Beskrivelse

curea P1 duo active er en steril, hydroaktiv
polyacrolate sarforbinding. Overfladen bestar,
pa begge sider, af et nonwoven stof af poly-
propylen og den absorberende del bestar af en
cellulosekerne med vaeskeabsorberende
natriumpolyacrylate (SuperCore®), og et lag
aktivt kul. curea P1 duo active er absorberende
pa begge sider.

curea P1 duo active muligger absorptionen og
retentionen af ekssudat, blod og bakterier,
samtidig med, at et fugtigt sarmiljg bevares,
selv under tryk. Vaeske og bakterier bliver
sikkert fastbundet i den absorberende kernes
indre.

curea P1 duo active forbindingens absorptions-
og retentionsevne muligger en laengere
hvilefase mellem forbindingsskift og statter
dermed kroppens iboende evne til at hele sar.
Sarfor- bindingen indeholder ingen
farmakologiske virkestoffer.

Indikation

Kroniske og moderattil sterkt ekssuderende
sar. Akutte og iatrogene sar. Inficerede sar, og
hvor der er fare for sarinfektion. Ildelugtende
sar; fungating maligniteter.

Kontraindikation

Torre sér (stagnation, tilkleebning med sarfor-
bindingen). M& ikke anvendes pa slimhinder,
gjne, sener eller knogler, da disse kropsdele
kan tgrre ud og dermed lide vedvarende skade.
Udvis forsigtighed ved s&rlommer, da sarfor-
bindingen udvider sig ved vaeskeopsugning.

Paforing

curea P1 duo active tilbyder to anvendelsesmu-

ligheder:

1. Til lugtkontrol ved klart ekssudat bliver P1
duo active pafgrt med den hvide side mod
saret;

2. Til desinfektion bliver den sorte side lagt pa
séret.

Serg for, at anvendelsen af curea P1 duo active

foregar under opsyn af en laege og folger

medicinske indikationer. Tidsrummet mellem
forbindingsskift fastleegges af den behandlende

lege, alt efter den konkrete sarsituation i

henseende til ekssudation og infektion.

Vi an- befaler regelmaessig (fortrinsvist daglig)

\kon» trol af forbindingen, for tegn pa

overfyldning, samt kontrol af saret for tegn pa
infektion. Forbindingsskift skal foretages mindst
hver 7. dag. Serg for, at der er tilstraekkelig
plads til at palaegge forbindingen sikkert pa
huden.

Ugnskede bivirkninger
Der findes ingen kendte, ugnskede bivirkninger.

Advarsler

* Der ma hverken klippes eller rives
i sérpuden. Der kan spildes
polyacrylat, der forurener
patienten. | tilfaelde af spildt
polyacrylat skal patienten vaskes
med rent vand og saret med en
losning til sarskylning.

* Kasser beskadigede eller udlgbne
produkter for at undgd
infektionsfare.

« Kun beregnet til engangsbrug. M&
ikke genanvendes for at undga
mulige infektionsrisici.

* M3 ikke resteriliseres.

Andre bemaerkninger

¢ Produktet er blevet steriliseret
med ethylenoxid.

o Latexfri

il @O®®

Opbevaring

* Opbevares pd et tart sted og beskyttet mod
fugt.

* Beskyttes mod direkte sollys.

¢ Overhold temperaturgraenserne.

30°C/86°F
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Bortskaffelse

Sarpuden kan bortskaffes med husholdningsaf-
fald eller i overensstemmelse med de lokale
regler. Seerlige retningslinjer i medicinske
institutioner vedr. bortskaffelse (f.eks. ved
multiresistent MRSA eller VRE] skal overholdes.

5°C/41°F
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Beskrivning

curea P1 duo active ar ett sterilt, hydroaktivt
polyaktrylatférband. Ytan bestar p& bada sidor
av icke-vavd polypropylen och en sugkropp med
cellstoffkarna med fuktighetsbevarande
natriumpolyakrylater (SuperCore®) och ett lager
med aktivt kol. curea P1duo active kan
absorbera fran bada sidor.

curea P1 duo active gor det majligt att
absorbera och hélla kvar exudat, blod och
bakterier samtidigt som det uppratthaller en
fuktig sarmiljo, dven under tryck. Vatskor och
bakterier samlas upp pé ett sakert satt inuti
sugkarnan.

Absorptions- och kvarhallningseffekten hos
curea P1 duo active gor det mojligt att byta
forband med langre tidsmellanrum och
underlattar darigenom den kroppsegna
lakningsprocessen. Sarforbandet innehaller
inga farmakologiskt aktiva komponenter.

Indikationer

Kroniska och lindrigt till starkt exuderande sér.
Akuta och iatrogena sar. Infekterade och
infektionsben&gna sar. Illaluktande sar, ulcerer-
ade maligna tumdrer.

Kontraindikationer

Torra sar (stagnerande sar, sérférbandet har
klibbat fast). Applicera ej sarforbandet pa
slemhinnor, senor eller skelettdelar,

eftersom dessa kroppsdelar kan bli uttorkade
och dérmed permanent skadade. Laktta
forsiktighet vid sarfickor, eftersom sarférbandet
vidgar ut sig da det suger upp vatska.

Applicering
curea P1 duo active erbjuder tvd anvandnings-
mojligheter:
1. For luktabsorption vid klart exsudat laggs
P1 duo active med den vita sidan mot saret,
2. For dekontaminering laggs den svarta sidan
mot saret.
Sakerstall att anvandning av curea P1 duo active
sker under dvervakning av lakare och enligt
medicinsk indikation. Tidsmellanrummet
mellan byte av forband faststalls av behand-
lande l&kare utifran den faktiska sarsituationen
vad galler exudation och infektion. Vi rekom-
menderar att en regelbunden (helst varje dag)
kontroll av férbandet sker vad galler dver-

.

fyllning och att saret kontrolleras vad géller
eventuella tecken pa infektion. Forbandet ska
bytas minst var 7:e dag. Sakerstall att tillracklig
plats finns for att pa ett sdkert satt kunna fixera
sarforbandet pa huden.

Biverkningar
Det finns inga kanda biverkningar.

Varningar

 Sardynan far inte klippas eller
rivas. Polyakrylat kan rinna dver
och kontaminera patienten. Om
polyakrylat har runnit éver ska
patienten tvattas med rent vatten
och saret med en sarspolnings-
8sning.

* Kasta skadad produkt eller produkt
som utgatt f6r att undvika risk for
infektion.

