0 cm x20.0 cm 5 adet/kutu, 6 kutu/koli
90603 20.0cmx 20.0 cm 5 adet/kutu, 6 kutu/koli
90604 Trakeostomi pedi, 8.8 cm x 8.8 cm 10 adet/kutu, 4 kutu/koli
90605 Rulo 10.0 cm x 60.0 cm 1 rulo/poset, 6 rulo/koli
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3M Tegaderm™ Yapiskanl Koptik Ot

Yeni 3M Tegaderm Yapiskanli Kopiik Ortii pek cok tiir dermal iilserlerde diisiik maliyetli
uzun sireli kullamim icin 6zel riimcek cerceve sistemi ile tasarlanmistir. Poliliretan
kopiik ped, ilave olarak emici, drgiisiiz katman ve en iist katman olarak seffaf yapiskan
filmden olusan ¢ok emici bir yara ortiistidir. Bu film nem buharlasmasina izin vererek
yara sivisinin sizmasini engeller ve disaridan gelebilecek bakterilere karsi koruma saglar.

’ T
|

Cilt Maserasyonu Riskini Azaltir Viicut Kontiirlerine Uyum
Yara akintisi hizla pede emilerek birikme veya cevredeki dokulara ~ Benzersiz sekli sayesinde ortliyl pek ¢cok yaraya uyum saglamasi
sizma Gnlenmis olur. Bu sekilde cilt maserasyonu riski azaltilir., icin kesmenize gerek kalmaz. Sekiller értlilmesi zor bolgeleri
Yiksek emici kopuik ortli ve nefes alabilen film tam bir sivi (topuk, dirsek ve sakral-koksiks gibi) daha iyi kapayabilmek ve
kontrolu saglar. kenarlarin kalkmasini engellemek igin tasarlanmistir.
Kuru ve Nemli Ciltler icin Tasarlanmistir Oriimcek Agi Gerceve Sistemi ile Kolay Uygulama

Benzersiz 3M yapiskani hem kuru hem de nemli ciltierde (8rnegin ~ Orlimcek agi gerceve sistemi ortiiniin daha kolay yerlestiriimesini

asiri terleme gortilen) kullanilmaya uygundur. 3M Yapiskanl Kopik — saglar ve értliniin kendi kendine yapismasini engeller. Cergeve

Ortdi uzun sireli kullanim saglar. sistemi tutacaklari hizll, tek elle uygulamayi saglar. Genis,
yapiskansiz seritler eldivenli uygulamada kolaylik saglar.

Yumusak, Rahat - Hasta Rahathd

Benzersiz kopik ped mikemmel hasta rahatlidi icin destek saglar.

Endikasyonlari
Orta ve yliksek yara akintisi olan bélgesel ve derin dermal yaralarda kullanimi idealdir.

3M Kopiik Sirth Ortii’niin endikasyonlari:
@ Basi yaras! ilserleri
@ Cilt yirtiimalari
@ Vendz bacak Ulserleri
@ Donér sahalari
@ Cilt soyulmalari
@ Birinci ve ikinci derece yaniklar
@ Noropatik (lserler
@ Arterial Ulserleri

Ek kullamm alanlar::
@ Yara dolgular (gazli bez veya aljinath értiler gibi) ile birlikte ikinci katman 6rtli olarak.
@ Vendz bacak (lserleri tedavisinde kompresyon sargisi altina.

Uyarilar:

1. Ortliydl hidrojen peroksit hipochlorite soltisyonu gibi oksitleyici bilesenlerle birlikte kullanmayiniz. Bu soliisyonlar poliiiretan kopigiin
yapisina ve performansina etki edebilir.

