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m Gebrauchsanweisung

Produktbeschreibung

Der Suprasorb® H Hydrokolloid-
Verband verfugt Gber zwei Lagen,
bestehend aus einer absorbierenden
Hydrokolloid-Matrix, die auf eine
atmungsaktive Polyurethan-Tragerfolie
aufgebracht ist. Die Hydrokolloid-
Matrix absorbiert Exsudat schnell und
bildet ein kohasives Gel. Zusatzlich zur
ausgezeichneten Absorptionsfahigkeit
bietet die atmungsaktive Polyurethan-
Tragerfolie eine konsistent hohe
Wasserdampfdurchlassigkeit. Die
Kombination dieser Eigenschaften
gewabhrleistet eine optimale feuchte
Wundumgebung, minimiert das Risiko
fur Schadigungen der gesunden
Wundumgebungshaut und bietet eine
Tragezeit von bis zu sieben Tagen.

Indikationen

Suprasorb® H STANDARD

ist vorrangig indiziert fiir die
Behandlung von leicht bis maRig
exsudierenden Druckgeschwiren
und Beingeschwdren. Suprasorb® H
DUNN und Suprasorb® H STANDARD
konnen bei oberflachlichen
Verbrennungen ersten und zweiten
Grades, Hautentnahme und
-empféangerstellen, diabetischen
Ulzera, postoperativen Wunden und
Schirfwunden verwendet werden.

Kontraindikationen

« Verbrennungen dritten Grades

« Klinisch infizierte Wunden

« Wunden mit hohem Infektionsrisiko

« Patienten mit einer bekannten
Allergie gegen Hydrokolloid-
Verbande

Nebenwirkungen

In sehr seltenen Fallen kénnen
Hautirritationen und / oder Allergien
auftreten.

Anwendungshinweise

1. Den Wundbereich mit
handelstiblicher Kochsalzldsung
oder Wasser reinigen.

2. Die Wundumgebungshaut
vorsichtig trocknen und
sicherstellen, dass sie frei von
Ruckstanden ist.

3. Die am besten geeignete Grofse
und Form des Verbands wahlen. Er
sollte die Wundrander um 1,5 bis
2 cm Uberdecken.

4. Den grofRen Teil des Schutzpapiers
vom Verband entfernen.

5. Den freiliegenden Teil des Verbands
Uber dem Wundbett zentrieren und
dort anbringen.

6. Die Klebeseite nicht berthren,
um das Kontaminationsrisiko zu
minimieren. Dann den kleinen Teil
des Schutzpapiers vom Verband
entfernen und diesen befestigen.

7. Das Anlegen des Verbands
abschlieSen und dabei unbedingt
sicherstellen, dass die Rander

Mode d’emploi

des Verbands gut haften. Diese
anfangliche Haftung verbessert sich
bei zunehmender Erwdrmung des
Verbands. Bei Bedarf medizinisches
Klebeband an den Réandern
verwenden, um ein Aufrollen des
Verbands zu vermeiden.

Haufigkeit des
Verbandwechsels

Wie héufig der Verband gewechselt
werden muss, richtet sich nach
dem Zustand der Wunde und der
austretenden Exsudatmenge. Der
Verband sollte so lange wie mdglich
an Ort und Stelle verbleiben. Im
Falle eines Durchdringens von
Wundexsudat sollte der Verband
sofort gewechselt werden. Den
Verband nach spétestens 7 Tagen
oder sobald dieser mit Exsudat
vollgesogen ist wechseln.

Entfernen des Verbands

Die Haut eindriicken und, beginnend
an einem Rand, den Verband
vorsichtig anheben. Den Verband zur
Mitte der Wunde ziehen, bis dieser
abgeldst ist. Die Wunde bei Bedarf
reinigen.

Lagerbedingungen

Bei Raumtemperatur lagern, hohe
Luftfeuchtigkeit und Kihlung
vermeiden.

VorsichtsmaBnahmen
Hydrokolloid-Wundverbande

sollten nur nach Empfehlung durch
medizinisches Fachpersonal verwendet
werden. Die unsachgemafe
Anwendung, insbesondere bei
Patienten mit empfindlicher Haut,
kann zu einem Abziehen der Haut
fuhren. Ein Arzt sollte Wunden mit
Anzeichen einer klinischen Infektion
behandeln, bevor eine Behandlung
mit Suprasorb® H vorgenommen

wird. Ulzera, die Uberwiegend oder
ausschlieBlich durch eine arterielle
Insuffizienz verursacht wurden, sollten
regelmafig von einem Arzt kontrolliert
werden.

Entsorgung

Produktabfalle kénnen in Europa
einem Abfallschlissel aus Kapitel

18 01, Verpackungsabfalle

einem Abfallschlissel aus Kapitel

15 01 der Verordnung Uber das
Europdische Abfallverzeichnis
(Abfallverzeichnisverordnung — AVV)
zugeordnet werden. Recyclingfahige
Verpackungen sollten den jeweiligen
nationalen Recyclingsystemen
zugeflhrt werden.

Allgemeine Hinweise

Bei Auftreten eines schwerwiegenden
Vorkommnisses wenden Sie sich bitte
an den Hersteller und die zustandigen
Gesundheitsbehdrden.

Description du produit
Le pansement hydrocolloide

Suprasorb® H est muni de deux
couches consistant en une matrice

d’hydrocolloide absorbante sur
laquelle est appliquée une feuille
support respirante en polyuréthane.
La matrice d’hydrocolloide absorbe
rapidement I'exsudat et forme un gel
cohésif. Outre son excellente capacité
d'absorption, la feuille support
respirante en polyuréthane assure
une perméabilité a la vapeur d’'eau
constamment élevée. La combinaison
de ces propriétés garantit un milieu
humide optimal pour la plaie,
minimise le risque de dommage de la
peau périlésionnelle saine et permet
une durée de port de jusqu’a sept
jours.

Indications

Suprasorb® H STANDARD est indiqué
en premier lieu pour le traitement des
ulcéres de pression et des ulcéres de
la jambe faiblement a modérément
exsudatifs. Suprasorb® H MINCE

et Suprasorb® H STANDARD sont
indiqués pour le soin des brilures
superficielles du premier et du
deuxiéme degré, des sites donneurs
et récepteurs de greffes, des ulcéres
diabétiques, des plaies post-
opératoires et des écorchures.

Contre-indications

« Brdlures du troisiéme degré

« Plaies cliniquement infectées

- Plaies a haut risque infectieux

- Patients souffrant d'une allergie
connue aux pansements
hydrocolloides

Effets indésirables

Des irritations cutanées et/ou des
allergies peuvent survenir dans de tres
rares cas.

Conseils d‘utilisation

1. Nettoyer la plaie avec une solution
saline usuelle ou avec de I'eau.

2. Sécher délicatement la peau
périlésionnelle et s'assurer qu’elle
est exempte de résidus.

3. Choisir la taille et la forme de
pansement les plus adaptées. Le
pansement doit dépasser les bords
de la plaie de 1,5a2 cm.

4. Enlever la grande partie du papier
protecteur du pansement.

5. Placer la partie exposée du
pansement au centre du lit de la
plaie et I'y fixer.

6. Ne pas toucher le c6té adhésif
pour minimiser le risque de
contamination. Enlever ensuite
la petite partie du petit papier
protecteur du pansement et fixer le
pansement.

7. Terminer de poser le pansement
en veillant a ce que les bords
du pansement adheérent bien.

m Instructions for Use

L'adhésivité initiale s'améliore au
fur et & mesure que le pansement
se réchauffe. Si nécessaire, fixer les
bords du pansement avec un ruban
adhésif médical pour éviter qu'il ne
s'enroule.

Fréquence des changements
de pansement

La fréquence de changement du
pansement dépend de I'état et du
degré d'exsudation de la plaie. Le
pansement doit rester en place aussi
longtemps que possible. Au cas ol
de I'exsudat de la plaie imprégne

le pansement, celui-ci doit étre
immédiatement changé. Changer le
pansement au plus tard aprés 7 jours
ou deés qu'il est complétement imbibé
d’exsudat.

Retrait du pansement

Appuyer sur la peau et soulever
délicatement un bord du pansement.
Tirer du pansement vers le centre de
la plaie jusqu’a ce qu'il se détache.
Nettoyer la plaie si nécessaire.

Conditions de stockage
Stocker a température ambiante,
éviter une humidité élevée et le
refroidissement.

Mesures de précaution

Les pansements hydrocolloides
doivent uniquement étre utilisés

sur recommendation du personnel
médical qualifié. Une utilisation
incorrecte, notamment chez les
patients a la peau sensible, peut
provoquer |'arrachage de la peau. Les
plaies présentant des signes cliniques
d'infection doivent étre soignées

par un médecin avant de procéder
au traitement avec Suprasorb® H.

Les ulcéres causés exclusivement ou
principalement par une insuffisance
artérielle doivent étre réguliérement
contrdlés par un médecin.

Elimination

En Europe, un code de déchet du
Chapitre 18 01 de la Directive du
catalogue européen des déchets
(catalogue européen des déchets —
CED, AVV en Allemagne) peut étre
affecté aux déchets de produits et un
code de déchet du Chapitre 15 01
de cette méme directive peut étre
affecté aux déchets d'emballage.
Les emballages recyclables doivent
étre déposés dans les systemes de
recyclage nationaux correspondants.

Informations générales

En cas d'incident grave, veuillez
contacter le fabricant et I'autorité
sanitaire compétente.

Product Description

Suprasorb® H Hydrocolloid Dressing
has a two layer construction
composed of an absorbent
hydrocolloid matrix laminated to a
breathable polyurethane film backing.
Hydrocolloid matrix rapidly absorbs
exudate to form a cohesive gel. In
addition to excellent absorbency, the

breathable polyurethane film backing
provides a consistently high rate of
moisture vapor transmission. Together,
these features ensure an optimal
moist wound environment, minimize
the chance for damage to healthy
peri-wound skin and provide wear
time for up to seven days.

Indications

Suprasorb® H STANDARD is primarily
indicated for the management of
lightly to moderately exuding pressure
sores and leg ulcers. Suprasorb® H
THIN and Suprasorb® H STANDARD
may be used for superficial burns,
superficial partial-thickness burns,
donor sites, diabetic ulcers, post-
operative wounds and skin abrasions.

Contraindications

« Third-degree burns

« Clinically infected wounds

» Wounds at high risk of infection

« Patients with a known allergy to
hydrocolloid dressings

Side effects
In very rare cases skin irritations and /
or allergies may occur.

Instructions for Use

1. Clean the wound area with normal
saline or water.

2. Gently dry the surrounding skin and
ensure that it is free of any residue.

3. Choose the size and shape of
dressing which is most suitable.

It should extend 1.5 to 2.0 cm
beyond the wound margin.

4. Remove the large part of the
protective paper from the dressing.

5. Apply the exposed part of the
dressing, centering it over the
wound bed.

6. Avoid touching the adhesive
surface to minimize the risk of
contamination. Then remove the
small part of the protective paper
from the dressing and apply it.

7. Finalize application of the dressing,
making absolutely sure that the
edges of the dressing adhere well.
This initial adhesion will improve
as the dressing warms up. If
necessary, use medical tape around
the edges to avoid roll-up.

Frequency of Change
The frequency of change will vary

E Instrucciones de uso

from the condition of the wound and
the amount of the exudates produced.
The dressing should be left in place
for the longest possible time. In case
of leakage the dressing should be
changed immediately. Change the
dressing after a maximum of 7 days
or when full absorbency has been
reached.

Removal Procedure

Press down on the skin and carefully
lift the dressing starting at one edge.
Pull towards the center of the wound
until the dressing is removed. Clean
the wound if necessary.

Storage Conditions
Store at room temperature, avoiding
high humidity and refrigeration.

Precautions

Hydrocolloid wound dressings should
only be used under the advice of a
health care professional. Inappropriate
use, particularly on patients with
fragile skin, can result in skin stripping.
A medical practitioner should treat
wounds with signs of clinical infection
before treatment with Suprasorb® H.
Ulcers predominantly or entirely
caused by arterial insufficiency should
be inspected regularly by a medical
practitioner.

Disposal

In Europe, product waste can be
assigned a waste code from Chapter
18 01 and packaging waste a
waste code from Chapter 15 01

of the Directive on the European
Waste Catalogue (Waste Catalogue
Ordinance - AVV). Recyclable
packaging should be recycled
according to the relevant national
recycling systems.