* Endast avsedd fér engangsbruk.
Anvand inte pa nytt fér att for-
hindra eventuell infektionsrisk.

« Sterilisera inte pa nytt.
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Andra observationer

¢ Produkten har steriliseras
med etylenoxid.

o Latex-fri
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Forvaring

e Férvaras pa torrt stille skyddad mot hég
fuktighet.

¢ Skyddas mot direkt solljus.

o laktta temperaturbegransningarna.

30°C/86°F
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Avfallshantering

Sardynan kan kasseras med hushallsavfall
eller enligt lokala foreskrifter. Sarskilda
anvisningar pa sjukvardsinrattningar géllande
kassering (t.ex. for multiresistenta MRSA eller
VRE) ska efterféljas.

5°C/41°F
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Descriere

curea P1 duo active este un pansament steril
hidroactiv din poliacrilat. Suprafata pansamen-
tului consta pe ambele parti dintr-un material
netesut din polipropilena, iar elementul
absorbant este format dintr-un centru din
celuloza cu poliacrilat de sodiu care permite
retentia de lichid (SuperCore®) si dintr-un strat
de cérbune activ.

curea P1 duo active poate absorbi de pe ambele
parti.

curea P1 duo active permite absorbtia si
retentia exudatului, sangelui, germenilor si in
acelasi timp pastreaza un mediu umed propice
ranilor chiar si sub presiune.

Scurgerile si germenii sunt retinute in
siguranta in interiorul centrului absorbant.
Puterea de absorbtie si retentie a pansamentu-
lui curea P1 duo active permite schimbarea la
intervale mai mari a pansamentului, sprijinind
astfel capacitatea propriei a corpului de a
vindeca ranile. Pansamentul nu contine
substante active farmacologice.

Indicatii

Rani cronice slab pana la puternic exsudante.
Rani acute si iatrogene. Rani infectate sau
predispuse la infectie. Rani urat mirositoare;
Melanoame ulceroase.

Contraindicatii

Rani uscate (stagnare, lipirea pansamentului
de rana). A nu se aplica pe membrane, ochi,
tesuturi sau oase, intrucat aceste parti ale
corpului se pot usca si suferi complicatii pe
termen lung. Atentie la extensiile subcutanate
ale ranii, deoarece pansamentul isi mareste
volumul prin absorbtia de lichid.

Mod de utilizare

curea P1 duo active ofera doud posibilitati de

utilizare:

1. Pentru absorbtia mirosului cand exsudatul
este clar, pansamentul P1 duo active se
aplica cu partea alba pe rana.

2. Pentru decontaminare se aplica partea
neagra pe rana.

Asigurati-va ca utilizarea pansamentului curea

P1 duo active se realizeaza sub supravegherea

si la indicatia medicului. Intervalul de timp la

care trebuie schimbat pansamentul se
\stabitesgte de medic in functie de gravitatea

ranii dupa gradul de exsudare si infectie.
Recomandam efectuarea unui control regulat
(ideal zilnic), pentru a verifica dacd pansamentul
a atins capacitatea maxima de absorbtie, sau
daca rana prezintd semne de infectare.
Pansamentul trebuie schimbat cel putin o data
la 7 zile. Asigurati-va ca aveti destul spatiu la
dispozitie pentru a fixa pansamentul in
siguranta pe piele.

Reactii adverse
Nu sunt cunoscute reactii adverse.

Avertismente

¢ A nu se taia sau rupe pansamentul
steril. Poliacrilatul se poate scurge
si poate contamina pacientul. in
acest caz spalati pacientul cu apa
curata si plaga cu solutie de irigare.

* Produsele deteriorate si expirate
vor fi reciclate pentru evitarea
riscului de infectare.

* Pansamentul steril este de unica
folosinta. A nu se refolosi pentru
evitarea riscului de infectare.

* A nu se resteriliza.

®®

Alte indicatii

* Produsul a fost sterilizat
cu oxid de etilena.

o Fara latex

iR

Depozitare

* A se proteja contra umiditatii excesive.

¢ Anu se expune la actiunea directd a
razelor solare.

* Respectati limitele de temperatura.

30°C/86°F
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Reciclare

Pansamentul poate fi reciclat cu deseurile

clinice sau corespunzator prescriptiilor locale.

Trebuie respectate prescriptiile speciale din

institutiile medicale pentru reciclare (de
exemplu trebuie luati in

5 s considerare agentii patogeni
@} multirezistenti MRSA, VRE).

J

Popis

curea P1 duo active je sterilna, hydroaktivna,
polyakrylatova naplast na prekrytie rany. Obidve
strany naplasti sd tvorené z netkanej poly-
propylénovej latky a absorpéného materialu

s celuldézovym jadrom s vysokou absorpénou
kapacitou vdaka Strukture z polyakrylatu
sodného (SuperCore®) a jednej vrstvy aktivneho
uhlia. curea P1 duo active sa vyznacuje
obojstrannou absorpénou schopnostou.

curea P1 duo active umoznuje absorpciu a
retenciu exsudatu, krvi a baktérii a zaroven
uchovava vlhké prostredie v rane aj po
pritlaceni obvazu.Tekutiny a baktérie st
bezpecne viazané vnutri absorpéného jadra.
Absorpcna a retencna schopnost curea P1 duo
active umoznuje dlhSie intervaly medzi
vymenou obvazov a podporuje tak vlastnd
schopnost organizmu na vyliecenie rany.
Naplast na prekrytie ran neobsahuje ziadne
farmakologické Gcinné latky.

Indikacie

Chronické a menej az silne exsudujlce rany.
Akutne a iatrogénne rany. Infikované rany a
rany ohrozené infekciou.Neprijemne zapachaj-
Uce rany; exulcerujice malignémy.

Kontraindikacie

Suché rany (stagnacia, zlepenie s naplastou na

prekrytie rany). Neaplikujte na sliznice, o¢i,

vazivové tkanivo ani kosti, pretoZe pri tychto

Castiach tela by mohlo djst k vysusSeniu av

désledku toho k trvalému poskodeniu.

Opatrnost sa odporutca pri otvorenych ranach,

pretoZe naplast na prekrytie rany sa pri

absorbovani tekutiny rozpina.