2. Ates, acida artis, kirmizilik, kabarma veya alisiimadik koku veya akma gibi belirtiler ile gdzlemleyebileceginiz enfeksiyon riskine karsi
yaray! gozlemleyin. 3M Kdpiik Ortii sadece saglik profesyonelleri gozetiminde enfekte yaralarda kullanilabilir

3. Yarada iyilesme goriilmilyorsa veya diger beklenmedik belirtiler goriiliyorsa bir saglik profesyoneline danisin.
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3M Tegaderm™ Yapiskanl Kaptik Ortil

Tam Sivi Kontroli ve Nemli Ortam Yaratma

Ortiiyii Sabitleme Secenekleri

Ortiiyl paketinden cikarin.
Ortiiyli kenar seritlerinden
birinden tutarak yapiskanli
oriimcek agi cergeve ortaya
¢lkacak sekilde astari
cikarin.

Cikariimasi

46

Topuk: Bir elinizle bacak ve Ortiiniin yapiskanli kenarlarini
etrafindaki dokuyu sabit tutarken  nazikge cilde bastirin.

diger elinizle ortiyd yaranin

Uzerine yerlestirin.

Diger: Ortilyii yara iizerine
yerlestirin,

yapistirin ve sasteri kullanarak ortiyd gikarin.

Ortiiyii Degistirirken Dikkat Edilecek Noktalar:

basladiginda degistiriimesi gerekir.

Ortiiniin ortasindan baslayarak
kenar seritlerinden birini tutun ve
dis kenarlara dogru gekin. Tiim
kagit orlimcek agi cergeve ¢ikana
kadar tekrar edin. Ortllyii ortadan
kenarlara dogru iyice diizeltin.

Ortii kenarlarini yavasca ciltten cikarin. EGer ortily(i clkarmak zor oluyorsa, kenara bir saster

* Tiim kenarlar ciltten ¢ikana kadar gekmeye devam edin. Ortilyii gikarin.

o Ortllyii sik sik kontrol edin. Ortii emdikge, yara sivisi drtiiniin yiizeyine dogru ¢ikar ve renk
farkliigi gozlenebilir. Yara sivisi kenarlara yayildiginda veya ortliden sizinti olmaya

o Ortii degisim sikligi yaraya, yara sivisi hacmine ve klinik durumlara gére farklilik gosterir.
En az 7 glinde bir veya tedavi protokoltinde belirtildigi gibi degistirin.



3M Tegaderm™ Yapiskanl Koptik Ortil

Uygulamadan dnce

//4——\ @ Ellerinizi yikayip dezenfekte ettikten sonra hastane protokoliine gére uygulamaya devam edin.

@ Hasta rahatligini saglamak icin fazla tiyleri kesin.

x@FE,-\}} @ Hastane protokollintize gdre yara ve yara gevresini temizleyin.
"\--..____-

@ Yara cevresindeki bolgeyi kurulayin.

Not: Yara gevresi hassas ise veya yara sivilarina maruz kalmasi muhtemelse
3M Cavilon Cildi Yakmayan Bariyer Film gibi bir bariyer film uygulayiniz.
Ortiiyti uygulamadan 6nce bariyer filmin kuruduguna emin olun.

Yarayi dlciin. Koplik kenarlarinin yaradan saglikli cilde 2,5 cm tasmasina dikkat ederek uygun
Olgiide bir Orti segin.
Not: Gerekirse 0rtli yaraya uygun olarak kesildikten sonra uygulanabilir.

90610 5,0x5,0 (Kare) 8,8 x 8,8 10 adet/kutu, 4 kutu/koli
90611 6,0x7,6 (Oval) 10,0x 11,0 10 adet/kutu, 4 kutu/koli
90612 10,0x 10,0 (Kare) 14,3 x 14,3 10 adet/kutu, 4 kutu/koli
90613 10,0x 11,0 (Oval) 14,3 x 15,6 5 adet/kutu, 6 kutu/koli
90616 14,0x 17,1 (Oval) 19,0x 22,2 5 adet/kutu, 3 kutu/koli
90619 (Topuk ve dirsek) 7,62 x 7,62 (Yuvarlak) 13,97 x 13,97 5 adet/kutu, 4 kutu/koli
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3M Tegaderm™ Aljinat Ortil