General Information

In case of serious incident, contact
the manufacturer and the responsible
health authorities.

Descripcion del producto

El aposito de hidrocoloide
Suprasorb® H dispone de dos capas
formadas por una matriz absorbente
de hidrocoloide que est4 incorporada
sobre una pelicula transpirable de
poliuretano. La matriz de hidrocoloide
absorbe el exudado rapidamente

y forma un gel cohesivo. Ademas

de la excelente capacidad de
absorcion, la pelicula transpirable de
poliuretano ofrece una permeabilidad
consistentemente alta al vapor de
agua. La combinacion de estas
propiedades garantiza un entorno
huimedo éptimo en la herida, reduce
el riesgo de que se produzcan dafios
en el tejido sano que se encuentra
alrededor de la herida y puede
llevarse, como maximo, durante siete
dias.

Indicaciones

Suprasorb® H ESTANDAR esta
indicado sobre todo para el
tratamiento de Ulceras por presion y

Ulceras de las piernas con exudado de
leve a moderado. Suprasorb® H FINO
y Suprasorb® H ESTANDAR pueden
utilizarse en quemaduras superficiales
de primer y segundo grado, sitios
donantes y receptores de injertos

de piel, Ulceras diabéticas, heridas
posoperatorias y abrasiones.

Contraindicaciones

» Quemaduras de tercer grado

» Heridas con una infeccién clinica

« Heridas con alto riesgo de infeccién

- Pacientes con alergia conocida a
apésitos de hidrocoloide

Efectos adversos

En muy raros casos pueden
presentarse irritaciones cutaneas y/o
alergias.

Modo de aplicacion

1. Limpiar el area de la herida con
una solucion salina estandar o con
agua.

2. Secar con cuidado la piel del

entorno de la herida y asegurarse
que esta libre de restos.

3. Seleccionar el tamafo y la forma
del aposito que resulten mas
adecuados. Debe cubrir los bordes
de la heridade 1,5a 2 cm.

4. Retirar la parte grande del papel
protector del apésito.

5. Centrar la parte libre del apésito
sobre el lecho de la herida y
colocarla en ese punto.

6. No tocar la parte adhesiva para
reducir al minimo el riesgo de
contaminacion. A continuacion,
retirar la parte pequefa del papel
protector y fijar bien el aposito.

7. Finalizar la colocacién del apdsito
y asegurarse al hacerlo de que los
bordes del apdsito quedan bien
adheridos. Esta adherencia inicial
mejora a medida que el apésito se
calienta. En caso necesario, utilizar
esparadrapo en los bordes para
evitar que el aposito se enrolle.

Frecuencia de cambio del
aposito

La frecuencia con la que debe
cambiarse el aposito depende del
estado de la herida y de la cantidad
de exudado que se produzca. El
aposito debe dejarse puesto el mayor
tiempo posible. En el caso de que
penetre exudado de la herida, el
aposito debe cambiarse de inmediato.
Cambiar el aposito después de

7 dias como méaximo o en cuanto
esté completamente empapado con
exudado.

Retirada del aposito
Presionar la piel y, comenzando por

un borde, levantar el aposito con
cuidado. Tirar del apésito hacia el
centro de la herida hasta que este se
desprenda. En caso necesario, limpiar
la herida.

Condiciones de conservacion
Almacenar a temperatura ambiente y
evitar la humedad y la refrigeracion.

Medidas de precaucion

Los apésitos de hidrocoloide

solo deben ser utilizados por
recomendacion de personal médico
especializado. El uso inadecuado,
sobre todo en pacientes con piel
sensible, pueden provocar un
arrancamiento de la piel. Un médico
debe tratar las heridas con signos de
infeccion clinica antes de comenzar
un tratamiento con Suprasorb® H.
Las Ulceras que se deben sobre todo
o exclusivamente a una insuficiencia
arterial deben ser controladas
periédicamente por un médico.

Eliminacion

En Europa, los residuos de productos
pueden recibir un cédigo de residuo
conforme al capitulo 18 01y los
residuos de embalaje, un codigo
conforme al capitulo 15 01 de la
Directiva sobre la lista de residuos
europea (Reglamento sobre la lista de
residuos, AVV). Los envases reciclables
deben enviarse a los sistemas
nacionales de reciclado adecuados.

Informacion general

En el caso de un incidente grave,
contacte con el fabricante y las
autoridades sanitarias responsables.

Instrucoes de utilizacao

Descricao do produto

O penso hidrocoldide Suprasorb® H
dispde de duas camadas constituidas
por uma matriz hidrocoloide
absorvente, que esta aplicada sobre
uma pelicula base em poliuretano de
respiracdo ativa. A matriz hidrocoloide
absorve rapidamente o exsudato e
forma um gel coeso. Para além da
excelente capacidade de absor¢ao

a pelicula base em poliuretano

de respiracdo ativa oferece uma
permeabilidade ao vapor de 4gua
muito consistente. A combinacéo
destas caracteristicas assegura um
ambiente humido perfeito em torno
da ferida, minimiza o risco de danos
da pele s& em torno da ferida e
oferece um periodo de uso de até
sete dias.

Indicagoes

O Suprasorb® H STANDARD é
preferencialmente indicado para o
tratamento de Ulceras de presséo e
Ulceras nas pernas com exsudagao
fraca a média. O Suprasorb® H FINO
e o Suprasorb® H STANDARD podem
ser usados em caso de queimaduras
superficiais de primeiro e sequndo
grau, locais doadores e de enxerto de
pele, ulceras diabéticas, feridas pos-
operatdrias e abrasoes.

Contraindicacoes

» Queimaduras de terceiro grau

« Feridas clinicamente infetadas

« Feridas com elevado risco de
infecdo

« Pacientes com uma alergia
conhecida contra pensos
hidrocoloides

Efeitos secundarios

Em casos muito raros podem surgir
incompatibilidades cutaneas ou
alergias.

Instrucoes de utilizacao

1. Limpar a zona da ferida com soro
fisioldgico comum no mercado ou
com agua.

2. Secar com cuidado a pele em torno
da ferida e assegurar que esta esta
livre de residuos.

3. Selecionar o tamanho e o formato
mais adequado do penso. Este
devera sobrepor-se aos limites da
feridaem 1,5a 2 cm.

4. Remover a parte maior do papel de
protecado do penso.

5. Centrar a parte exposta do penso
sobre o leito da ferida e aplicar.

6. Nao tocar no lado de colagem,
para minimizar o risco de
contaminacgao. De seguida remover
a parte mais pequena do papel
de protecdo do penso e fixar a
mesma.

7. Concluir a aplicacdo do penso
e assegurar neste processo que
os limites do penso aderem bem
a pele. Esta aderéncia inicial
melhora a medida que o penso
vai aquecendo. Em caso de
necessidade, utilizar fita adesiva
médica nos limites, para evitar que
0 penso enrole.

Frequéncia da mudanca do
penso

A frequéncia com que um penso tem
de ser mudado depende do estado da
ferida e da quantidade de exsudato
drenado. O penso devera permanecer
0 maior tempo possivel no local da
sua aplicacdo. Caso o exsudato da
ferida passe o penso, este devera ser
imediatamente mudado. O penso
deverd ser mudado o mais tardar apds
7 dias ou assim que fique saturado de
exsudato.

Remocéao do penso

Pressionar a pele e, comecando

por uma das pontas, levantar
cuidadosamente o penso. Puxar o
penso até ao centro da ferida até que
este se solte. Se necessario, limpar a
ferida.

Condi¢oes de armazenamento

Armazenar em temperatura ambiente,
evitar elevada humidade do ar e

Istruzioni per l'uso

arrefecimento.

Precaucoes

Os pensos hidrocoloides deverdo ser
utilizados apenas apds recomendacao
por profissionais de saude. A
utilizacdo incorreta, especialmente em
caso de pacientes com pele sensivel,
pode levar ao esfolamento. Feridas
com sintomas de infecdo deverdo ser
tratadas por um médico/uma médica,
antes de se proceder a um tratamento
com Suprasorb® H. Ulceras causadas
fundamentalmente e exclusivamente
por uma insuficiéncia arterial, deverdo
ser controladas regularmente por um
médico/uma médica.

Eliminacao

Na Europa, aos residuos de produtos
podem ser atribuidos codigos do
capitulo 18 01 e aos residuos de
embalagens coédigos do capitulo

15 01 da Diretiva relativa a Lista
Europeia de Residuos (Lista Europeia
de Residuos — Cdédigo LER, AVV na
Alemanha). As embalagens reciclaveis
devem ser eliminadas nos respetivos
sistemas nacionais de reciclagem.

IndicacGes gerais

Em caso de um acidente grave,
entre em contacto com o fabricante
e as autoridades de saude publica
competentes.

Descrizione del prodotto
Suprasorb® H medicazione
idrocolloidale ha due strati costituiti
da una matrice idrocolloidale
assorbente applicata su un film di
supporto traspirante in poliuretano.

La matrice idrocolloidale assorbe
rapidamente |'essudato e forma un gel
coesivo. Oltre all'eccellente capacita

di assorbimento, il film di supporto
traspirante in poliuretano offre una
permeabilita al vapore acqueo elevata
e costante. La combinazione di queste
proprieta assicura un‘area perilesionale
umida ottimale, riduce al minimo il
rischio di danni alla cute perilesionale
sana e consente un tempo di utilizzo
fino a sette giorni.

Indicazioni

Suprasorb® H STANDARD ¢ indicato
principalmente per il trattamento
delle ulcere da decubito e delle ulcere
delle gambe da lievi a moderatamente
essudanti. Suprasorb® H SOTTILE e
Suprasorb® H STANDARD possono
essere utilizzati per ustioni superficiali
di primo e secondo grado, siti di
prelievo e di innesto cutaneo, ulcere
diabetiche, ferite postoperatorie ed
escoriazioni.

Controindicazioni

- Ustioni di terzo grado

- Ferite clinicamente infette

- Ferite ad alto rischio di infezione

« Pazienti con allergia nota alle
medicazioni idrocolloidali

Effetti indesiderati
In casi molto rari possono manifestarsi
irritazioni cutanee e/o allergie.

Istruzioni per I'applicazione

1. Detergere I'area della ferita con
soluzione salina o acqua.

2. Asciugare accuratamente la cute
perilesionale e assicurarsi che sia
priva di residui.

3. Scegliere una medicazione con
le dimensioni e la forma piu
appropriate. Idealmente, deve
coprire i bordi della ferita per 1,5-
2. cm.

4. Rimuovere la parte piu grande della
carta protettiva dalla medicazione.

5. Centrare la parte scoperta della
medicazione sul letto della ferita e
fissarla.

6. Non toccare il lato adesivo per
ridurre al minimo il rischio di
contaminazione. Quindi rimuovere
la parte piu piccola della carta
protettiva dalla benda e fissarla.

7. Terminare |'applicazione della
medicazione, assicurandosi che i
bordi della stessa aderiscano bene.
Questa adesione iniziale migliora
man mano che la medicazione si
riscalda. Se necessario, utilizzare
un nastro adesivo medicale
attorno ai bordi per evitare che la
medicazione si arrotoli.

Frequenza dei cambi della
medicazione

La frequenza dei cambi della
medicazione dipende dalle condizioni
della ferita e dalla quantita di
essudato prodotta. La medicazione
deve rimanere in posizione il

piu a lungo possibile. In caso di
penetrazione dell’essudato della ferita,
la medicazione deve essere cambiata
immediatamente. Cambiare la

medicazione al massimo dopo 7 giorni
0 appena & impregnata di essudato.

Rimozione della medicazione
Premere sulla cute e, partendo da

un bordo, sollevare con cautela la
medicazione. Tirare la medicazione
verso il centro della ferita finché non si
stacca. Se necessario, pulire la ferita.

Conservazione

Conservare a temperatura
ambiente, evitare umidita elevata e
raffreddamento.

Misure precauzionali

Le medicazioni idrocolloidali devono
essere utilizzate solo secondo
raccomandazione di un operatore
sanitario. L'applicazione impropria,
specialmente in pazienti con cute
sensibile, pud causarne I'esfoliazione.
Prima di effettuare il trattamento
con Suprasorb® H, far trattare da

m Gebruiksaanwijzing

un medico le ferite associate a
un’evidenza di infezione clinica. Le
ulcere causate prevalentemente

o esclusivamente da insufficienza
arteriosa devono essere controllate
regolarmente da un medico.