Poutzitie

curea P1 duo active poskytuje dve moznosti

aplikacie:

1. Na absorbovanie zapachu pri ¢irom exsudate
sa P1 duo active priklada na ranu bielou
stranou.

2. Pri dekontaminécii sa na ranu priklada
Cierna strana.

curea P1 duo active sa musi aplikovat pod

lekarskym dohladom a pri prislusnej zdravotnej

indikacii. Intervaly vymeny obvazu urci oSetru-

juci lekar podla konkrétneho stavu rany

vzhladom na exsudaciu a infekciu. Odporucame
\pravidelne (najlepsie kazdy defil kontrolovaf, ¢i

obvaz nie je presyteny a taktiez skontrolovat
ranu, i v nej nie su naznaky infekcie. Obvaz by
sa mal vymienat najneskér kazdych 7 dni.
Zabezpecte dostatok miesta, aby sa naplast na
prekrytie rany dala bezpeéne upevnit na
pokozku.

Neziaduce uUcinky

Nie st zname Ziadne neziaduce Ucinky.
Upozornenia

* Naplast nestrihajte ani netrhajte,
polyakrylat by vytiekol a znecistil
pacienta. V pripade, Ze polyakrylat
vytecie, umyte pacienta Cistou

vodou a ranu vyplachnite
prostriedkom na umyvanie ran.
Poskodené produkty a produkty po
uplynuti exspiracnej doby odstrante
a zabrante tak pripadnym rizikam
vzniku infekcie

Naplast je uréena na jednorazové
pouzitie. Nepouzivajte ju opakovane,
aby ste zabranili moznému riziku
vzniku infekcie.

* Opakovane nesterilizujte.
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Iné upozornenia

¢ Produkt bol sterilizovany
etylénoxidom.

* Neobsahuje latex

o]

Skladovanie

 Chrante pred vlhkostou.

» Uchovavajte mimo dosahu slnecnych lGcov.
* Dodrziavajte teplotné hranice.

30°C/86°F
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Likvidacia

Naplast je mozné likvidovat prostrednictvom
bezného klinického odpadu alebo v stlade s
miestnymi predpismi. V medicinskych
zariadeniach uréenych na likvidaciu (napr. pri
multirezistentnych kmenoch

5 MRSA, VRE) je potrebné
@) dodrziavat osobitné predpisy.

Beskrivelse

curea P1 duo active er en steril, hydroaktiv
sarkompress av polyakrylat. Overflaten bestar
av non-woven polypropylen pa begge sider og
sarputen av en cellestoffkjerne med
vaeskeabsorberende natriumpolyakrylat
(SuperCore®) og et lag aktivkull.

curea P1 duo active kan absorbere fra begge
sider.

curea P1 duo active muliggjer absorpsjon og
retensjon av eksudat, blod og bakterier
samtidig som det opprettholdes et fuktig
sarmilje 0gsa under trykk. Veesker og
bakterier bindes sikkert i sarputens indre.
Absorpsjons- og retensjonsevnen til curea P1
duo active muliggjer en lengre hvilefase
mellom hver gang forbindingen ma skiftes,
og stgtter dermed kroppens egen
sdrhelingsevne.

Sarkompressen inneholder ingen
farmakologiske virkestoffer.

Indikasjon

Kroniske og lett til sterkt eksuderende sér.
Akutte og iatrogene sér. Infiserte og
infeksjonsutsatte sar. Luktende sar;
Sardannende ondartede svulster.

Kontraindikasjon

Torre sar (stagnering, fastklebing til sar-
kompressen). Skal ikke brukes pa slimhinner,
oyne, sener eller knokler, da disse kropps-
delene kan tgrke ut og dermed fa varige
skader. Vaer forsiktig ved gapende sar, siden
kompressen utvider seg ved vaeskeabsorpsjon.

Pafgring

curea P1 duo active har to bruksmuligheter:

1. For & binde lukt ved klart eksudat legges
P1 duo active med den hvite siden mot
saret;

2. For dekontaminering legges den svarte
siden mot saret.

Serg for at bruken av curea P1 duo active skjer

under oppsikt av lege og etter medisinske

indikasjoner. Hvor ofte forbindingen skal

skiftes, fastsetter behandlende lege ut fra den

konkrete sarsituasjonen med tanke pa

eksudasjon og infeksjon.

Vi anbefaler & kontrollere forbindingen

regelmessig (helst hver dag) med henblikk pa

om den er full samt 3 kontrollere saret for

.

tegn til infeksjon. Senest hver 7. dag bgr
forbindingen skiftes. Sgrg for at det er
tilstrekkelig plass til & fiksere sdrkompressen
sikkert pa huden.

Bivirkninger
Ingen kjente bivirkninger.

Advarsler

o Ikke klipp eller riv opp sarputen.
Dette kan fgre til polyakrylatsgl p&
pasienten. Skulle dette skje, vask
pasienten med rent vann, og vask
deretter saret med en sarskyllings-
lgsning.

* Avhend skadede eller utgétte
produkter for & unngé risikoen for
infeksjon.

« Bare til engangsbruk. M3 ikke
gjenbrukes, da dette vil gi risiko for
infeksjon.

* M3 ikke steriliseres pa nytt.
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Andre merknader

* Produktet har blitt sterilisert
med etylenoksid.

o Lateksfri

o]

Lagring

e Lagres pa et tort sted, beskyttet mot hgy
fuktighet.

¢ Beskytt mot direkte sollys.

 Ta hensyn til temperaturgrensene.

30°C/86°F
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Avhending

Sérputen kan avhendes sammen med hus-
holdningsavfall eller i henhold til lokale
bestemmelser. Spesielle retningslinjer ved
medisinske institusjoner som regulerer
avhending (f.eks. for multiresistent MRSA
eller VRE) skal overholdes.
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Kuvaus

curea P1 duo active on steriili, hydroaktiivinen
polyakrylaatista valmistettu haavatyyny. Pinta
koostuu molemmin puolin kuitukangastarkoi-
tuksiin valmistetusta polypropyleenista ja
imukykyisestd selluloosaydinosasta, jossa on
nesteita sitovia natriumpolyakrylaatteja
(SuperCore®) ja aktiivihiilikerros.

curea P1 duo active on imukykyinen
molemmin puolin.

curea P1 duo active mahdollistaa
haavaeritteen, veren ja bakteerien absorption
ja retention ja yllapitaa samalla kosteaa
haavaymparistéa myds paineen alla. Nesteet
ja bakteerit sitoutuvat turvallisesti sen sisalla
olevaan imuytimeen.

curea P1 duo active absoptio- ja retentiokyky
mahdollistaa pidemmat lepovaiheet siteen
vaihdosten valilla ja tukee siten ruumiin omaa
haavanparantamiskykyd. Haavasiteessa ei ole
farmakologisia vaikutusaineita.