Kullanim Alanlan
@ Basi yaralan
@ Vendz ve arterial bacak lilserleri
@ Diyabetik iilserler
@ Dondr sahalar
@ Travmatik ve diger dermal yaralar
@ Cukurlasmis yaralar (sadece 2 x 30 cm)

Avantajlan

@ Ortii biitiinligii ile yiiksek emici 6zellik

@ Yumusak, esnek ve kolayca katlanabilir

@ Yara tedavisi i¢in nemli tedavi ortami saglar
@ Kurumaz veya yara yiizeyine yapismaz

@ Farkli kullammlar igin 3 boyutu da mevcuttur

Ortiilerin Emiciligi

Ortiilerin Emiciligi’

30
25 24.7
. 21.7
£ 18.3 18.5 16.2
S 15-
g 104
5
5_
0
3M™ Tegaderm Diger (1) Diger (2) Diger (3) Dider (4)
\ Aljinat Ortii
90110 5cmx5cm 10 adet/kutu
90112 10cmx10cm 10 adet/kutu
90120 30cmx2cm 5 adet/kutu
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3M Tegaderm™ Aljinat Ag Ortij

3M Tegaderm™ Aljinat Ag Ortii

3M Tegaderm Aljinat Ag (Giimiis Aljinat Ortii), kalsiyum aljinat, karboksimetilseliiloz ve iyonik
gumis kompleksinden (Glimis Sodyum Hidrojen Zirkonyum Fosfat) olusan antimikrobiyal, yiksek
oranda emici ped ve serit formlari bulunan steril yara ortiisiidr. Yogun eksudali, enfekte ve
kaviteli yaralar igin tasarlanmistir. Ortii, yara eksudas! ile temas ettiginde, mikroorganizmalara
karsi genis spektrumlu etkisi sayesinde mikrobiyal yikii oldukca etkili sekilde azaltan
antimikrobiyal glim(is yara igerisinde serbest kalir.

Kullanim Alanlan

@ Postoperatif yaralar

@ Travma yaralari

@ Bacak (ilserleri

@ Basing yaralar

@ Diyabetik (ilserler

@ Greft ve dondr alanlari

@ Derin, kaviteli yaralar

@ Yiizeysel ve kismi kalinliktaki yaniklar

Ozellikleri

@ Antibiyotik direncli bakterileri de (MRSA ve VRE dahil) kapsayan genis spektrumiu
antimikrobiyal etkinlik

@ Yara yiizeyine yapismaz.

@ Yara lizerinde kalinti birakmaz.

@ Otolitik debridman saglar.

@ Sterildir.

@ Yumusak, esnek ve kolayca katlanabilir.

@ Kompresyon bandajlarinin altinda kullanilabilir.

@ Hipoalerjeniktir.

® Uriin ve ambalaji lateks icermez.

Not
Hastanin Klinik durumuna gére yaraya uygun antibiyotik tedavisi baslanmissa, antibiyotik tedavisi
ile birlikte uygulanmasi tavsiye edilir.

90310 5cmx5cm 10 adet/kutu 10 kutu/koli
90312 10cmx10cm 10 adet/kutu 10 kutu/koli
90314 10cmx 20 cm 10 adet/kutu 10 kutu/koli
90316 15¢cmx15cm 10 adet/kutu 10 kutu/koli
90320 3cmx 30 cm 10 adet/kutu 10 kutu/koli
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3M Tegaderm™ Hidrojel
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Kullanim Alanlan

Tek hastada kullanim igin uygun miktar 3M Tegaderm Hidrojel, yara iyilesmesini
hizlandirdigi kanitlanan nemli bir tedavi ortami saglanmasina olanak veren donuk hidrojel
bir formiile sahiptir.

Onerilen Kullanim Alanlan
@ Kuru ve hafif akintili dermal {ilserler: Basi, arterial, venoz, diyabetik

@ Kabuk baglamis veya otolitik debridman gerektiren eskar ya da slaf iceren yaralar
3M Tegaderm Hidrojel hiicre yapisini bozmaz. Uygulamasi kolay 15 g’lik steril
tliplerde sunulmaktadir.