Smaltimento

In Europa, a ogni rifiuto del prodotto
puo essere assegnato un codice

dei rifiuti di cui al capitolo 18 01,
mentre ai rifiuti di imballaggio viene
assegnato un codice dei rifiuti di

cui al capitolo 15 01 della direttiva
relativa al catalogo europeo dei rifiuti
(normativa europea sui rifiuti, AVV in
Germania). Gli imballaggi riciclabili
devono essere conferiti ai rispettivi
sistemi nazionali di riciclaggio.

Informazioni generali

In caso di incidente grave, contattare
il produttore e le autorita sanitarie
competenti.

Productbeschrijving

Het Suprasorb® H hydrocolloidverband
is opgebouwd uit twee lagen,

die bestaan uit een absorberende
hydrocolloidmatrix die is aangebracht
op een ademende dragerfolie van
polyurethaan. De hydrocolloidmatrix
absorbeert exsudaat snel en vormt
een cohesieve gel. Naast een
uitstekend absorberend vermogen
biedt het ademende dragerfolie van
polyurethaan een voortdurende hoge
doorlaatbaarheid voor waterdamp. De
combinatie van deze eigenschappen
staat garant voor een optimaal
vochtig wondmilieu, minimaliseert
het risico op beschadiging van de
gezonde huid rondom de wond en
biedt een draagtijd van maximaal
zeven dagen.

Indicaties

Suprasorb® H STANDAARD is in

het bijzonder geindiceerd voor het
behandelen van licht tot matig
exsuderende druk- en beenzweren.
Suprasorb® H DUN en Suprasorb® H
STANDAARD kunnen worden
gebruikt bij oppervlakkige eerste-
en tweedegraads brandwonden,
split-skindonorwonden en split-skin
ontvangende plekken, diabetische
ulcers, postoperatieve wonden en
schaafwonden.

Contra-indicaties

« Derdegraads verbrandingen

« Klinisch geinfecteerde wonden

» Wonden met een hoog
infectierisico

- Patiénten met een bekende allergie
voor hydrocolloidverbanden

Bijwerkingen

In zeer zeldzame gevallen kunnen
huidirritaties en/of allergieén
optreden.

Gebruiksinstructies

1. Reinig de wond met een standaard
fysiologische zoutoplossing of
water.

2. Droog de huid rondom de wond

voorzichtig en zorg dat deze vrij is
van débris.

3. Kies de juiste maat en vorm van
het verband. Het verband moet de
wondranden ongeveer 1,5 tot 2 cm
overlappen.

4. Verwijder het grote deel van het
beschermpapier van het verband.

5. Plaats het vrij liggende deel van het
verband midden op het wondbed.

6. Raak de kleeflaag niet aan om het
contaminatierisico te minimaliseren.
Verwijder daarna het kleine deel
van het beschermpapier van het
verband en breng het resterende
deel aan.

7. Sluit het aanleggen van het
verband af en controleer daarbij
of de randen van het verband
goed blijven plakken. Deze initiéle
hechting verbetert naarmate het
verband warmer wordt. Indien
nodig kunt u medisch tape
aan de randen gebruiken om
te voorkomen dat het verband
opkrult.

Interval voor verbandwissel
Hoe vaak het verband vervangen
moet worden, is afhankelijk van

de toestand van de wond en de
hoeveelheid uittredend exsudaat.

Het verband moet zo lang mogelijk
op zijn plaats blijven zitten. Als
wondexsudaat doorlekt, moet het
verband direct worden verwisseld.
Wissel het verband na maximaal zeven
dagen of zodra het volgezogen is met
exsudaat.

Verwijderen van het verband
Druk de huid in en trek het verband,
beginnen aan een rand, voorzichtig
omhoog. Trek het verband tot het
midden van de wond omhoog tot het
helemaal los is. Reinig de wond als dat
nodig is.

Bewaaromstandigheden
Bewaar het product op
kamertemperatuur en vermijd
daarbij een hoge luchtvochtigheid en
afkoeling.

Voorzorgsmaatregelen
Hydrocolloidwondverbanden mogen
uitsluitend na aanbeveling van
professionele zorgverleners worden
gebruikt. Een onvakkundig gebruik,
in het bijzonder bij patiénten met
een gevoelige huid, kan leiden tot
lostrekken van de huid. Wonden
met tekenen van een klinische
infectie moeten voorafgaand aan
een behandeling met Suprasorb® H
door een arts worden behandeld.
Ulcers die met name of uitsluitend
worden veroorzaakt door arteriéle
insufficiéntie, moeten regelmatig
worden gecontroleerd door een arts.

m Brugsanvisning

Weggooien

In Europa kan productafval worden
toegewezen aan een afvalcode uit
hoofdstuk 18 01 en verpakkingsafval
aan een afvalcode uit hoofdstuk 15 01
van de Richtlijn over de Europese
Afvalcatalogus (Afvalcatalogusbesluit
— AVWV). Verpakkingen die geschikt
zijn voor hergebruik, moeten naar de
betreffende nationale recyclesystemen
worden gebracht.

Algemene informatie

In geval van een ernstig incident
neemt u contact op met de
fabrikant en de verantwoordelijke
zorgautoriteiten.

Produktbeskrivelse

Suprasorb® H hydrokolloid-forbinding
har to lag, som bestar af en
absorberende hydrokolloid-matrix,
som er anbragt pa en baerende,
andingsaktiv polyurethan-folie.
Hydrokolloid-matrixen absorberer
ekssudatet hurtigt og danner en
kohaesiv gel. Udover den fremragende
absorptionsevne udmaerker den
bzerende, andingsaktive polyurethan-
folie sig ved at have en konstant

hgj vanddamp-permeabilitet.
Kombinationen af disse egenskaber
garanterer et optimalt fugtigt sarmiljg,
minimerer risikoen for, at den sunde
hud omkring saret beskadiges, og
forbindingen kan blive pa i op til syv
dage.

Indikationer

Suprasorb® H STANDARD er

primaert indiceret til behandling

af let og moderat ekssuderende
tryksar og bensar. Suprasorb® H
TYND og Suprasorb® H STANDARD
kan anvendes ved overfladiske
forbraendinger af 1. og 2. grad,
donorsteder for hudtransplantationer,
diabetiske ulcera, postoperative sar og
hudafskrabninger.

Kontraindikationer

« Forbraendinger af 3. grad

« Klinisk inficerede sar

+ Sar med hgj infektionsrisiko

- Patienter med en kendt allergi over
for hydrokolloid-forbindinger

Bivirkninger

| meget sjeeldne tilfaelde kan der
forekomme hudirritationer og/eller
allergier.

Brugsanvisning

1. Renger saromradet med almindelig
saltvandsoplgsning eller vand.

2. Ter forsigtigt huden omkring saret
og serg for, at der ikke er nogen
rester.

3. Veelg den forbinding med den
bedst egnede starrelse og form.
Den skal veere 1,5 til 2 cm starre
end selve sarfladen.

4. Tag den storste del af det
beskyttende papir af forbindingen.

5. Centrér den fritliggende del af
forbindingen over sarfladen, og
anbring den dér.

6. Beror ikke den klzebende side for at

minimere kontamineringsrisikoen.
Fjern herefter den lille del af det
beskyttende papir fra forbindingen,
og fastger den.

7. Afslut paleegningen af
forbindingen, og serg samtidig
for, at kanterne pa forbindingen
hafter godt. Haeftningen bliver
bedre med tiltagende opvarmning
af forbindingen. Efter behov kan
der anvendes medicinsk tape til
fiksering af kanterne for at undga,
at forbindingen i kanten lasner sig.

Interval for forbindingsskift
Hvor ofte forbindingen skal skiftes,
afhaenger af sarets tilstand og
ekssudatmaengde. Forbindingen

skal veere sé leenge som muligt pa
selve stedet. Safremt sarekssudatet
traenger igennem forbindingen, skal
forbindingen skiftes med det samme.
Forbindingen skal skiftes senest efter
7 dage eller nar forbindingen er fuld
af ekssudat.

Fjernelse af forbindingen

Tryk huden ind, og begynd ved kanten
ved forsigtigt at tage forbindingen af.
Traek forbindingen hen i mod midten
af saret, indtil denne er helt fjernet.
Renger saret efter behov.

Opbevaringsbetingelser
Skal opbevares ved stuetemperatur.
Undga hej luftfugtighed og kold luft.

Forholdsregler
Hydrokolloid-sarforbindinger ma

kun anvendes efter samrad med

det medicinske sundhedspersonale.
Ukorrekt anvendelse, iseer pa patienter
med felsom hud, kan medfere, at
huden rives af. En laege skal behandle
sar med tegn pa klinisk infektion,

for der foretages en behandling

med Suprasorb® H. Ulcera, som
hovedsageligt eller udelukkende
forérsages af en arteriel insufficiens,
skal kontrolleres jeevnligt af en laege.

Bortskaffelse

| Europa kan produktaffald tildeles
en affaldskode i det europaeiske
affaldskatalogs kapitel 18 01, og
emballageaffald en affaldskode i
kapitel 15 01 (EU’s affaldsdirektiv).
Emballage, der kan genindvindes,
skal tilfgres et nationalt
genindvindingssystem.

Generel information
Ved forekomst af en alvorlig
haendelse bedes du henvende dig

m Bruksanvisning

til producenten og de ansvarlige
sundhedsmyndigheder.

Produktbeskrivning

Suprasorb® H hydrokolloidférband
har tva skikt som bestar av en
absorberande hydrokolloidmatris som
sitter pa en andningsaktiv baksidesfilm
av polyuretan. Hydrokolloidmatrisen
absorberar exsudat snabbt och

bildar en kohesiv gel. Utéver den
utmaérkta absorptionsformagan ger
den andningsaktiva baksidesfilmen

av polyuretan en bibehallen hog
genomslapplighet for vattenanga.
Kombinationen av dessa egenskaper
sakerstéller en optimal fuktig sarmiljo,
minimerar risken for skador pa den
friska huden som omger saret och
tillater att forbandet bars i upp till sju
dagar.

Indikationer

Suprasorb® H STANDARD é&r framfor
allt indicerat for behandling av latt
till mattligt exsuderande trycksar
och bensar. Suprasorb® H TUNT
och Suprasorb® H STANDARD kan
anvandas vid ytliga férsta och andra
gradens brannskador, tagstallen
och transplantationsstallen for hud,
diabetessar, postoperativa sar och
skrubbsar.

Kontraindikationer

« tredje gradens brannskador

« Kliniskt infekterade sar

« sar med hog infektionsrisk

- patienter med kand allergi mot
hydrokolloidférband.

Biverkningar
I mycket séllsynta fall kan hudirritation
och/eller allergier uppsta.

Bruksanvisning

1. Rengdr saromradet med
koksaltlésning som finns i handeln
eller vatten.

2. Torka forsiktigt huden runt saret
och sakerstall att den é&r fri fran
rester.

3. Valj ett forband med lamplig form
och storlek. Det bor na ungefar
1,5-2 cm utanfor sarkanten.

4. Ta loss den stora delen av
skyddspappret.

5. Centrera den frilagda delen av
forbandet dver sarbadden och fast
den.

6. For att minimera
kontaminationsrisken far inte
den sjalvhaftande sidan vidréras.
Ta sedan loss den lilla delen av

m Bruksanvisning

skyddspappret och fést férbandet.

7. Avsluta appliceringen av foérbandet
och kontrollera noga att kanterna
sitter fast ordentligt. Vidhaftningen
i borjan forbattras med tilltagande
uppvarmning av férbandet. Vid
behov kan medicinsk tejp anvandas
pa kanterna for att forhindra att
forbandet rullas upp.

Frekvens for forbandsbyte

Hur ofta ett férband behover bytas
beror pa sarets tillstand och mangden
exsudat som bildas. Férbandet bor
sitta kvar sa lange som mojligt.

Om sdrexsudat tranger igenom

ska forbandet bytas omedelbart.
Forbandet ska bytas senast efter

7 dagar eller nar det har sugit upp den
maximala méangden exsudat.

Ta bort forbandet

Tryck in huden och lossa forsiktigt
forbandet fran kanten och inat. Dra
forbandet mot sarets mitt tills det har
lossnat. Rengor saret vid behov.