Kayttoaiheet

Krooniset ja vahan tai voimakkaasti erittavat
haavat. Akuutit ja iatrogeenit haavat.
Tulehtuneet ja tulehdusalttiit haavat.
Pahanhajuiset haavat; Haavautuvat
maligniteetit.

Vasta-aiheet

Kuivat haavat (stagnaatio, haavasiteen
liimautuminen). Ei saa kayttaa limakalvoihin,
silmiin, janteisiin tai luihin, silld kyseiset
ruumiinosat voivat kuivua ja siten vahingoittua
pysyvasti. Varo onkalomaisia haavoja, silla
haavatyyny turpoaa kostuessaan.

Kaytto

curea P1 duo active tarjoaa kaksi

kayttomahdollisuutta:

1. Hajujen hallinta, jos haavaerite on kirkasta.
Tassa tapauksessa P1 duo active valkoinen
puoli asetetaan haavalle;

2. Dekontaminaatio, jolloin musta puoli
asetetaan haavalle.

Varmista, etta curea P1 duo active kaytetaan

laakarin valvonnassa ja ldaketieteellisten

indikaatioiden mukaan. Hoitava laakari
maarittelee siteen vaihdoksen maardajat
haavan konkreettisen tilanteen mukaan
haavaeritteen muodostumisen ja infektion
perusteella. Suosittelemme saannollista

(mieluiten paivittaists) siteen tarkastamista
lilallisen tayttymisen ja haavan infektion
merkkien havaitsemiseksi. Side on vaihdettava
ainakin 7 pdivan valein. Varmista, etta tilaa on
riittdvasti, jotta haavatyyny voidaan kiinnittaa
iholle turvallisesti.

Haittavaikutukset
Haittavaikutuksia ei tunneta.
Varoitukset

* Haavatyynya ei saa leikata eika
repid. Polyakrylaatti voi laikkya ja
potilas kontaminoitua. Jos
polyakrylaattia ldikkyy, potilas on
pestava puhtaalla vedelld ja haava
haavanhuuhteluliuoksella.

* Vioittuneet ja vanhentuneet tuotteet
on havitettava infektioriskin
valttamiseksi.

 Tuote on kertakayttdinen. Sita ei
saa kayttaa uudelleen, silld silloin
on olemassa infektioriski.

« Ei saa steriloida uudelleen.

B @@

Muut huomautukset

* Tuote on steriloitu etyleeniok-
sidilla.

o Ei sisalla lateksia

Sailytys

 Sailytettava kuivassa paikassa ja suojattava
suurelta kosteudelta.

* Suojattava suoralta auringonvalolta.

¢ Lampotilarajoja on noudatettava.

. | 30°C/86°F
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Havitys

Haavatyyny voidaan havittaa talousjatteen
mukana tai paikallisten maaraysten
mukaisesti. Hoitolaitoksille annettuja
(esimerkiksi moniresistenttien patogeenien
MRSA:n tai VRE:n) hévitystd koskevia
erityismaarayksia on noudatettava.

ET

Kirjeldus

curea P1 duo active on steriilne, hiidroaktiivne
poliiakriilaat materjalist haavaside. Sideme
pinnad mélemal pool on valmistatud
mittkootud poliipropiileenist ja absorbeeriv
sisu koosneb tselluloosist, milles on niiskus-
tsiduvat naatrium-poliakrilaati (SuperCore®)
ja aktiivsoe kihist.

curea P1 duo aktiv sideme molemad pooled on
absorbeerivad. curea P1 duo active véimaldab
absorbeerida ja kinni pidada eksudaadi, vere ja
bakterid samal ajal saailitades niiske
haavakeskkonna ka surve all. Vedelik ja
bakterid suletakse turvaliselt toote
absorbeerivasse sisukiht.

curea P1 duo active absorbeerimis- ja
retensioonivéime voimaldab haavale pikema
puhkefaasi sidemete vahetamise vahel ja
toetab seelabi keha oma véimet haavu
parandada. Toode ei sisalda farmakoloogilisi
toimeaineid.

Naidustused

Kroonilised ja vahesel kuni suurel hulgal
eksudaati eritavad haavad. Akuutsed ja
iatrogeensed haavad. Infitseerunud ja
infektsioonist ohustatud haavad. Noutav on
haavasideme tdiendav fikseerimine.Halvasti
lohnavad haavad. Haavandilised malignoomid.

Vastundidustused

Kuivad haavad (haavade paranemise
pidurdumine, sideme kleepumise oht).
Mitte kasutada limaskestadel, silmadel,
koolustel voi luudel, kuna need kehaosad
voivad kuivada ja pisivaid kahjustusi saada.
Ettevaatust haavadonsuste korral, sest
vedelikke absorbeerides haavaside laieneb.

Kasutamine

curea P1 duo active pakub kahte kasutusvoi-

malust:

1. Léhna sidumiseks selge eksudaadi korral
asetatakse haavale P1 duo active sideme
valge pool.

2. Dekontaminatsiooniks asetatakse haavale
sideme tume pool.

Veenduge, et curea P1 duo active’ kasutatakse

arstliku jarelvalve all ja vastavalt meditsiini-

listele ndidustustele. Haavasideme vahetamise
intervalli maarab raviarst vastavalt konkreetse

@n
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Opis

curea P1 duo active to sterylny, hydroaktywny
opatrunek poliakrylanowy. Powierzchnia z obu
stron sktada sie z wtokniny polipropylenowej i
elementu chtonnego wykonanego z rdzenia
celulozowego, wzbogaconego poliakrylanem
sodu stuzacym do wiazania ptynow
(SuperCore®) oraz warstwy wegla aktywnego.
Opatrunek curea P1 duo active moze
absorbowac ptyny z obydwu stron.

curea P1 duo active umozliwia absorpcje i
retencje wysieku, krwi i zarazkéw przy
jednoczesnym utrzymaniu wilgotnego
Srodowiska rany — takze w razie ucisku.

Ptyny i zarazki sa skutecznie wiazane w
wewnetrznej strukturze elementu chtonnego.
Wysoka skute- cznos¢ absorpcji i wiazania
ptyndéw produktu curea P1 duo active umozliwia
wydtuzenie okresu miedzy zmianami opatrunku
i dzieki temu wspomaga endogenne zdolnosci
orga- nizmu do leczenia ran. Opatrunek nie
zawiera substancji czynnych farmakologicznie.