3M Tegaderm Hidrojel 3M ailesinin tiim ortileri ile uyumludur:

@ 3M Tegaderm Seffaf Film Ortii

@ 3M Tegaderm + Pad Emici Pedli Seffaf Film Ortii
@ 3M Medipore + Pad Yumusak Sirth Yara Ortiisii
@ 3M Tegaderm Yara Kontak Materyali

Uygulama Teknigi

@ Yaranin (izerine/igine steril malzeme kullanilarak uygulanir.
@ Uygulamanin ardindan yaranin tizeri Tegaderm yara Ortiilerinden herhangi biri ile kapatilr.

91110 3M Tegaderm Hidrojel 15 gr 10 tlip/kutu, 10 kutu/koli



3M Tegaderm™ Yara Kontak Materyali

3M Tegaderm Yara Kontak Materyali o kadar seffaf ve gecirgendir ki hicbir sey
yaraya yapismaz.

3M Tegaderm Yara Kontak Materyali'nin hipoallerjenik, mikro delikli, sivi gegirgen poliyamid
dokusu sayesinde yara sivisi kolayca gegebilir. 3M Tegaderm Yara Kontak Materyali yara ile direk
temas halindedir ve yara sivisinin gegmesini saglayarak ikinci bir 6rtiiniin emmesine izin verir.
Yara kontak materyali yaraya yapismaz, bdylece seyrek ve acisiz ortil degisimi saglanir.

Taze iyilesme dokusu zarardan korunmus olur. 3M Tegaderm Yara Kontak Materyali ara ile temas
ettiginde seffaf bir hale gelir, bdylece ortii degisimi sirasinda yara kontak materyali gikariimadan
yara gozlemlenebilir. Yaraya ve yara sivisina gore koplik veya hidrokolloid Ortil uygulanmalidir. Yara
lizerinde 7 giin kalabilir.

Kullanim Alanlan

3M Tegaderm Yara Kontak Materyali basi Glserleri, diyabetik
lilserler, bacak ulserleri, ikinci derece yanik, enfekte yaralar,
asinma, akut yaralar, parga ekleme ve dondr sahalar gibi
travmatik ve cerrahi yaralar igin dogru segimdir. Tedbir
alinarak enfekte yaralar 3M Tegaderm Yara Kontak Materyali
ile tedavi edilebilir.

Uygulama

3M Tegaderm Yara Kontak Materyali, yara sivisinin 3M Tegaderm Yara Kontak Materyali'ni yara 3M Tegaderm Yara Kontak Materyali’'nin kenarlari
gecmesine izin verir ve nemli oldugunda akintisinin miktarina gére kuru veya islatarak yaranin digina tasmalidir.
seffaftir. steril tuz ¢ozeltisi ile uygulayin.

Otolizi desteklemek icin 3M Tegaderm Yara Kontak Gazl bez, kdpiik veya hidrokolloidli 3M Tegaderm Yara Kontak Materyali az yara
Materyali ile arti enzimler uygulanabilir. Ortliyl ikinci Orti olarak kullanin. akintisi varken yaradan ¢ikariimadan dnce steril tuz
cozeltisi ile nemlendirilmelidir.
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3M Tegaderm™ Yara Kontak Materyali

Yara gevresindeki bolgeyi korumak igin 3M Tegaderm Yara Kontak Materyali
ile birlikte 3M Cavilon™ Cildi Yakmayan Bariyer Filmi kullanilabilir.

Uygulama Onerileri:

Yaray! temizleyip kuruladiktan sonra yara gevresindeki bélgeye 3M Cavilon

NSBF* uygulayin. Bu alkol icermeyen bariyer film, bariyer olusturarak idrar f
kacagdi ve yapiskanlardan kaynaklanan cilt hasarini engeller ve yara gevresi D&ﬂlﬂl’f
cildi daha fazla hasardan korur.