Forvaringsforhallanden
Férvaras vid rumstemperatur. Undvik
hog luftfuktighet och kylning.

Forsiktighetsatgarder
Hydrokolloidsarférband ska endast
anvandas pa rekommendation av
vardpersonal. Annan anvandning
an den avsedda, i synnerhet hos
patienter med kanslig hud, kan leda
till att huden dras loss. Sar med tecken
pa klinisk infektion ska behandlas
av ldkare innan de behandlas med
Suprasorb® H. Sar som framst

eller uteslutande har orsakats av
arteriell insufficiens ska kontrolleras
regelbundet av en lékare.

Kassering

| Europa kan produktavfall tilldelas
en avfallskod fran kapitel 18 01 och
forpackningsavfall en avfallskod
fran kapitel 15 01 i direktivet

om Europeiska avfallskatalogen
(avfallskatalogférordningen).
Forpackningar som kan atervinnas
ska kasseras enligt de nationella
atervinningssystemen.

Allméan information

Om en allvarlig incident intréffar ska
du kontakta tillverkaren och ansvariga
halsomyndigheter.

Produktbeskrivelse

Suprasorb® H hydrokolloid-
sarforbinding bestar av to lag; en
absorberende hydrokolloidmatriks pa
en pustende polyuretan-baerefolie.
Hydrokolloidmatriksen absorberer
eksudatet raskt og danner en kohesiv
gel. I tillegg til at den har en utmerket

absorberingsevne, er den pustende
polyuretan-baerefolien ogsa konsistent
lett gjennomtrengelig for vanndamp.
Kombinasjonen av disse egenskapene
garanterer et optimalt fuktig sarmilje,
reduserer faren for skader pa den
sunne huden rundt saret og serger for
en brukstid pa opptil syv dager.

Indikasjoner

Suprasorb® H STANDARD er i forste
rekke indisert for behandling av lett
til middels eksuderende trykksar

og leggsar. Suprasorb® H TYNN

og Suprasorb® H STANDARD kan
brukes ved overfladiske farste- og
annengrads forbrenninger, omrader
for hudfjerning og -transplantasjon,
diabetisk ulcera, postoperative sar og
skrubbsar.

Kontraindikasjoner

« Tredjegrads brannsar

« Klinisk infiserte sar

« Sar med hay infeksjonsrisiko

- Pasienter med kjent allergi overfor
hydrokolloid-sarkompresser

Bivirkninger
| svaert sjeldne tilfeller kan det oppsta
hudirritasjoner og/eller allergier.

Pafering

1. Rengjer sdromradet med vanlig
NaCl-lgsning eller vann.

2. Terk huden rundt saret forsiktig og
pase at den er helt ren.

3. Velg den forbinding-sterrelsen
og -formen som egner seg best.
Kompressen bgr overlappe
sarkanten med 1,5 til 2 cm.

4. Fjern den storste delen
av beskyttelsespapiret fra
forbindingen.

5. Hold den frittliggende delen av
forbindingen sentrert over saret og
plasser den der.

6. For & minimere faren for
kontaminering er det viktig & ikke
ta pa klebeflaten. Fjern sa den lille
delen av beskyttelsespapiret og fest
forbindingen.

7. Avslutt bandasjeringen og pass pa
at kantene pa forbindingen er godt
festet. Klebeevnen forbedres etter
hvert som forbindingen varmes
opp. Ved behov kan det brukes
medisinsk tape langs kantene for &
forhindre at forbindingen ruller seg
opp.

Kl Ksyttsohje

Hyppighet av bandasjeskift
Sarets tilstand og mengden av
eksudat som siver ut, er avgjerende
for hvor ofte forbindingen bar skiftes
ut. Den ber bli veerende pé saret sa
lenge som mulig. Dersom sareksudat
trenger gjennom forbindingen, bar
forbindingen skiftes ut omgaende.
Forbindingen skal skiftes ut senest
etter 7 dager eller sa snart den er
mettet med eksudat.

Fjerne forbindingen

Trykk inn huden, begy:nn langs kanten
og laft forbindingen forsiktig. Trekk
forbindingen inn til sérets midtpunkt
til den er lgsnet helt. Rengjer saret
ved behov.

Krav til oppbevaring
Oppbevares ved romtemperatur.
Unnga hey luftfuktighet og kjeling.

Forsiktighetsregler
Hydrokolloid-sarkompresser ber bare
brukes etter anbefaling fra medisinsk
fagpersonale. Ukyndig bruk, spesielt
pé pasienter med emfintlig hud, kan
fore til at huden trekkes av. For det
foretas behandling med Suprasorb® H,
ber en lege behandle sar med tegn
pa klinisk infeksjon. Ulcera som i
overveiende grad eller utelukkende
skyldes en arteriell insuffisiens, bar
kontrolleres jevnlig av en lege.

Kassering

| Europa kan kassering av produktet
tilegnes en avfallskode fra kapittel
18 01 og emballasjen en avfallskode
fra kapittel 15 01 i forordningen om
europeisk avfallskatalog (Europeisk
AvfallsListe — EAL). Resirkulerbare
emballasjer bar leveres inn til et
nasjonalt gjenvinningsanlegg.

Generell informasjon

Skulle det en oppsta alvorlig situasjon,
bes du henvende deg til produsenten
og de ansvarlige helsemyndigheter.

Tuotekuvaus

Suprasorb® H -hydrokolloidisiteessa
on kaksi kerrosta, jotka ovat
hengittévé polyuretaanikiinnityskalvo
ja siihen kiinnitetty imukykyinen
hydrokolloidimatriksi.
Hydrokolloidimatriksi imee eritetta
nopeasti ja muodostaa yhteen sitovan
geelin.Erinomaisen imukyvyn lisaksi
hengittava polyuretaanikiinnityskalvo
takaa tasalaatuisen ja hyvan
vesihdyryn lapaisyn. Naiden kahden
ominaisuuden yhdistelmd muodostaa
parhaalla mahdollisella tavalla kostean
haavaympaéristén, minimoi terveelle
haavaa ymparoivalle iholle aiheutuvat
vahingot ja mahdollistaa siteen kdyton
jopa seitseman paivan ajan.

Kayttoaiheet

Suprasorb® H VAKIOMALLINEN

on ensisijaisesti tarkoitettu

hieman tai kohtalaisesti erittaviin
painehaavoihin ja jalkojen haavaumiin.
Suprasorb® H OHUT- ja Suprasorb® H
VAKIOMALLINEN -siteitd voidaan

kayttaa ensimmaisen ja toisen

asteen pinnallisten palohaavojen,
ihon poisto- ja implantointikohtien,
diabeteshaavojen, leikkaushaavojen ja
hankaushaavojen hoitoon.

Vasta-aiheet

« 3. asteen palovammat

« Kliinisesti infektoituneet haavat

+ Haavat, joiden infektioriski on suuri

« Potilaat, jotka ovat tunnetusti
allergisia hydrokolloidisiteille

Sivuvaikutukset
Hyvin harvinaisissa tapauksissa saattaa
ilmetd ihodrsytysta ja/tai allergioita.

Kaytto

1. Puhdista haava kaupallisesti
saatavilla olevilla
keittosuolaliuoksella tai vedella.

2. Kuivaa haavaa ymparoéiva iho
varovasti ja varmista, etta siina ei
ole likaa.

3. Valitse kokonsa ja muotonsa
puolesta parhaiten haavaan



sopiva side. Siteen on ulotuttava
1,5-2 cm haavan reunojen yli.

4. Irrota suurin osa siteen
suojapaperista.

5. Keskita siteen vapaana oleva osa
haavan keskiosan paalle ja aseta
se paikalleen.

6. Ala kosketa tarrapuolta, jotta
kontaminaatioriski pysyy pienena.
Irrota suojapaperin pienempi osa
siteesta ja kiinnita side.

7. Viimeistele siteen asettaminen
ja tarkista samalla huolellisesti,
ettd siteen reunat kiinnittyvat
hyvin. Alun pito paranee, kun
side lampenee. Vilta siteen
rullautuminen pois paikaltaan
lisaamalla reunoille tarvittaessa
|adketieteellista teippia.

Siteen vaihtovali

Siteen vaihtovali madritetdan haavan
kunnon ja erittdvyyden mukaan.
Sidettd on pidettava paikallaan niin
kauan, kuin mahdollista. Jos eritetta
tihkuu siteen lapi, side on vaihdettava
valittdmasti. Vaihda side viimeistaan
7. kéyttopéivana tai heti, kun se on
imenyt itsensa tdyteen eritetta.

Siteen poistaminen

Paina ihoa ja poista side varovasti
reunasta alkaen. Veda sidetta kohti
haavan keskusta, kunnes se irtoaa.
Puhdista haava tarvittaessa.

B2} Navod k pouziti

Sailytysolosuhteet
Sailyta huoneenlammossé, vélta
kosteita tiloja ja lampétilan laskua.

Varotoimenpiteet
Hydrokolloidisidetta saa kayttaa

vain ladketieteen ammattilaisten
ohjeiden mukaan. Ohjeidenvastainen
kayttd voi aiheuttaa ihon 1dhtoa,
etenkin potilaille, joilla on herkka iho.
Laakarin on hoidettava haavat, joissa
ilmenee kliinisen infektion merkkeja,
ennen kuin hoito Suprasorb® H
-siteelld aloitetaan. Ladkarin

on tarkistettava saannollisesti
haavaumat, jotka johtuvat pelkastaan
tai suurilta osin valtimoverenkierron
vajaatoiminnasta.

Havittaminen

Euroopan alueella tuote voidaan
havittaa Euroopan jateluettelon
direktiivin kappaleen 18 01
jatekoodin mukaisesti ja pakkausjate
kappaleen 15 01 jatekoodin
mukaisesti (Jateluettelomaarays -
AVV). Kierratettavat tuotepakkaukset
tulee lajitella paikallisten
kierratysmaaraysten mukaisesti.

Yleiset tiedot

Vakavan tapaturman sattuessa ota
yhteys valmistajaan ja vastuussa
oleviin terveysviranomaisiin.

Popis vyrobku

Hydrokoloidni obvaz Suprasorb® H
ma dvé vrstvy tvofené absorpéni
hydrokoloidni matrici, ktera

je nanesena na prodysnou,
polyuretanovou nosnou folii.
Hydrokoloidni matrice rychle
absorbuje exsudat a tvofi kohezivni
gel. Kromé vynikajici absorpéni
schopnosti nabizi prodysna,
polyuretanova nosna folie
konzistentné vysokou propustnost
pro vodni paru. Kombinace téchto
vlastnosti zajistuje optimalni vihké
prostfedi rany, minimalizuje riziko
poskozeni zdravé kize v okoli rany a
zajistuje dobu no3eni az sedm dni.

Indikace

Suprasorb® H STANDARD je primarné
indikovan k o3etfeni slabé az stfedné
exsudujicich dekubitaInich viedd

a viedd na nohou. Suprasorb® H
TENKY a Suprasorb® H STANDARD
Ize pouzit u povrchovych popélenin
prvniho a druhého stupné, mist
odbéru a pfijmu koznich stépda,
diabetickych viedl, pooperacnich ran
a odrenin.

Kontraindikace

- Popaleniny tfetiho stupné,

+ Klinicky infikované rany,

+ Rany s vysokym rizikem infekce,

« Pacienti se znamou alergii na
hydrokoloidni obvazy.

Vedlejsi ucinky
Velmi zfidka mUze dojit k podrazdéni
kiZe a/nebo alergiim.

Pokyny k pouziti
. Oblast rany vycistéte béznym
roztokem chloridu sodného nebo
vodou.

2. KUZi v okoli rany peclivé vysuste a
ujistéte se, Ze neobsahuje zbytky.

3. Vyberte nejvhodnéjsi velikost
a tvar obvazu. Obvaz by mél
presahovat pres okraj rany o 1,5
az2cm.

4. Z obvazu odstrante velkou ¢ast
ochranného papiru.

5. Volné lezici ¢ast obvazu umistéte
do stfedu na lizko rany a prilozte.

6. Abyste minimalizovali riziko
kontaminace, nedotykejte se lepici
strany. Poté z obvazu odstrante
malou ¢ast ochranného papiru a
obvaz upevnéte.

7. Dokoncete prilozeni obvazu a
bezpodminecné se ujistéte, Ze
okraje obvazu dobfe drzi. Tato
pocatecni prilnavost se zlepSuje
s rostoucim zahfivanim obvazu.
V pfipadé potieby pouzijte na
okrajich lékarskou lepici pasku,
abyste zabranili srolovani obvazu.