Wskazania

Rany przewlekte i wysiekajace (od stabo do
silnie wysiekajacych). Rany ostre i jatrogenne.
Rany zainfekowane i zagrozone infekcja.
Rany cuchnace; owrzodzone guzy ztosliwe.

Przeciwwskazania

Rany suche (stagnacja, przyklejenie sie
opatrun- ku). Nie stosowa¢ na $luzowce,
oczach, $cieg- nach ani kosciach, poniewaz te
czesci ciata wysychaja i mozna je w ten sposob
trwale uszkodzic.

Zachowac ostroznos¢ w przypadku ran z
podminowanym brzegiem (z kieszeniami),
poniewaz opatrunek w trakcie pobierania
ptynow rozszerza sie.

Zastosowanie

Istnieja dwa mozliwe zastosowania opatrunku

curea P1 duo active:

1. W celu zwiazania zapachu w przypadku

przezroczystego wysieku nalezy przytozy¢ do
rany biata strone opatrunku P1 duo active;

2. W celu odkazenia nalezy przytozy¢ czarna
strone opatrunku do rany.

Opatrunek curea P1 duo active nalezy stosowac

zgodnie ze wskazaniem medycznym i pod nadz-

orem lekarza. Odstep czasowy pomiedzy

\zmianami opatrunku ustala lekarz prowadzacy

zgodnie z okre$lonym stanem rany i przy uwz-
glednieniu wysieku i infekcji. Zaleca sie regu- larna
(najlepiej codzienna) kontrole opatrunku

pod katem przepetnienia oraz kontrole rany pod
katem wystapienia objawow infekcji. Zmiane
opatrunku nalezy wykonywa¢ najpézniej co 7 dni.
Upewnic sie, ze dostepna jest wystarczajaca ilos¢
miejsca do prawidtowego zamocowania opatrunku
na skorze.

Dziatania uboczne
Zadne dziatania uboczne nie sa znane.

Ostrzezenia
¢ Opatrunku nie wolno rozcinac ani
rozrywac, spowodowatoby to wydos-
tanie sie poliakrylanu i zabrudzenie
pacjenta. W przypadku wydostania
sie poliakrylanu nalezy przemy¢
skore pacjenta czysta woda, a sama
rane $rodkiem do obmywania ran.
Produkty uszkodzone i z przekroc-
zona data waznosci nalezy usuwac,
aby unikna¢ mozliwego ryzyka infekcji.
¢ Opatrunek na rany przeznaczony
jest do jednorazowego uzycia. Nie
stosowac powtdrnie, aby uniknac
mozliwego ryzyka infekcji.
¢ Nie sterylizowac¢ powtérnie.

BB

Pozostate wskazowki

¢ Produkt zostat wysterylizowany
tlenkiem etylenu.

* Bez lateksu

s

o

Magazynowanie

e Chroni¢ przed wilgocia.

¢ Przechowywa¢ w miejscu chronionym przed
Swiattem stonecznym.

¢ Przestrzegac granic temperatury.

30°C/86°F
L N
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5°C/41°F

Utylizacja
Opatrunek na rany mozna utylizowac jako nor-
malny odpad kliniczny lub zgodnie z lokalnymi
przepisami. Nalezy przestrzegac szczegélnych
° wytycznych znajdujacych sie w
5 instytucjach medycznych dotyczacych
@) utylizacji (np. w przypadku multi-
odpornych zarazkow MRSA czy VRE).

J

Leiras

A curea P1 duo active egy steril, hidroaktiv
poliakrilat-sebtapasz. A felilet mindkét
oldalon nem sz6vétt anyagbél, polipropilénbdl
és egy nedvességet tarold natrium poliakrila-
tot tartalmazd celluldéz magbél (SuperCore®)
és aktivszén rétegbdl all. A curea P1 duo
active mindkét oldalon képes a felszivasra. A
curea P1 duo active lehetdvé teszi a valadék,
Vér és csira felszivodasat és megtartasat a
nedves sebkdrnyezet egyidej( fenntartasa
mellett, nyomas alatt is. A nedvesség és
csira a szivd mag belsejében biztonsagosan
lekotddik. A curea P1 duo active felszivo és
megtarté képessége hosszabb nyugalmi id6t
tesz lehe- tévé a kotéscserék kozott, és
ezaltal tdmogatja a test sajat gyogyito erdit. A
sebtapasz nem tartalmaz farmakolégiai
hatéanyagokat.

Javallat

Krénikus és kevésbé vagy akar erésen vala-
dékozo sebek. Akut és iatrogén sebek.
Fertdzott és fert6zés altal veszélyeztetett
sebek.Rossz szagu sebek; fekélyesedd
malignoma.

Ellenjavallat

Szaraz sebek (pangas, sebfedd letapadasa).
Nem alkalmazhatd nyéalkahartyan, szemen,
inakon vagy csonton, mert ezek a testrészek
kiszaradnak, és igy tartésan karosodhatnak.
Ovatosan kell eljarni hélyagos sebeknél, mert
a sebtapasz folyadékfelvételkor kitagul.

Alkalmazas
A curea P1 duo active kétféle alkalmazast
kinal:
1. Szaglekotéshez tiszta valadék esetén a
P1 duo active-ot a fehér oldalaval kell a
sebre helyezni;
2. Dekontaminacidhoz a fekete oldalaval kell
a sebre helyezni.
Bizonyosodjon meg arrol, hogy a curea P1 duo
active ealkalmazasa orvosi felugyelet mellett,
és orvosi javaslatra torténik. A sebkotések
cseréje kozotti idétartamot a kezeldorvos a
konkrét sebhelyzet alapjan, avaladékozast és
fertézést figyelembe véve hatadrozza meg. Mi a
kotéscserét a kotés tultelitédésének rend-
szeres (a legjobb, ha napi) ellenérzése és a

\ seb fert6zési tiineteinek ellendrzése mellett

ajanljuk. Legkésdbb 7 naponta sziikséges a
kotéscsere. Bizonyosodjon meg arrél, hogy
elegend6 hely van a sebtapasznak a béron
torténd rogzitéséhez.

Mellékhatasok
Mellékhatasok ne ismertek.