*Cildi Yakmayan Bariyer Film g ot

Uygulama Alani

Basi iilserleri: Bacak iilserleri: ikinci derece yaniklar:
3M Tegaderm Yara Kontak Materyali taze iyilesme 3M Tegaderm Yara Kontak Materyali dnceden agir 3M Tegaderm Yara Kontak Materyali yara sivisinin
dokusunu korur. zarar gormiis yara bolgesini korur. gecisine izin vererek ortil dedisimini acisiz hale
getirir.
5642 7,62 cmx 10,16 cm 10 adet/kutu, 4 kutu/koli
5643 7,62 ¢cm x 20,32 cm 10 adet/kutu, 4 kutu/koli
5644 20,32 cm x 25,4 cm 5 adet/kutu, 4 kutu/koli
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3M Coban™

Iki Kath Kompresyon Sistemi
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Kompresyon bandajlamada yenilik

@ iki katmanli sistem hastalarin normal ayakkabilarini giymelerine olanak saglar
@ Ogretmesi kolay, grenmesi kolay, uygulamasi kolay

@ Minimum kayma

@ Uygulamas! rahat

@ 7 gline kadar kalabilme slresi

@ Lateks icermez

KORUMA  DOLDUAMA  KAPATMA ﬁ

Essiz Coban 2 Katli Kompresyon Sistemi
Coban 2 Katli Kompresyon Sistemi az esnek (short stretch)
bandajda, 4 katli bir sistemin bitiin avantajlarini saglar.

Rahat, devamli kompresyon ic¢in yalnizca 2 adim

Birinci Adim:
Essiz kopiik konfor katmani
@ Lateks icermez
@ Ortopedik yiin katmanin yerini tutar

ikinci Adim:
Yapiskan kompresyon katmani

@ Etkili, devamli kompresyon saglar

@ Bir kez uygulandiktan sonra iki katman, kaymaya karsi direngli olacak
sekilde tasarlanmig diistik profilli, tek katmanli bir bandaj olusturmak icin
birbirlerine yapisir.



3M Coban™ Iki Katll Kompresyon Sistemi

Hastanizin rahathgini artirmak icin yalmzca 2 adim

ince bandaj profili

@ Uygulandiginda bandaj profili geleneksel 4 katli sistemlerden énemli Glgtide
daha dusik olur.

@ Artinlmis rahatlik igin daha diisik hacimli ve daha hafif Minimum kayma

Minimum Kayma

@ Kullanim sirasinda yapilan calismalar 7 giin kullanildiktan sonra ¢ok diistik
kayma gostermistir.

@ Devamli kompresyon saglar.

@ 7 glinliik kullanim stiresi degistirme sikliginin azaltildidi anlamina gelir.

Uygulanmasi rahat

@ Azaltimis katmanlar hafif, diisiik profilli kompresyon sistemi ile hastalara
normal ayakkabilarini giyme olanagi sunarak, hareketliligi ve sosyal faaliyetlerin
stirdirilmesini saglar.

@ Yapilan vaka calismalarinda, tim hastalar Coban 2 Katli Kompresyon Sistemi
uygulamasinin rahat bir sistem oldugu kanaatine vardilar.

Daha fazla faaliyete izin verir uyumlulugu tesvik eder
Etkili Kompresyon

e Coban 2 Katli Kompresyon Sistemi vendz bacak dlseri ve alt
ekstremite ddeminin tedavisi igin uygundur.

e ABPI > 0.8 olan hastalar igin uygundur. (tamamen sikistiriimis
olarak uygulandiginda)

2094 ic Konfor Tabakas! - 15cm x 2,7 m 8 kit/koli

Dis Kompresyon Tabakasi - 10 cm x 3,5 m
(gerdiriimemis)

Dis Kompresyon Tabakasi - 10 cm x 4,7 m
(gerdirilmis)
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3M Coban™ Iki Katll Kompresyon Sistem

Katman 1: I¢ Konfor Katmani

“a Bu katmanin kdpUkIG tarafini cilde dogru uygulayin, asgari cakisma ile bacagin
sekline uyacak kadar gerilim kullanin. Bu hastayi ve eklem bogumunu rahatlatan
ince bir uygulama saglar. Uygulamaya besinci ayak parmaginin basindan baslayarak
ayak parmaklarinin alt kismindan dairesel sanmla baslayin (Sekil 1).

lkinci dairesel sarim ayagin (st kismina denk gelmelidir ki bandaj genisliginin ortasi
yaklasik olarak bilek ekleminin bogumiu kismini kapatsin (Sekil 2).