Cetnost pFevazu
Jak ¢asto je nutné obvaz ménit, zavisi

na stavu rany a vystupujicim mnozstvi

exsudatu. Obvaz by mél zlstat na
misté co nejdéle. V pfipadé priniku
exsudatu z rany je tfeba obvaz
okamzité vyménit. Obvaz vyménte
nejpozdéji po 7 dnech nebo jakmile
je zcela nasaty exsudatem.

Odstranéni obvazu

Zatlacte na kizi a obvaz od okraje
opatrné zvednéte. Obvaz tahejte do
stfedu rany, aby se uvolnil. Ranu v

pfipadé potfeby vycistéte.

Podminky skladovani
Skladujte pri pokojové teploté,
vyvarujte se vysoké vlhkosti a chladu.

Preventivni opatreni
Hydrokoloidni obvazy na rany by se
mély pouzivat pouze dle doporuceni
zdravotnického odbornika.
Nespravné pouziti, zejména u
pacientd s citlivou kGzi, mdze vést ke
staZeni kdZe. Rany se znaky klinické
infekce by mél lékar osetfit jesté pred
aplikaci obvazu Suprasorb® H. Viedy,
které byly zplisobeny prevazné nebo
vyhradné arteridIni insuficienci, by

Navod na pouzitie

mél |ékar pravidelné kontrolovat.

Likvidace

V Evropé mUze byt odpadnim
produktlim pfifazen kod odpadu z
kapitoly 18 01 a odpadnim obalim
kod odpadu z kapitoly 15 01
smérnice o evropském katalogu
odpadii (nafizeni o katalogu odpadt
— AVV). Recyklovatelné obaly je tfeba
odevzdat v pfislusnych narodnich
recyklacnich systémech.

Obecné informace

V pfipadé vazného incidentu se
obratte na vyrobce a pfislusné
zdravotnické organy.

Popis vyrobku

Hydrokoloidny obvéz Suprasorb® H
ma dve vrstvy, tvorené absorpcnou
hydrokoloidnou matricou, ktora

je nanesena na priedusnej,
polyuretanovej nosnej folii.
Hydrokoloidna matrica rychlo
absorbuje exsudat a tvori kohézny
gél. Okrem vynikajucej absorpénej
schopnosti ponuka priedusna
polyuretanova nosna félia
konzistentne vysoku priepustnost
pre vodnu paru. Kombinacia tychto
vlastnosti zabezpecuje optimalne
vlhké prostredie rany, minimalizuje

riziko poskodenia zdravej koze v okoli

rany a poskytuje dobu nosenia az
sedem dni.

Indikacie

Suprasorb® H STANDARD je primarne
indikovany na o3etrenie mierne az
stredne exsudujucich dekubitalnych
vredov a vredov na nohach.
Suprasorb® H TENKY a Suprasorb® H
STANDARD mozno pouzit pri
povrchovych popaleninach prvého a
druhého stupna, miestach odberu a
prijmu kozného Stepu, diabetickych
vredoch, pooperacnych ranach a
odreninach.

Kontraindikacie

- Popaleniny tretieho stupfa

» Klinicky infikované rany

+ Rany s vysokym rizikom infekcie

« Pacienti so znamou alergiou na
hydrokoloidné obvazy

Vedlajsie ucinky

Vo velmi zriedkavych pripadoch sa
moze vyskytnut podrazdenie pokozky
a/alebo alergie.

Pokyny na pouzivanie

1. Oblast rany vycistte beznym
roztokom chloridu sodného alebo
vodou.

2. Kozu v okoli rany opatrne vysuste
a uistte sa, Zze neobsahuje zvysky.

3. Vyberte najvhodnejsiu velkost a
tvar obvazu.
Obvaz by mal presahovat okraje
rany o 1,5az 2 cm.

4. Z obvazu odstrante velku cast
ochranného papiera.

5. Volne leziacu ¢ast obvazu
umiestnite do stredu na 16zko rany
a priloZte.

6. Nedotykajte sa lepiacej strany,

aby ste minimalizovali riziko
kontaminacie. Potom z obvézu
odstrarite mall cast ochranného
papiera a obvaz upevnite.

7. Dokoncite prilozenie obvazu a
bezpodmienecne sa uistte, ze
okraje obvazu dobre drzia. Tato
pociatocna prilnavost sa zlepsuje
rasticim zahrievanim obvazu.

V pripade potreby pouZite na
okrajoch lekarsku lepiacu pasku,
aby ste zabranili zrolovaniu
obvazu.

Frekvencia vymeny obvazu
Ako casto je nutné obvaz menit,
zavisi od stavu rany a vytekajuceho
mnozstva exsudatu. Obvaz by mal
zostat na mieste ¢o najdlhsie. V
pripade priesaku exsudatu z rany
treba obvaz okamzite vymenit. Obvaz
vymente najneskor po 7 dnoch alebo
hned ako je Uplne nasaty exsudatom.

Odstranenie obvazu

KoZu zatlacte a obvaz pocinajuc
niektorym okrajom opatrne
nadvihnite. Obvaz tahajte do stredu
rany, az kym sa uvolni. Ranu v
pripade potreby vycistte.

Podmienky skladovania
Skladujte pri izbovej teplote, vyhnite
sa vlhkosti a chladu.

Preventivne opatrenia
Hydrokoloidné obvazy na rany

by sa mali pouzivat iba na

zaklade odporucania odborného
zdravotnickeho personalu.
Neodborné pouzitie, najma u
pacientov s citlivou kozou, méze viest
k stiahnutiu koZe. Rany s priznakmi
klinickej infekcie by mal lekar
osetrit este pred priloZzenim obvazu
Suprasorb® H. Vredy, ktoré boli
sposobené prevazne alebo vylu¢ne
arterialnou insuficienciou, by mal
pravidelne kontrolovat lekar.

Likvidacia

Odpad z produktov je v Europe
mozné priradit podla kli¢a odpadov
z kapitoly 18 01, odpad z obalov
podla kluca odpadov z kapitoly 15 01
Nariadenia o eurépskom zozname
odpadov (Nariadenie o zozname
odpadov — AVV). Recyklovatelné
obaly by sa mali odovzdat prislusSnym
narodnym recyklac¢nym systémom.

Vseobecné informacie
Pri vyskyte zavazného incidentu sa

m Hasznalati utasitas

obrétte na vyrobcu a kompetentné
zdravotnicke institucie.

Termékleiras

A Suprasorb® H hidrokolloid kotszer
két réteggel rendelkezik, egy
nedvszivo hidrokolloid matrixbdl

all, amely egy |élegzé poliuretan
hordozo félidra van felhelyezve. A
hidrokolloid matrix gyorsan magaba
szivja a valadékot, és koheziv gélt
képez. Kitliné nedvszivd képessége
mellett a |élegz6 poliuretan hordozo
félia tartosan nagyfoku vizg6z-
atereszt6képességgel is rendelkezik.
Ezek a jellemz6k egylttesen optimalis
nedves sebkornyezetet biztositanak,
minimélisra csokkentik az egészséges
sebkornyéki bér karosodasanak
kockazatat, és akar hét napos viselési
idétartamot is lehet6évé tesznek.

Javallatok

A Suprasorb® H STANDARD elsGsorban
az enyhén-kozepesen valadékozo
nyomasi fekélyek és labszarfekélyek
kezelésére javallott. A Suprasorb® H
VEKONY és a Suprasorb® H
STANDARD fellileti els6- és masodfoku
égési sérlilések, boératultetési donor-
és recipiens teriletek, diabéteszes
fekélyek, posztoperativ sebek és
horzsolt sebek esetén alkalmazhato.

Ellenjavallatok

» Harmadfoku égések

« Klinikailag fert6zott sebek

« Magas fert6zési kockazatu sebek

« Hidrokolloid kotszerekkel szembeni
ismert allergia a betegnél

Mellékhatasok
Nagyon ritka esetekben bérirritacio és/
vagy allergia Iéphet fel.

Hasznalati atmutatas

1. A seb terUletét a kereskedelemben
kaphato séoldattal vagy vizzel meg
kell tisztitani.

2. A sebkornyéki bért dvatosan meg
kell szaritani, és meg kell gy6z&dni
réla, hogy maradvanyoktol
mentes.

3. A legmegfelelébb méretl és
alaku kotszert kell valasztani. A
kotszernek 1,5-2 cm-rel tul kell
érnie a sebszéleken.

4. A nagyobb védépapir részt el kell
tavolitani a kotszerrdl.

5. A kotszer szabadon [év6 részét
a sebagy felett kozépre kell
pozicionalni, és erre a teruletre kell
felhelyezni.

6. A tapadds oldalat a kontaminacié
kockazatanak minimalizalasa
érdekében nem szabad
megérinteni. Ezutan el kell
tavolitani a kotszerrdl a kisebb
védbpapir részt, és ezt a részt is

m Instrukcja uzycia

régziteni kell.

7. A kotszer felhelyezésének
befejezésekor feltétlendl tigyelni
kell arra, hogy a kotszer szélei
jol tapadjanak. Ez a kezdeti
tapadas javul a kotszer fokozodod
felmelegedésével. Szikség esetén a
kotszer letekeredésének elkertilése
érdekében orvosi ragtapasz
alkalmazhato a széleken.

A kotszer cseréjének
gyakorisaga

A kotszer cseréjének gyakorisagat a
seb allapota és a termel6d6 valadék
mennyisége hatérozza meg. A kétszert
a lehetd leghosszabb ideig a helyén
kell hagyni. A sebvéladék atiitése
esetén azonnal cserélni kell a kotszert.
A kotszert legkésébb 7 nap elteltével
kell cseréini, illetve, amikor teljesen
megszivta magat valadékkal.

A kotszer eltavolitasa

A bért be kell nyomni, és a kotszert
a szélén megkezdve o6vatosan le kell
huzni. A kotszert a seb kdzepéig kell
lehtzni, amig le nem valik. Sziikség

esetén meg kell tisztitani a sebet.

Tarolasi feltételek
Szobah&mérsékleten, magas
paratartalomtol és leh(ilést6l védve
tarolando.

Ovintézkedések

A hidrokolloid sebkotszerek kizarolag
egészségulgyi szakember javaslatara
alkalmazhatok. A szakszer(itlen
alkalmazas — kilondésen érzékeny
bori betegeknél — a bér levalasahoz
vezethet. Klinikai fertézés jeleit mutato
sebek esetében a Suprasorb® H
kotszerrel torténd kezelés elétt

a fertézés orvos altali kezelése
sziikséges. A tulnyomérészt vagy
kizarélag artérias elégtelenség altal
okozott fekélyek esetében rendszeres
orvosi ellendrzés szikséges.

Artalmatlanitas

Eurépaban a termékbdl szarmazo
hulladékhoz a hulladékjegyzékrél
sz0l6 irdnyelv 18 01 fejezete, a
csomagolasbol szarmazé hulladékhoz
pedig a 15 01 fejezete alapjan
hozzarendelhetd egy hulladékkod.
Az Ujrahasznosithatod csomagolast

a nemzeti hulladék-ujrahasznosito
rendszerekhez kell eljuttatni.

Altalanos informaciok

Sulyos nemkivanatos esemény
fellépése esetén, kérjik, forduljon a
gyartéhoz és az illetékes egészséglgyi
hatosagokhoz.

Opis produktu

Opatrunek hydrokoloidowy
Suprasorb® H sktada sie z dwoch
warstw — chtonnej matrycy

hydrokoloidowej umieszczonej na
oddychajacej, poliuretanowej folii
nosnej. Matryca hydrokolidowa
szybko wchtania wysiek i tworzy

zel kohezyjny. Oprocz doskonatej
chtonnosci, oddychajaca
poliuretanowa folia no$na

zapewnia dtugotrwata i wysoka
przepuszczalnos¢ pary wodnej.
Potaczenie tych wiasciwosci
gwarantuje optymalnie wilgotne
otoczenie rany, minimalizuje ryzyko
uszkodzen zdrowej skory wokot rany,
opatrunek mozna nosi¢ maksymalnie
siedem dni.