Figyelmeztetések

¢ A sebfedélapot nem szabad
szétvagni vagy széttépni, mert
poliakrilat éphet ki beldle, ami
bepiszkithatja a beteget.
Amennyiben poliakrilat jutott ki a
sebfedélapbdl, mosdassa meg a
beteget tiszta vizzel, és tisztitsa ki
a sebet sebtisztitoval.

o A sériilt vagy lejart termékeket

artalmatlanitani kell az esetleges @

fert6zésveszély megelézése
érdekében. %
DA sebfedélap egyszeri hasznalatra

alkalmas. A fert6zésveszély
megelézése érdekében nem
szabad ujra felhasznalni.

* Tilos Ujrasterilizalni.

Egyéb tudnivalok

o A termék etilén-oxiddal
sterilizalt.

¢ Nem tartalmaz latexet

&

Tarolas

¢ Nedvességtdl dvva tartando.

¢ Napfénytdl védve tarolandé.

« Ugyeljen a betartandé hémérsékleti hatarokra.

30°C/86°F

5°C/41°F

Artalmatlanitas

A sebfed6lapot normal egészséglgyi hulladék-

ként vagy a helyi elirasoknak megfelelden kell

artalmatlanitani. Be kell tartani az egészsé-

glgyi intézmények kilonleges hulladékkezelé-
si iranyelveit (pl. multirezisztens

o} kérokozék, MRSA, VRE esetén).

i
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Onucanune

curea P1 duo active — 370 cTepunbHas ruapo-
aKTUBHas NOBS3Ka C NONNAKPUNATOM [ NleYeHNs
paH. MoBepxHOCTb € 06e1x CTOPOH COCTOUT U3
HEeTKaHOro MaTepuana U3 nosnnponuieHa, a
abcopbupytoLnit KOMAOHEHT — U3 LLeNo03bl ¢
rMapoGUNbHBLIM NonuakpunatoM Hatpus (Super
Core®) v cnost aKTMBMPOBAHHOTO yrAsl.

curea P1 duo active obnapaet abcopbupyiowyeit
CnocobHOCTbIO ¢ 06enX CTOPOH.

curea P1 duo active abcopbupyet v 3agepxusaet
BbIle/IEHNS U3 PaHbl, KPOBb 1 MUKPO- OPraHnU3Mbl,
oAHOBpeMeHHO obecneyunBasi oNTu- MasbHy
BNIaXXHOCTb PaHbl laxe Noj AaBAeHNEM.
AbcopbupytoLimnit KOMNOHEHT HAfEXHO CBS3bIBAET
KMAKOCTb M MUKpoOopraHusmbl. Abcopbupytove n
nornouyatollue cBoicTea nosasku curea P1 duo
active No3BONSIOT NPOANNUTL UHTEPBANbI MEXAY
nepeBsi3kaMu 1 NOAAePX1BaTb COBCTBEHHbIE CUbI
OpraHn3Ma, HanpaBieHHbIe Ha 3aXUBEHWE PaHbl.
MoBsi3Ka He CofePXUT GpapMaKoNoruyeckux
[leNCTBYIOLLMX BELLECTB.

MokasaHus K NnpUMeHeHnIo

[lnnTenbHo HesaxuBaloLLve paHbl, paHbl C BbigeN-
€HUSIMU Pa3HOM MHTEHCUBHOCTY (OT He3HauuTe-
NIbHBIX 40 061NbHbIX). KonoTble 1 iTporeHHbie paHbl.
MHMLMpOoBaHHbIe paHbl, paHbl C OMaCHOCTbIO
pasBnTUS MHPEKLNN. PaHbl C HEMPUATHBIM 3aNaXoM.
ManurHoma c U3bs3BNEHNAMU.

MpoTtuBonokasaHus

Cyxue paHbl (3aCTOM KpOBW, NpUAUNAHNe MOBA3KN K
paHe). He npuMeHsTh Ha ciuaucTbix obonoykax,
rnasax, CyXxoxXuanax nnn KoctTax Tak Kak 3t 4actu
Tena CKIOHHBI K NepechixaHuio 1 MoryT bbiTb
nospesxzeHsl. CobniofaTh 0CTOPOXKHOCTL NpY
obpaboTke NOAOCTM paHbl, Tak Kak NOBA3Ka Ha paHe
pacTarMBaeTca npu CKONIeHNU XNAKOCTH.

MpuMeHeHue

CyuiecTsyeT Ba cnocoba npumeHenue curea P1 duo

active:

1. ins ycTpaHeHus 3anaxa npu npo3payHoM
akccynate P1 duo active HaknafbIBatoT Ha paHy
6Genoli cTopoHoM;

2.,0,}'\5! OﬁeBé}apa)KMBaHMR MoBA3KY HaknafblBaloT Ha
paHy YepHoW CTOPOHOA.

Ybepnutecs, 4To NnpuMeHeHue nosasku curea P1 duo

activ ocywiectnsietcs noa HabnoaeHWeM Bpaya v no

MeAULNHCKUM NOKa3aHUAM. L|a(:T0Ty nepesA30kK

QﬂpeﬂeﬂﬂeT J'Iel'laLLlMIh Bpay B 3aBMCUMOCTU OT CO-

CTOSIHUS KOHKPETHOW paHbl, C y4eToM
MHTEHCWUBHOCTY BbIAENEHWI U HANUYNS MHEKLUN.
MbI pekoMeHa- yeMm perynsipHo (B uaeane -
eXe[iHeBHO) NPOBePSATL paHy Ha HannuKe
NpU3HaKoB UHGEKLMM 1 Nepeno- IHeHUs
BblAeneHnamMu. Nepessiaka AOMKHA ocyLle-
CTBNATBCA He pexe, YeM OfnH pa3 B 7 aHel. Ybeaun-
TeCb B HaNW4YMM AOCTATOYHOrO MECTa ANs HAAEXHON
bu1KcaLmn NoBA3KM Ha KOXe.

MNo6ouHble 3ppeKThbl
MobouHble 3 PekTbl HEU3BECTHBI.

MpepynpexxaeHus

* He pa3pesaTb 1 He pa3pbiBaTh Mo~

BA3KY, NOJIMAKpUNAT MOXeT BbiTeYb

1 ncnaykaTte naumeHTa. B cnyyae

npocaynBaHus noanakpunara no-

MbITb MaLWeHTa YnCToi BOAOK, a

paHy MpoMbIThb.