Bir sonraki sarim topugun arkasindan gecer (Sekil 3).

Bircok vakada ayagin plantar yiizeyi tamamen kapatiimaz. Ancak buna gerek
yoktur ve bilek ekleminin (izerinden bir ekstra sarim tamamlanmis bir uygulamay!
gerekmedidi kadar kalinlastiracaktr.

Konfor tabakas! asil tendonu bélgesinin (izerine tamamen oturmaz (Sekil 4).
Fazla malzeme, kompresyon tabakasi ile kapatildiginda aclya sebep olmadan veya
rahatsizlik vermeden diizlesecektir (Sekil 9).

Bacagin sekline uydurmaya yetecek gerilim kullanarak asgari iist iiste binme ile dizin
yukarisina ilerleyin. Fazla malzemeyi kesip atin (Sekil 5).

Bandajin sonunda uygulanan hafif baski, kompresyon katmaninin uygulanmasi
sirasinda bunun yerinde sabit kalmasini saglar (Sekil 6).

Genel Talimatlar:

@ Enfeksiyon kontrolil icin lokal protokol ve ana noktalar izleyin.

@ Coban 2 Katmanli Kompresyon Sistemini dorsifeks pozisyonda uygulayin
(ayak 90° agida).

@ Coban 2-Katll Kompresyon Bandaj Sistemi bandaj makas! ile ya da elle
acilarak cikarilabilir,

Kaynak: 1 Schuren J., Mohr K., The 3M Coban™ 2-Layer Compression System: sub-bandage pressures at reduced
tension. Data on file, 3M Health Care, 2006.
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3M Coban™ Iki Katli Kompresyon Sistemi

Katman 2: Dis Kompresyon Katmani

Dis kompresyon katmani tam gerginlikle uygulanmak U(zere tasarlanmistr.
Kontrolld, diizgiin kompresyon icin uygulama sirasinda ruloyu ayaga ve bacaga
yakin tutmaniz tavsiye edilir. Azaltilmis kompresyon igin, Coban 2-Katli Kompresyon
Bandaj Sistemi tam gerilimden azi ile uygulanabilir. Tam gerilimin %75’inde
uygulama kompresyonu %20 azaltir. Tam gerilimin %50’sinde uygulandiginda ise;
kompresyon %35 azalir.

Uygulamaya besinci ayak parmaginin basindan baslayarak ayak parmaklarinin alt
kismindan dairesel sarimla baslayin (Sekil 7).

Tim topugun en az iki katmanla értilmesini saglamak igin, bilegin etrafinda sekiz
sekilden iki ya da tiglini tamamlayin (Sekil 8-9).

Tim i¢ konfor katmanini %50 (st Uste binme ile kapatabilmek i¢in bacagin
yukarisina dogru ilerleyin. Bandajlama islemi boyunca stirekli gerilimi stirdriin
(Sekil 10).

Fazla malzemeyi kesip atin (Sekil 11).

Uygulamanin ardindan en uygun yerde olmasini garanti etmek igin, bandajin
kendisine ve i¢ katmana yapismasini saglamak icin tiim yiizeye hafifce bastirin
(Sekil 12).