Wskazania

Suprasorb® H STANDARD
przeznaczony jest przede wszystkim
do leczenia odlezyn o tagodnym
lub umiarkowanym wysieku i
owrzodzen nog. Suprasorb® H
CIENKI i Suprasorb® H STANDARD
mozna stosowac na powierzchowne
oparzenia 1. i 2. stopnia, do
zaopatrzenia miejsc pobrania i
wszczepienia przeszczepow skory,
na owrzodzenia cukrzycowe, rany
pooperacyjne i otarcia.

Przeciwwskazania

« Oparzenia 3. stopnia

« Rany zakazone klinicznie

« Rany o wysokim ryzyku zakazenia

 Pacjenci reagujacy alergicznie na
opatrunki hydrokoloidowe

Dziatania niepozadane

W bardzo rzadkich przypadkach moga
wystapi¢ podraznienia skory i/lub
alergie.

Wskazowki uzycia

1. Oczysci¢ powierzchnie rany
dostepnym w handlu roztworem
soli kuchennej lub woda.

2. Ostroznie osuszy¢ skore wokot rany
i upewnic sie, ze nie znajduja sie na
niej pozostatosci.

3. Wybra¢ najbardziej odpowiedni
rozmiar i ksztaft opatrunku.
Opatrunek powinien wykracza¢
poza zakres rany o 1,5 do 2 cm.

4. Usunac wieksza czes¢ papieru
ochronnego z opatrunku.

5. Odstonieta w ten sposob czes¢
opatrunku wyposrodkowac¢ nad
fozyskiem rany i umiesci¢ go w tym
miejscu.

6. Nie dotykac strony z klejem,
aby zminimalizowac¢ ryzyko
zanieczyszczenia opatrunku.
Nastepnie usuna¢ pozostaty czes¢
papieru ochronnego i zamocowac
opatrunek.

7. Zakonczy¢ zaktadanie opatrunku
i koniecznie upewnic sie, ze
krawedzie opatrunku mocno
sie trzymaja. Poczatkowa
przyczepno$¢ poprawia sie wraz

ﬂ Navodila za uporabo

ze zwiekszajacym ogrzaniem

sie opatrunku. W razie potrzeby
uzy¢ medycznej tasmy klejacej na
krawedziach, aby zapobiec zwijaniu
sie opatrunku.

Czestotliwos¢ zmiany
opatrunku

Czestotliwos¢ zmiany opatrunku
zalezy od stanu rany i ilosci
wyciekajacego wysieku. Opatrunek
powinien pozosta¢ na miejscu
mozliwie jak najdtuzej. W razie
przesiakniecia wysieku rany nalezy
natychmiast zmienic opatrunek.
Zmieni¢ opatrunek najpozniej po

7 dniach lub w momencie wchtoniecia
maksymalnej ilosci wysieku.

Zdejmowanie opatrunku
Scisnac skore, a nastepnie ostroznie
unies¢ opatrunek, poczynajac od
jednej z krawedzi. Sciaga¢ opatrunek
do srodka rany, az sie odklei. W razie
potrzeby oczyscic rane.

Warunki przechowywania
Przechowywac w temperaturze
pokojowej, unika¢ wysokiej
wilgotnosci i chfodzenia.

Srodki ostroznosci

Opatrunki hydrokoloidowe

powinno sie stosowac wytacznie na
polecenie medycznego personelu
specjalistycznego. Nieodpowiednie
uzycie opatrunku moze doprowadzi¢
do oderwania skory, zwtaszcza

w przypadku pacjentow ze skora
wrazliwa. Przed wdrozeniem leczenia
za pomoca Suprasorb® H, rany o
objawach zakazenia klinicznego
powinny by¢ leczone przez lekarza.
Owrzodzenia, ktérych przyczyna

jest w duzym stopniu lub wyfacznie
niewydolnos¢ tetnicza, powinny

by¢ regularnie kontrolowane przez
lekarza.

Utylizacja

W Europie odpady produktowe
mozna zaklasyfikowac wg kodu
odpadow z rozdziatu 18 01, a odpady
opakowaniowe wg kodu odpaddw

z rozdziatu 15 01 rozporzadzenia

w sprawie katalogu odpadow.
Opakowania zdatne do recyklingu
nalezy przekaza¢ do odpowiednich
krajowych systemow recyklingu.

Informacje ogdine

W przypadku powaznego
wypadku nalezy skontaktowac sie
z producentem oraz z wtasciwymi
organami stuzb zdrowia.

Opis izdelka

Hidrokoloidna obloga Suprasorb® H
ima dvoplastno konstrukcijo,
sestavljeno iz vpojne hidrokoloidne
matrike, laminirane na podlago

iz prepustnega poliuretanskega
opornega filma. Hidrokoloidna
matrika hitro vpije izlocke in ustvarja
kohezivni gel. Poleg odli¢ne vpojnosti
nudi prepustni poliuretanski oporni
film dosledno visoko stopnjo prenosa

izhlapele vlage. Skupaj te funkcije
zagotavljajo optimalno vlazno okolje
rane, zmanjsujejo moznost poskodb
zdrave koze okoli rane in omogocajo
nosenje do sedem dni.

Indikacije

Suprasorb® H STANDARDNA je
primarno indicirana za oskrbo lahko
do zmerno eksudirajocih razjed
zaradi pritiska in razjed na nogah.

Suprasorb® H TANKA in Suprasorb® H
STANDARDNA se lahko uporabljata

za povrsinske opekline, povrsinske,
delno debele opekline, obmocja

za presajanje, diabeti¢ne razjede,
pooperativne kirurske rane in odrgnine
koze.

Kontraindikacije

- opekline tretje stopnje

« klini¢no inficirane rane

- rane z veliko moznostjo okuzbe

« bolniki z znano preobcutljivostjo za
hidrokoloidne obloge

Nezeleni ucinki

V zelo redkih primerih se lahko
pojavijo razdrazenost koze in/ali
alergije.

Navodila za uporabo

1. Obmogje rane ocistite z obi¢ajno
fiziolosko raztopino ali vodo.

2. NeZno osusite okolisko kozo
in poskrbite, da na njej ne bo
ostankov.

3. Izberite velikost in obliko obloge, ki
je najprimernejsa. Segati mora od
1,5 do 2,0 cm prek roba rane.

4. Odstranite veliki del zas¢itnega
papirja z obloge.

5. Namestite izpostavljeni del obloge s
sredino nad dnom rane.

6. Ne dotikajte se lepilne povrsine, da
zmanjSate tveganje kontaminacije.
Nato odstranite mali del zas¢itnega
papirja z obloge in jo namestite.

7. Dokoncajte namescanje obloge, pri
tem pa se skrbno prepricajte, da so
se robovi obloge dobro oprijeli. Ta
zacetni oprijem se bo izboljsal, ko
se obloga segreje. Po potrebi na
robovih uporabite medicinski lepilni
trak, da preprecite zavihanje.

Pogostnost menjave
Pogostnost menjave je odvisna

m Upute za uporabu

od stanja rane in kolicine izlockov.
Oblogo morate pustiti namesceno ¢im
dlje. Ce obloga ne tesni, jo je treba
takoj zamenjati. Oblogo zamenjajte
po najvec 7 dneh ali ko je dosezena
polna vpojnost.

Postopek odstranjevanja
Pritisnite na koZo in previdno dvignite
oblogo z zacetkom na enem robu.
Povlecite proti sredini rane, da
odstranite oblogo. Po potrebi rano
odistite.

Pogoji za shranjevanje
Hranite na sobni temperaturi ter se
izogibajte visoki vlaznosti in zmrzali.

Previdnostni ukrepi
Hidrokoloidne obloge za rane je
dovoljeno uporabljati samo po
nasvetu zdravstvenega delavca.
Nepravilna uporaba, zlasti pri bolnikih
s krhko koZzo, lahko povzroci lus¢enje
koZe. Rane z znaki klini¢ne okuzbe
mora zdravstveni delavec zdraviti
pred uporabo Suprasorb® H. Razjede,
ki jih pretezno ali v celoti povzroca
arterijska insuficienca, mora redno
pregledovati zdravstveni delavec.

Odlaganje med odpadke
Odpadkom izdelka je v Evropi mogoce
dodeliti kodo odpadkov iz poglavja

18 01, odpadkom embalaZe pa
odpadno kodo iz poglavja 15 01
Evropskega kataloga odpadkov
(Pravilnik o katalogu odpadkov —
AVV). Embalazo za recikliranje je
treba odnesti ustreznim nacionalnim
sistemom za recikliranje.

Splosna informacija

Ce pride do zapletoy, se obrnite na
proizvajalca in pristojne zdravstvene
organe.

Opis proizvoda

Suprasorb® H hidrokoloidni povoj

za rane ima dvoslojnu strukturu
sastavljenu od apsorbirajuceg
hidrokoloidnog matriksa laminiranog
na podlogu od prozra¢ne
poliuretanske folije. Hidrokoloidni
matriks brzo upija eksudat u

obliku ljepivog gela. Osim izvrsne
sposobnosti upijanja, prozracna
podloga od poliuretanske folije pruza
konstantno visoku stopu propustanja
pare vlage. Zajedno, ove znacajke
osiguravaju optimalno vlazno
okruZenje rane, smanjuju mogucnost
oStecenja zdrave koZe oko rane i
osiguravaju vrijeme no3enja do sedam
dana.

Indikacije

Suprasorb® H STANDARDNI primarno
je indiciran za zbrinjavanje dekubitusa
sa slabo do umjerenom eksudacijom

i ulkusa na nogama. Suprasorb® H
TANKI i Suprasorb® H STANDARDNI
mogu se upotrebljavati za povrsinske
opekline, povrsinske opekline
djelomicne debljine, donorska mjesta,
dijabeticke ulkuse, poslijeoperacijske
rane i oguljotine.

Kontraindikacije

« opekline tre¢eg stupnja

« klinicki inficirane rane

« rane s visokim rizikom od infekcije

- pacijenti s poznatom alergijom na
hidrokoloidne povoje za rane

Nuspojave
U vrlo rijetkim slu¢ajevima mogu
nastupiti iritacije koze i/li alergije.

Upute za primjenu

1. Ocistite ranu uobicajenom
fizioloskom otopinom ili vodom.

2. Njezno osusite okolnu kozu
i provjerite da na njoj nema
ostataka.

3. Odaberite veli¢inu i oblik povoja
koji vam je najprikladniji. Trebao
bi se protezati 1,5 do 2,0 cm izvan
ruba rane.

4. S povoja uklonite veliki dio
zastitnog papira.

5. Nanesite izloZeni dio povoja tako
da ga centrirate preko dna rane.

6. Izbjegavajte dodirivanje ljepive
povrsine kako biste smanijili rizik
od kontaminacije. Zatim uklonite
mali dio zastitnog papira s povoja i
nanesite ga.

7. Zavrsite nanosenje povoja pomno
pazeci da rubovi povoja dobro
prianjaju. Ovo pocetno prianjanje
poboljsat ce se kako se povoj
zagrijava. Ako je potrebno,
upotrijebite medicinsku traku oko
rubova kako biste izbjegli njihovo
izvrtanje.

Ucestalost previjanja

Ucestalost previjanja varirat ¢e ovisno
o stanju rane i koli¢ini stvorenog
eksudata.

Povoj treba ostaviti na mjestu najduze
moguce vrijeme. U slucaju istjecanja
povoj treba odmah promijeniti.
Promijenite povoj nakon najvise

7 dana ili kada je postignuta potpuna
apsorpcija.

Postupak uklanjanja

Pritisnite koZu i paZljivo podignite
povoj pocevsi od jednog ruba.
Povucite prema sredi$tu rane dok se
povoj ne ukloni. Ako je potrebno,
ocistite ranu.

Uvjeti Cuvanja
Cuvajte na sobnoj temperaturi

izbjegavajudi visoku vlaznost i
hladenje.

IBl osnvyisg xpriong

Mijere opreza

Hidrokoloidni povoji za rane smiju
se upotrebljavati samo po savjetu
zdravstvenog radnika. Neprikladna
primjena, osobito kod pacijenata

s krhkom koZom, moze rezultirati
ogoljavanjem koZe. Prije tretmana
povojem Suprasorb® H lijecnik treba
izlijeCiti rane sa znakovima klinicke
infekcije. Lijecnik treba redovito
pregledavati ulkuse pretezno ili u
cijelosti uzrokovane arterijskom
insuficijencijom.