MoBpex/aeHHbIe U3nenus n nspenus

C UCTEKLUNM CPOKOM FOAHOCTY Heo-

6x0aMMO yTUNM3MpPOBaTh BO M3be-

KaHune BO3MOXHOT0 pucka UHULMPO-

BaHWs.

* [NoBsi3ka Ha paHy NpefHasHayeHa
[U1S1 OAHOKPATHOTO MCMOJIb30BaHNS.
Bo n3bexaHue nHpuumposaHus He
NPUMEHSTL NOBTOPHO.

* He cTepunn3oBaTh NOBTOPHO.
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Mpouue ykasanus

 VI3nenvie cTepuan3oBaHo sTUNEHO-
KCUAOM.

* He copepxwT natekca

XpaHeHue

© XpaHWUTb B CyXOM MecTe.

. XpaHMTb B MecCTe, 3auMUEeHHOM OT COJTHeYHOro
cBeTa.

* XpaHuTb B Npeaenax L
YKa3aHHOro gnana-
30Ha Temnepatyp.

Yrunusauusa
nDBNSKy Ha paHy MOXHO yTUNN3MpoBaTh Kak 06bIy-
Hble MeAMUUHCKNEe 0TX0Abl NN B COOTBETCTBUMU C
MeCTHbIMW NpeanucaHuaMn. Cnenye'r Y4uUTbIBaTb

° cneuuasnbHble JMPeKTUBbLI MeanL-

5 MHCKUX YUPEeXAEHNIA Mo yTUnAn3aumm
E} (Hanpumep, Ans MynbTUpesn-
CTeHTHbIX Bo3byanTeneit MRSA, VRE]/

Opis

curea P1 duo active je sterilna, hidroaktivna
obloga za ranu na bazi poliakrilata. Povrsina
obiju strana sastoji se od netkanog materijala
na bazi polipropilena, upijajuceg sloja od
celulozne jezgre s natrijevim poliakrilatom koji
upija tekucinu (SuperCore®) te jednog sloja
aktivnog ugljena. curea P1 duo active ima
svojstvo upijanja s obiju strana. curea P1 duo
active omogucuje upijanje i zadrzavanje
eksudata, krvi i bakterija uz istovremeno
odrzavanje podrucja oko rane vlaznim, ¢ak i
pod pritiskom. Tekucine i bakterije sigurno se
vezu u unutrasnjosti upijajuce jezgre. Svojstvo
upijanja i zadrzavanja obloge curea P1 duo
active omogucuje dulje razdoblje mirovanja
rane izmedu pojedinih zamjena zavoja i time
potpomaze unutarnje procese zacjeljivanja
tijela. Obloga za ranu ne sadrzi farmakoloski
aktivne tvari.

Indikacija

Kroni¢no i blago do jako eksudirajuce rane.
Akutne i iatrogene rane. Inficirane raneirane s
rizikom od infekcije. Rane neugodna mirisa;
ulcerirani malignomi.

Kontraindikacije

Suhe rane (stagnacija, lijepljenje obloge).

Ne primjenjivati na sluznici, o¢ima, zilama ili
kostima, buduci da se ti dijelovi tijela isuSuju te
na njima mogu nastati trajna ostecenja.

Oprez kod ..dZepova” rane, buduci da se obloga
za ranu pri upijanju tekucine Siri. Ne prim-
jenjivati na pacijentima s poznatom preo-
sjetljivoscu na silikon. Oprez kod primjene na
oslabljenoj kozi (koza kao pergament).

Primjena

Dvije su mogucnosti primjene obloge curea P1

duo active:

1. Za uklanjanje mirisa kod bistrog eksudata
bijela se strana obloge P1 duo active stavlja u
ranu;

2. Za dekontaminaciju crna se strana stavlja u
ranu.

Oblogu curea P1 duo active potrebno je prim-

jenjivati pod lijecnickim nadzorom i uz medi-

cinsku indikaciju. Vremenski razmak za zamjenu

zavoja utvrduje lijecnik, sukladno stanju rane s

obzirom na eksudaciju i infekciju. Preporucuje-

\mo redoviti (najbolje dnevni) pregled zavoja radi

moguceg prepunjavanja, kao i pregled rane radi
mogucih znakova infekcije. Zavoj je potrebno
mijenjati najkasnije svakih 7 dana. Pobrinite se
da ima dovoljno mjesta za sigurno fiksiranje
obloge za ranu na kozi.

Stetni uéinci
Nisu poznati Stetni ucinci.

Upozorenja

* Ne rezite niti kidajte jastuci¢ zavoja.

Moze dodi do prosipanja

poliakrilata, a time i kontaminacije

bolesnika. U slucaju prosipanja
poliakrilata, operite bolesnika
¢istom vodom, a ranu tekuc¢inom
za ispiranje rane.

Ostecene i proizvode s isteklim

rokom odlozite u otpad kako biste

izbjegli opasnost od infekcije.

* Samo za jednokratnu uporabu.
Kako biste izbjegli mogudi rizik od
infekcije, nemojte ga ponovno
koristiti.

* Nemojte ponovno sterilizirati.

BR®®

Ostale napomene

 Proizvod je steriliziran
etilen-oksidom.

* Bez lateksa

sreniel

Pohrana

« Cuvajte na suhom mjestu na kojem nema
vlage.

e Zastitite od izravne sunceve svjetlosti.

¢ Postujte temperaturna ogranicenja.

30°C/{86°F
L N
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Odlaganje
Jastuci¢ se moze odlagati s ku¢nim otpadom
ili u skladu s lokalnim propisima. Treba
postupiti u skladu s posebnim smjernicama
medicinskih ustanova koje propisuju nacin
° odlaganja u otpad (npr. za
5 visestruko otporni MRSA ili
@} enterokok otporan na
vankomicin).

5°C/41°F

\haava seisukorrale, eksudaadi hulgale ja

infektsiooniohule. Soovitame sidet vahetada
vahemalt iga 7 paeva jarel ja regulaarselt
(eelistatavalt kord paevas) kontrollida haava
infektsioonimarke ja sideme tletditumist.
Veenduge, et on piisavalt ruumi sideme haavale
fikseerimiseks.

Korvaltoimed
Kaorvaltoimeid ei ole teada.

Hoiatused

* Haavasidet ei tohi ldigata ega rebida.
Poluakriilaat voib sidemest vdlja
tulla ja patsienti maarida. Patsient

tuleb pesta puhta veega ja haava
puhastamiseks kasutada

 Vigastatud voi kasutatud tooted
tuleb infektsiooniriski valtimiseks
havitada.