Takviye amaci ile dis kompresyon katmanindan kare seklinde kiiguk bir parca
kesilerek topugda uygulanabilir. Gok egrilmis ya da sekli bozulmus bacaklar igin
farkl uygulama tekniklerinin gerekecegini unutmayiniz. Uygulama talimatlari igin
|itfen 3M Cilt Saghdi temsilcinize basvurunuz.
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3M Coban™ Iki Katll Kompresyon Sistemi

3M Coban Kendi Uzerine Yapisan Elastik Bandaj

Sikilastirici bandajlamalarda, aletleri ve sargilar sabitiemede, burkulma
ve incinmelerde, koruyucu bandajlamalarda, 6dem kontrolii ve kismi
immobilizasyonda kullanilabilir.

Coban bandaj deriye degil, sadece kendi (izerine yapisir ve uzun stireli ve
givenilir sabitleme saglar. Lateks igermeyen modeli de mevcuttur.

@ Kompresyon bandaji olarak, értlileri ve cihazlar sabitlemede,
6dem kontroliinde ve kismi immobilizasyonda kullanilabilir.

@ Gozenekli yapisi ile sanili bolgede hava alisverisine izin verir.
@ Hafiftir, hasta konforunu saglar.

@ Neme karsi dayaniklidir.

1581 Elastik 2,5 cm x 4,5 m (gerilmis uzunluk) 30 rulo/kutu, 1 kutu/koli
1582 Elastik 5 cm x 4,5 m (gerilmis uzunluk) 36 rulo/kutu, 1 kutu/koli
1583 Elastik 7,5 cm x 4,5 m (gerilmis uzunluk) 24 rulo/kutu, 1 kutu/koli
1584 Elastik 10 cm x 4,5 m (gerilmis uzunluk) 18 rulo/kutu, 1 kutu/koli
1586 Elastik 15 cm x 4,5 m (gerilmis uzunluk) 12 rulo/kutu, 1 kutu/koli
2081 Elastik, Latekssiz 2,5 cm x 4,5 m (gerilmis uzunluk) 30 rulo/kutu, 1 kutu/koli
2082 Elastik, Latekssiz 5 cm x 4,5 m (gerilmis uzunluk) 36 rulo/kutu, 1 kutu/koli
2083 Elastik, Latekssiz 7,5 cm x 4,5 m (gerilmis uzunluk) 24 rulo/kutu, 1 kutu/koli
2084 Elastik, Latekssiz 10 cm x 4,5 m (gerilmis uzunluk) 18 rulo/kutu, 1 kutu/koli
2086 Elastik, Latekssiz 15 cm x 4,5 m (gerilmis uzunluk) 12 rulo/kutu, 1 kutu/koli
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3M CAVILON™ DAYANIKLI BARIYER KREM

Siparis Bilgileri

3392S 2 grsase 20 sase/kutu, 12 kutu/koli
3391E 28 grtiip 1 tiip/kutu, 12 kutu/koli
3392E 92 grtiip 1 tiip/kutu, 12 kutu/koli
3M CAVILON™ CiLDi YAKMAYAN BARIYER FiLM

3343P 1 ml swap 1 swap/poset, 5 poset/kutu, 20 kutu/koli
3345P 3 ml swap 1 swap/poset, 5 poset/kutu, 20 kutu/koli
3346P 28 ml sprey 1 sprey/kutu, 12 kutu/koli
3M CAVILONTM iNKONTINANS BAKIM MENDILI

9274 20 cm x 30cm 8 adet/paket, 12 paket/koli
3M TEGADERM™ KOPUK ORTU

90600 5cmx 5 cm kare 10 adet/kutu, 4 kutu/koli
90601 10 cm x 10 cm kare 10 adet/kutu, 4 kutu/koli
90602 10 cm x 20 cm dikddrtgen 5 adet/kutu, 6 kutu/koli
90603 20 cm x 20 cm kare 5 adet/kutu, 6 kutu/koli
90604 8.8 cm x 8.8 cm kare 10 adet/kutu, 4 kutu/koli
90605 10 cm x 60 cm rulo 6 rulo/koli