Zbrinjavanje

U Europi se za zbrinjavanje proizvoda
moze dodijeliti oznaka otpada iz
Poglavlja 18 01, a za zbrinjavanje
pakiranja oznaka otpada iz Poglavlja
15 01 Direktive o Europskom katalogu
otpada (Uredba o katalogu otpada

— AVWV). Reciklirajuca pakiranja treba
ukljuciti u odgovarajuci nacionalni
sustav za recikliranje.

Opcenite informacije

U slucaju ozbiljnog incidenta,
kontaktirajte proizvodaca i nadlezna
zdravstvena tijela.

Neplypadn mpoiévtog

To udpokoALoEIdES eTTiBea
Tpavpatog Suprasorb® H SlaBétel
800 oTpWHATA ATOTEAOVEVA ATIO
Hia aroppodnTIKr) USPOKOAAOELSH
UATPa, n omoia dhépetal o€ Slamveov
dépov dUANO ToAuoupedavng. H
USPOKOAAOELSNG prTPa amoppodd
Taxéwg 1o e€idpwpa kal oxnuatiel
OUVEKTIKO TIKTWHA. Mépav Tng
€CAIPETIKAG AOPPOPNTIKOTNTA,

1o Siamvéov GpUANO TTOAUOLPEBAVNG
TIPOOGMEPEL MIOl CUVETIWE UPNAR
uépatpodlanepatotnta. O
OLVSUAOHOC AUTWY TWV ISIOTATWY
Slaodalilel To BEATIOTO LYPO
niepBAaAAov Tpalpatog, EAayIoToToLE
Tov Kivéuvo BAARNE Tou uyloug
nepBAaAlovTog to Tpalpa S€ppatog
Kal TIPoodEPEL XpOvo xpriong €wg Kal
EMTA NUEPWV.

Evéeigeig

To Suprasorb® H KANONIKA
evoeikvuTal katd KUpLo Adyo yia
Beparmeia EAappw( Ewg HETPiWG
€CIOPWHATIKWY EAKWV TTEEONG KAl
€AKWV KATW dkpou. Ta Suprasorb® H
AEMTA kat Suprasorb® H KANONIKA
umopolv va xpnotponotnolv e
eMIbaAVEIAKA EYKAVPATA TIPWTOU

Kal 6e0TeEPOL Badpol, SOTPLEC Kal
Aqmpleg Béoelg Séppatog, dlaBntika
€AKN, HETEYXELPNTIKA TpalpATaA Kal
€KOOPEC.

Avtevoeigelg

« Eykavpata tpitouv Baduol

» Tpaopata pe KAWVIKA Adoipwén

« Tpavpata e vpnAn
ETMKIVOLVOTNTA Yla Aoipwén

« AcBevei e yvwoTn aAAepyia
€vavTl USPOKOANOEIS WV
eMBEPATWY

AVETILOUUNTEG EVEPYELEC

Y€ TTOAD OTIAVIEG TIEPITTTWOELG MTTOPET
Va TIAPOUGLAcTOUV SEPUATIKOL
epebdlopoi ri/kat aAlepyieg.

Yno&-:l&:lc gpappoyrig
. Kaeaplore TNV TEPLOXT TOU
TPavaTog pe olvNBe¢ aAatouyo
StaAupa tou epmopiou 1) vepo.

2. ZTEYVWOTE TIPOCEKTIKA TO
niepIBaAiov to tpadpa Séppa
Kal Slaopaiote OTL Sev Exel
uToAg{ppaTa.

3. EmAEETE TO KATAAANAGTEPO
péyeBog Kal oxripa Tou emOEUATOC.
Oa TPEMEL va UTIEPKAAUTITEL TA
opla Tou Tpavpatog Katd 1,5 €wg
2. cm.

4. APalpEDTE TO HEYAAO LEPOG TOU
TIPOOTATEVTIKOU XapTlol amd To
emiBepa.

5. EuBuypappioTe KEVIPIKA EMAVW
amo TNV Koitn Tou TPalHATOC TO
€Ae0BEPO PEPOG TOU EMIBEUATOC
Kal TOTIOBETAOTE TO eKel.

6. Ta tnv eAaylotomoinon tou
KtvdOvou poAUVeNG PNV aKOUUTIATE
NV KOAANTIKY TIAELPA. Katomly,
adalPECTE TO HIKPO HEPOG TOU
TIPOOTATEVTIKOU XapTlol amod To
eMiBePa KAl OTEPEWOTE TO.

7. OAOKANPWOTE TNV ToToBETNON
Tou emiBépatoq kat Slacdaliote
ATl ol AKPEC TOL EMIBENATOC
nipooglovtal kaAd. Autr n
apx1Kn pocduon BeATiwvetal
He TNV au§avopevn Béppavon
Tou embépatog. Edv amarteitay,
XPNOILOTIOOTE LATPIKH KOAANTIKA
Tawia ot AKpeg, yla va
amodUYETE TO YUPIOHA TWV AKPWV
Tou €MIBEPATOC.

Zuxvotnta aAAayng
€MmO€éparog
To Tooo cuyvd TpEmel va aAAdletal

10 emiBepa e§aptdtal amo v
Katdotaon Tou TPAVHATOS Kat

TNV T00OTNTA TOU SlAPPEOVTOG
€€16pwpatog. To emiBepa Oa mpemel
va Tapapeivel otn B€on touv 600 T0
Suvatov TEPLOCOTEPO. S€ TIEPITTWON
Slarotiopou amod e€idpwa, To
eniBepa mpémel va aAAayOei apgowc.
To emiBepa mpémnet va aAAdletat

TO apydTEPO HETA ATIO 7 NUEPES i
apéowg pOALS Stappaxei MARpwS He
egidpwpa.

Adaipeon Tou eTOEpatog
Migote T0 S€ppa Kal apyifovtag o€
€va AKPO, AVAONKWOTE TIPOCEKTIKA TO
emiBepa. Tpaprte To emiBepa mpog
TO HECO TOU TPAVHATOG, £wG OTOU
amokoAAnBsi. KaBapiote To Tpavua,
€dv xpetaletal.

ZuvOnkeg amoBnkevong
®uAdooetal og Beppokpacia
Swpatiou. AmodeVyeTe TNV UPNAN
uypaoia kat tnv Yogn.

NpoduAagelg

Ta vdpokoAroeldr) embépata Oa
TIPETIEL VA XpNaolpomolovvTal Hovo
UETA amd cOoTaonN EIBIKEUUEVOL
laTptkol TPOoowTTKoU. H akatdAAnAn

xpron, dlaitepa og aoBeveic

ME €vaiodnto S€pua, pmopei va
€MdEPEL ATOKOAANON TOu S€PUATOG.
Ta tpadpata pe onpeia KAVIKAG
Aoipwéng mpémel va avtipetwmifovtal
amo atpd, Tpv TNV évapén Oeparneiag
e To Suprasorb® H.'EAkn Tou
TpokaAolvtal katd kOplo Adyo

I QTTOKAELOTIKA ATt apTNPLAKN
QVETIAPKELQ TIPETTEL VA EAEyXOVTAL
TOKTIKG Ao 1ATPO.

Arnéppupn

>tnv Evpwrn, ota andfAnta tou
TIPOIOVTOC HTTopEi va amodobei

£vag KwSIKOG amoBARTwy amo to
keddAaio 18 01 kat ota amoBAnta
GULOKELAGIAC Evag KWEIKOC
amoBARTwv amo to kepdiaio 15 01
¢ odnyiag yta Tov Eupwraikd
KataAoyo amoBAfTwy (YEPHAVIKH
odnyia yla tov KatdAoyo amopAntwy,
Abfallverzeichnis-Verordnung — AVV).
Ol avaKUKAWGIHEG OUOKELATiEG Ba
TIPETEL VA 08nNyoLVTal 0TA EKACTOTE
€0VIKA ouOTAPATA AVAKOKAWONG.

Fevikég MAnpogopieg

S mepintwon coPfapol cuppavtog,
anevBuVOEiTE OTOV KATAOKELATTH Kal
OTIG APUOSIEC UYEIOVOUIKES APXEC.

m Instructiuni de utilizare

Descrierea produsului
Pansamentul hidrocoloidal
Suprasorb® H are o structura din

doua straturi, fiind compus dintr-o
matrice hidrocoloidala absorbanta
laminata pe un suport poros din folie
de poliuretan. Matricea hidrocoloidala
absoarbe rapid exsudatul formand

un gel coeziv. Pe langa capacitatea
excelenta de absorbtie, suportul poros
din folie de poliuretan asigura o rata
constant ridicata de transmitere a
vaporilor de umiditate. Impreuna,
aceste caracteristici ofera un mediu
umed optim pentru plagd, reduc la
minimum posibilitatea de vatamare

a pielii sanatoase din jurul plagii si
asigura un timp de purtare de pana la
sapte zile.

Indicatii

Suprasorb® H STANDARD este indicat
in principal pentru tratarea ulcerelor
de presiune si a ulcerelor gambei

cu nivel de exsudat scazut pana la
moderat. Suprasorb® H SUBTIRE

si Suprasorb® H STANDARD pot fi
utilizate pentru arsuri superficiale,
arsuri superficiale cu grosime partiala,
locuri donatoare, ulcere diabetice,
plagi postoperatorii si abraziuni ale
pielii.

Contraindicatii

« Arsuri de gradul Ill

+ Plagi infectate clinic

« Plagi cu risc crescut de infectie

- Pacienti cu alergie cunoscuta la
pansamente hidrocoloidale

Reactii adverse
In cazuri foarte rare, se pot produce
iritatii ale pielii si/sau alergii cutanate.

Instructiuni de utilizare
1. Curatati zona pldgii cu apa sau

solutie salind normala.

2. Uscati cu grija pielea din jur
si asigurati-va ca nu prezinta
reziduuri.

3. Alegeti pansamentul cu
dimensiunea si forma care se
potrivesc cel mai bine. Acesta
trebuie sa depaseasca marginile
plagii cu 1,5 - 2,0 cm.

4. Indepértati portiunea mai mare
a hartiei de protectie de pe
pansament.

5. Aplicati partea expusa a
pansamentului, centrand-o peste
patul plagii.

6. Evitati sa atingeti suprafata adeziva
pentru a reduce la minimum riscul
de contaminare. Apoi indepartati
portiunea mai mica a hartiei de
protectie de pe pansament si
aplicati-I.

7. Finalizati aplicarea pansamentului,
avand mare grija ca marginile
pansamentului sa adere bine.
Aceastd aderenta initiala se
va fmbunatati pe masura ce
pansamentul se incalzeste. Daca
este necesar, folositi banda de uz
medical in jurul marginilor pentru a
evita rularea acestora.

Frecventa schimbarii

Frecventa schimbarii variaza in functie
de starea plagii si de cantitatea de
exsudat produsa. Pansamentul trebuie
lasat in pozitie cat mai mult timp.

In cazul unei scurgeri, pansamentul
trebuie schimbat imediat. Schimbati
pansamentul dupa maximum 7 zile
sau cand s-a atins capacitatea maxima
de absorbtie.

Procedura de indepartare
Apasati pe piele si ridicati cu grija
pansamentul pornind de la una din
margini.

Trageti de margine catre centrul
plagii pana cand pansamentul este
indepartat. Curatati plaga daca este
necesar.

Conditii de depozitare

A se pastra la temperatura camerei,
evitand umiditatea crescuta si
refrigerarea.

Masuri de precautie
Pansamentele hidrocoloidale

pentru plagi trebuie utilizate doar la
recomandarea unui cadru medical.
Utilizarea inadecvata, in special la
pacientii cu piele fragild, poate duce la
lezarea prin exfoliere a pielii. Un medic
trebuie sa trateze plagile cu semne de
infectie clinica inainte de tratamentul
cu Suprasorb® H. Ulcerele cauzate
preponderent sau in intregime de

insuficienta arteriala trebuie inspectate
regulat de un medic.

Eliminarea ca deseu

in Europa, deseului de produs i se
poate atribui un cod de deseu in baza
Capitolului 18 01, iar ambalajului

de deseu un cod de deseu in baza
Capitolului 15 01 din Directiva privind
catalogul european al deseurilor
(Ordonanta privind catalogul

de deseuri - AVV). Ambalajele
reciclabile ar trebui sa fie reciclate in
conformitate cu sistemele nationale
de reciclare relevante.