3M TEGADERM™ YAPISKANLI KOPUK GRTU

90610 8.8 cm x 8.8 cm kare 10 adet/kutu, 4 kutu/koli
90611 10cmx 11 cmoval 10 adet/kutu, 4 kutu/koli
90612 14.3 cm x 14.3 cm kare 10 adet/kutu, 4 kutu/koli
90613 14.3 cm x 15.6 cm oval 5 adet/kutu, 6 kutu/koli
90616 19 cm x 22.2 cm oval 5 adet/kutu, 3 kutu/koli
90619 13.97 cm x 13.97 cm yuvarlak 5 adet/kutu, 4 kutu/koli
3M TEGADERM™ HIDROKOLLOID ORTU

90001 10 cmx 12 cm oval 5 adet/kutu, 20 kutu/koli
90002 10 cm x 10 cm kare 5 adet/kutu, 20 kutu/koli
90003 13 cmx 15 cm oval 5 adet/kutu, 12 kutu/koli
90004 17 cm x 20 cm oval 3 adet/kutu, 20 kutu/koli
90005 15 cm x 15 cm kare 3 adet/kutu, 20 kutu/koli
90007 xx sakral 6 adet/kutu, 4 kutu/koli
3M TEGADERM™ ABSORBENT SEFFAF AKRILIK ORTU

90800 7.6 cmx 9.5 cmoval 5 adet/kutu, 6 kutu/koli
90801 11.1 cmx12.7 cm oval 5 adet/kutu, 6 kutu/koli
90802 14.9 cmx 15.2 cm kare 5 adet/kutu, 6 kutu/koli
90803 14.2 cm x 15.8 cm oval 5 adet/kutu, 6 kutu/koli
90805 20 cm x 20.3 cm kare 5 adet/kutu, 4 kutu/koli
3M TEGADERM™ ALJINAT ORTU
90110 5cmx 5em kare 10 adet/kutu, 10 kutu/koli
90112 10 cm x 10 cm kare 10 adet/kutu, 5 kutu/koli
90120 30 cmx 2 cm rulo 5 adet/kutu, 4 kutu/koli
3M TEGADERM™ YARA KONTAK MATERYALI

5642 7,62 cm x 10,16 cm dikddrtgen 10 adet/kutu, 4 kutu/koli
5643 7,62 cm x 20,32 cm dikddrtgen 10 adet/kutu, 4 kutu/koli
5644 20,32 cm x 25,4 cm dikdortgen 5 adet/kutu, 4 kutu/koli
3M TEGADERM™ HIDROJEL YARA DOLGU JELi
91110 15 grtiip 10 adet/kutu, 10 kutu/koli
3M TEGADERM™ IV KATETER SABITLEME ORTULERIi

1633 7cmx8,5cm 100 adet/kutu, 4 kutu/koli
1635 8,5cmx10,5¢cm 50 adet/kutu, 4 kutu/koli
3M TEGADERM™ IV ADVANCED GELISTIRILMI$ IV SABITLEME ORTUSU

1683 6,5cmx7cm

1685 8,5cmx11,5¢cm
3M TEGADERM CHG-KLORHEKSIDIN GLUKONAT (CHG) GEREN IV SABITLEME ORTUSU
1657R 8,5cmx11,5cm-3cmx4cm
1658R 10cmx12cm-3cmx4cm
1659R 10cmx155cm-3cmx7cm
1660R 7cmx85cm-3cmx3cm
3M TEGADERM™ DIAMOND DESENLI SEFFAF FILM ORTU
1684 6cmx7cm
1686 10cmx12cm
1679 10cmx11,5¢cm
3M COBAN™ iKi KATLI KOMPRESYON SiSTEMi
2094 8 kit/koli
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Saglik Uriinleri

Sehit Sinan Eroglu Cad.

Akel is Merkezi No: 6, A Blok
Kavacik 34805
istanbul/Ttirkiye

Tel :+90216 538 07 77
Faks : +90 216 538 07 99
www.3m.com.tr
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© 3M Saglik Uriinleri
3M, Cavilon, Tegaderm, Coban, Medipore, Micropore, Durapore,
3M firmasinin tescilli markalaridir.