Informatii generale

in cazul unui incident grav, contactati
producatorul si autoritatile sanitare
responsabile.

m MHcTpyKuum 3a ynotpeba

OnucaHue Ha nNpoayKTa
XuppokonougHaTa npespb3ka 3a
paHu Suprasorb® H uma asycnoiita
KOHCTPYKLUSA, KOATO € CbCTaBeHa

oT abcopbupallia XMApPoOKonouaHa
MaTpuua, laMUHMpaHa BbpXy
OCHOBA OT AWMLLALLO NONYPETaHOBO
thonwmo. XugpokonongHata matpuua
abcopbupa 6bP30 ekcynaTa n
0bpa3syBa koxe3uBeH res. OcBeH
OTNINYHa abcopbuys, ocHoBaTa oT
AMLLIALLO NOINYPeTaHoBO (oo
ocurypsBa NOCTOAHHO BMUCOKa CTerneH
Ha npefaBaHe Ha NapuTe Ha Bnarata.
3aefjHO Te3Mn XapaKTepucTKu
oCYrypsBaT onTMasiHa BlaxHa
paHeBa cpefia, CBeXAAT A0 MUHUMYM
Bb3MOXHOCTTa 3a yBpexaaHe Ha
3[paBaTta Koxa OKOJI0 paHaTa v
NPeAoCTaBAT Bb3MOXKHOCT 3a HOCEHe
[0 cefieM AHw.

MNMoka3aHusa

Suprasorb® H CTAHOAPT e
npegHasHayeHa NpeauMHo 3a
neyeHue Ha fiekybuTanHu paHn

1 A3BM Ha KpakaTa CbC cnaba 1o
yMepeHa ekcypaums. Suprasorb® H
TbHKA 1 Suprasorb® H CTAHOAPT
Morart Aa ce 13non3eaT npu
MOBBPXHOCTHW U3rapsaHuA,
NOBBPXHOCTHW U3rapsAHUA ¢
4aCTUYHO 3acAraHe Ha Aepmarta,
[IOHOPCKN MecTa, AnabeTHU A3BK,
cnefonepaTnBHU paHU U KOXKHU
abpaszuu.

npOTuBonOKasanﬂ
V|3I'ap>'-|HVIFI OT TpeTa CcTeneH

*  KnuvHWYHO nHbeKTpaHn paHu

» PaHu C BUCOK PUCK OT MHeKLms

« [laumeHTn Cc n3BecTHa aneprna KoM
XnApoKononaHn npespb3kn

He>kenaHu cTpaHnyHu
peakuuun

B MHOro pefku cyiydan Moxe ga
Ce NoABN KOXXHO ApasHeHe u/mnm
anepruw.

WHCcTpyKumm 3a ynotpeba

1. MouncteTe 0bnacTTa Ha paHaTa ¢
HopManeH (h13MoNornyeH pasTBop
1nn Bofa.

2. BHMMmaTesHo nofcyLueTe Koxarta
OKOJI0 paHaTa U1 Ce yBepeTe, Ye e

6e3 BCAKaKBM OCTaTbLM.

3. U3bepeTe Hall-NMoaxopALmTe
pa3mep v hopma Ha npeBpb3KaTa.
Ta TpsbBa aa Hagxsbpns ¢ 1,5 fo
2,0 cm pbba Ha paHaTa.

4. OTcTpaHeTe ronAamaTta 4act
Ha 3aluTHaTa XapTus oT
npe.pb3Kata.

5. lMNocTaBeTe oTKpUTaTa 4acT Ha
npespb3KaTa, KaTo A LeHTpupate
BbPXY PaHEBOTO JIOXKe.

6. M3bareante aa qokocearte
3asienBatlara NnoBbPXHOCT, 3a
[a cBefete O MUHUMYM puUcka
oT 3ambpcsABaHe. Cnef ToBa
OTCTpaHeTe MaJikaTa 4acT Ha
3alUMTHaTa XapTWs OT NpeBpb3kaTa
1 A nocTaBeTe.

7. 3aBbpLueTe NOCTaBAHETO Ha
npeBpb3KaTa, KaTo ce yBepute
HaMmbJIHO, Ye KpauLaTa ¥ ca
npunenHanu fobpe. Tosa
MbPBOHAYaIHO 3aNenBaHe Lue ce
nopobpu, koraTo npeBpb3kaTta
ce 3aTonIN. AKO € HeobXoAMMO,
n3non3eaniTe MeauLMHCKa NeHTa
no KpauwiaTa, 3a fa nsberHete
HaBVBaHETO VM.

YecToTa Ha cmAHa

YecToTaTa Ha CMsAHa 3aBUCK

OT CbCTOAHMETO Ha paHaTa U
KONMNYeCTBOTO Ha OTAENAHNA ekcyaarT.
lMpeBpb3kaTta TpAbBa fa 6bae
oCTaBeHa Ha MACTOTO CW Bb3MOXHO
Hal-gbaro Bpeme. B ciyyan Ha
npoTVyaHe npeBpb3kaTta TpAbBa

Ja ce cMeH HesabaBHo. CMeHeTe
npeBpb3KaTa cnef, Makcumym 7 JHN
WU KOraTo ce AOCTUrHe MbsiHa
abcopbuus.

Mpouenypa 3a cBanaHe
MpuUTtncHeTE KOXaTa 1 BHUMATENHO
noBAMrHeTe Npeepb3kaTa, KaTo
3arnoyHeTe OT eauHUA 1 Kpaii.
[bpnaviTte KbM LieHTbpa Ha

paHaTa, [oKaTo NpeBpb3kaTa ce
oTcTpaHu. MoyuncTeTe paHaTa, ako e
HeobxoanMo.

YKa3aHuA 3a CbXxpaHeHue
CbxpaHsBanTe Npu cTainHa
TemnepaTtypa, kaTo 13bsArsaTe B1COKa
BNAXKHOCT U XNaAUIHN YCIOBYA.

MpeanasHn mepKu
XI/I,ElpOKOJ'IOI/I,D'HVITe NpeBpPb3KN 3a
paHv TpsbBa Aa ce 13MoN3BaT camo
N0 Npenopbka Ha MeANLMHCKN
cneumannct. HenpasunHata
ynoTtpeba, 0cob6eHo Npu NaLmeHTH ¢
yA3BMMa KOXa, MOXe [la A0BeAe 10
obenBaHe Ha Koxata. MefuUUHCKUAT
cneuymanmct Tpsabsa Aa nekysa

paHu C NpU3HaLWM Ha KNMHUYHA
VHeKLMA npean NeYeHneTo Cbe
Suprasorb® H. f3Bute, NprunHeHn
npeguMHoO nUan nsyAano ot
apTepuanHa HegoCTaTbYHOCT, TpsAbBa
fia 6baT pesoBHO NpernexaaHn ot
MeAULMHCKO NULe.

N3xBbpnaHe
B EBpona oTnagbuuTe OT NPOAyKTU

E’ Kasutusjuhend

Morart fa 6baaT 0603Ha4YeH ¢
KJIIO4OB KOA, Ha OTMnagbka OT rnasa
18 01, a oTnagbuMTE OT ONAKOBKMN

C KJOYOB KOJ, Ha OTnagbka oT

rnasa 15 01 ot PernameHTa 3a
EBponenckuna cnncbk Ha oTnagbLmte
(PernameHT 3a cnncbka Ha
oTnagbuuTe, AVV B lfepmaHus).
PeLmknnpyemmTe onakoBKu

TpAbBa fa ObAaT fenoHupaHn B
CbOTBETHUTE HAaUMOHaIHN CUCTEMU 3a
peunknnpaxe.

06La nHgopmaumsa

B cnyyait Ha Cepyo3eH MHLMOEHT
Cce CBbpXXeTe C npomnssoauTesnia n C
OTrOBOPHUTE 3[4paBHU OpraHu.

Toote kirjeldus

Kahekihiline hiidrokolloidside
Suprasorb® H on valmistatud
absorbeerivast hiidrokolloidsest
materjalist, millele on kinnitatud hku
labilaskev polluretaankilest valispind.
Hudrokolloidne materjal imab kiiresti
haavaeritist, millest moodustub

tihke geel. Lisaks haavasideme
suurepdarasele imavusele kindlustab
6hku labilaskev polliuretaankilest
valispind niiskuse ja aurustusjadkide
pideva labilaskvuse. Need omadused
tagavad optimaalse niiskustasemega
haavakeskkonna, minimeerivad
haava Umbritseva terve naha
kahjustumisohtu ja véimaldavad

haavasidet kuni seitse paeva kasutada.

Naidustused

Suprasorb® H STANDARDNE on
moeldud kasutamiseks eeskatt
vahese kuni médduka eritiste
hulgaga lamatistel ja jalahaavanditel.
Suprasorb® H OHUKEST ja
Suprasorb® H STANDARDSET v6ib
kasutada pindmistel péletustel,
pindmistel osalistel dermaalsetel
poletustel, doonorhaavadel,
diabeetilistel haavanditel, kirurgilistel
haavadel ning nahamarrastustel.

Vastunaidustused

» Kolmanda astme pdletused

- Kliiniliselt infitseerunud haavad

+ Suure infektsiooniohuga haavad

- Patsiendid, kellel on teadaolev
allergia hiidrokolloidsidemetele

Korvaltoimed
Vdga harvadel juhtudel v6ib nahal
esineda arritust ja/voi allergiat.

Kasutusjuhend

1. Puhastage haavapiirkonda tavalise
fusioloogilise lahuse voi veega.

2. Kuivatage ettevaatlikult Gmbritsev
nahk ja veenduge, et sellel ei ole
jadkaineid.

3. Valige sobivaima suuruse ja kujuga
haavaside. Haavaside peab 1,5-
2,0 cm ulatuses haava kontuure
katma.

4. Eemaldage haavasidemelt suurem
kaitsepaber.

5. Paigutage haavasideme katmata
sektsioon haavale nii, et see oleks
haavapéhjal tsentreeritud.

6. Hoiduge saastumisohu
minimeerimiseks kleepuva pinna
puudutamisest. Seejérel eemaldage
haavasidemelt vaiksem kaitsepaber
ja paigaldage ulejaanud osa
haavasidemest.

7. Kontrollige haavasideme paigutust
ning veenduge, et selle servad on
korralikult imber haava kinnitatud.
Esialgne adhesioon pareneb
haavasideme soojenedes. Vajadusel
kinnitage servade rullumise
valistamiseks need meditsiinilise
teibiga.

Haavasideme vahetamine
Vahetussagedus oleneb haava
seisundist ja eritiste hulgast. Haavaside
tuleb voimalikult pikaks ajaks oma
kohale jatta. Lekkimise korral tuleb
haavaside viivitamata asendada.
Haavaside tuleb asendadavalja
vahetada maksimaalselt seitsme

paeva moddudes voi selle taieliku
imavusmahuni joudmisel.

Haavasideme eemaldamine
Suruge nahka alla ja tdmmake
haavasidet Uhest servast ettevaatlikult
Ules. Tdommake haavasidet haava
keskosa suunas lahti, kui haavaside
on eemaldatud. Vajadusel puhastage
haava.

Sailitustingimused

Hoidke haavasidet toatemperatuuril;
vélistage selle kokkupuude suure
niiskusega ja arge laske sellel kilmuda.

Ettevaatusabindud
Huidrokolloidhaavasidemeid v6ib
kasutada Uksnes tervishoiuspetsialisti
dranagemisel ja asjaomaste
soovituste kohaselt. Sobimatu
kasutusega voib kaasneda naha
koorumine, eeskatt hapra nahaga
patsientidel. Meditsiinipraktik

peab enne kliinilise infektsiooni
nahtudega haaval hiidrokolloidsideme
Suprasorb® H kasutamist votma
vajalikud ravimeetmed. Valdavalt voi
tdielikult arteriaalse verevarustuse
puudulikkusest tingitud haavandite
korral on vajalik meditsiinipraktiku
poolne korraparane haava
kontrollimine.

Ara viskamine

Toote jaatmetele saab Euroopas
maarata Euroopa jaatmenimistu
(jdatmenimistu maarus) peatiki 18 01
koodinumbri, pakendijaatmetele
peattki 15 01 koodinumbri.
Ringlussevoetavad pakendid tuleks

ringlusse votta vastavalt asjakohastele
riiklikele ringlussevotustisteemidele.

Uldine teave

Tosise vahejuhtumi korral votke
Uhendust tootja ning vastutavate
tervishoiuasutustega.
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