* Haavaside on lihekordseks
kasutamiseks. Infektsiooniohu
valtimiseks on sideme korduvka-
sutamine keelatud.

* Kasutatud toodet ei tohi
steriliseerida.

haavaloputuslahust.
Muu teave
* Toode on steriliseeritud

etileenoksiidiga.

« Eisisalda lateksit

Séilitamine

* Kaitsta niiskuse eest.

* Hoida otsese pdikesevalguse eest kaitstult.
e Séilitada lubatud temperatuurivahemikus.

30°C/86°F
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5°C/41°F

Jaadtmekaitlus

tavaliste haiglajaatmetega voi vastavalt
kohalikele eeskirjadele. Jalgida tuleb
raviasutustele antud havitamist puudutavaid
erindudeid (niiteks multiresistentsete
haigustekitajate MRSA voi VRE osas).

@n

Onucanue

curea P1 duo active e cTepunHa, xunoakTusHa
npeBpb3Ka 3a paHu ¢ noanakpunart. Mosbpx-
HOCTTa 1 OT ABETe CTpaHK e uspaboTteHa oT
HeTbKaH MoNMNPONUeH, a NOMUBaTEIHUAT NaacT
1Ma CbpLeBWHa OT Liesly03a C HaTpues
noanakpunart, KoiTo noema Te4YHOCTTa
(SuperCore®) v nnact akTueeH BbrieH. curea P1
duo active moxe fa abcopbupa v ot aBeTe
cTpaHu. ¢

urea P1 duo active npaBu Bb3MoXHa
abcopbuysita 1 3aAbPXKaHETO Ha eKcyaaT, KpbB 1
MUKpOBY, KaTo B CbLLOTO BpeMe Noaabpxa
BflaXKHa cpejaTa Ha paHaTa, Aopu Npu HaTUCK.
TeyHocTUTe U MUKPOBUTE Ce MoeMaT U3LsIo B
nonueaTeNHaTa cbpueBnHa. Kana- uuTeTsT 3a
abcopbuus v 3apbpxaHe Ha curea P1 duo active
[laBa Bb3MOXHOCT 3a No-Abra ¢pasa Ha nokoit
MeX/y CMsiHa Ha NpeBpb3KaTa W M0 TO3W HauMH
nognomara crnocobHoCTTa Ha TAM10To fa ce
nekyBsa. Tasu npeBpb3Kka 3a paHu He CbAbpXa
aKTMBHU $hapMaKoor1yHi BelecTsa.

Mokasanusa

XpOHl/I‘-lHI/I n Neko A0 CUIHO ekcyaupaLLn paHu.
OCTpu v ATPOreHHU paHu. UHPEKTNPaHW 1
3acTpaweHun ot I/lHd)EKLlI/IQ paHu.paHu c nowa
MUpKU3Ma; eksynuepupatim MmenaHoMu.

MpoTuBonoKasaHus

Cyxu paHu (cTarHauus, 3anensaqe KbM
npespb3kata 3a panu). [la He ce npunara Bbpxy
NINraBuLM, 04N, CYXOXUINSG UK KOCTU Thbit KaTo
Te3n 4acTu Ha TA10TO MOraT fa ce uscywart un
na bbvaaT TpaiiHo yBpeaeHn. BHumagaite npu
paHu ¢ gxoboBse, Thil KaTo NpeBpb3KaTa ce
pasTara npu noemaHe Ha TEYHOCT.

MpunoxxeHne

curea P1 duo active npegnara aBe Bb3MOXHOCTH
3a NpunoXeHue:

. 3a orpaHnyaBaHe Ha MUpM3MaTa npu siceH
ekcynat P1duo-active ce noctaes ¢ banata
cTpaHa KbM paHaTa;

3a [leKoHTaMVHaLWs ce MocTaBs YepHaTa
cTpaHa BbpXy paHaTa.

YBeperTe ce, ye curea P1 duo active ce npunara
caMo nog, fiekapcko HabntogeHne v no Meau-
LMHCKa npenopbka. [eprofbT 3a cMsiHa Ha
npeBpb3KaTa ce onpefens oT liekyBallys nekap
criopef, KOHKpeTHaTa paHa, cTeneH Ha eKcya-

N

\auvm 1 uHdekyus. Mpenopbysame peaosHa

(Hat-pobpe exepnHeBHa) NpoBepka Ha npespb3-
KaTa 3a npenbiBaHe, KakTo U NPoBEpKa Ha
paHaTa 3a npusHauu Ha nHdekums. CMsHaTa Ha
npespb3KaTa clefiBa Aa Ce U3BbPLUBA Hal-KbCHO
Ha BCekun 7 AHW. YBepeTe ce, Ye UMa A0CTaTbyHO
MPOCTPAHCTBO 3a CUIYPHOTO GUKCHUPaHe Ha npe-
Bpb3KaTa BbPXY KOXaTa.

Hexxenanu peakuuun
Hexxenann peakuymn He ca U3BeCTHMU.

Mpepynpexaexus

¢ He pa3psa3BaiiTe W He paskbcBanTe
nnacTupa 3a paHu, NoanakpunaTsT
Lle n3nese U Le n3Lana naymeHTa.
B cnyuyait, 4e nonvnakpunatst
13nese, noyncreTe NalymeHTa c
YucTa Bofa 1 NpoMUiiTe paHara.
Vi3xBbpneTe NoBpefeHN 1 N3Tekn
npoAyKTu, 3a ia NpefoTBpaTUTe
Bb3MOXHM PUCKOBE OT UHPEKLMS.
MnacTnpsT e npegHasHayeHa 3a
efHokpaTHa ynotpeba. He
13non3BaiiTe NOBTOPHO, 3a fja
npefoTBPaTUTE Bb3MOXHN pUCKoBe
OT UHPeKLUS.

* He cTepunusmnpaiite noBTopHO.

BR¥O®

JlonbAHUTENHM yKa3aHus
 MpoAyKTHT e CTepuAn3mn-
paH C eTUNEHOB OKCUA.

¢ He cbabpxa natekc

o]

CbxpaHeHue

* [1azeTe oT BRara.

. C'bXpaHﬂBallee 3aWmnTEeHO OT ChbHYeBa
CBeT/IMHa.

* Cna3Baliite TeMnepaTypHUTE rpaHnLy.

30°C/86°F
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TpeTupaHe Ha oTnagbka
MnacTnpbT MoXe fia Ce U3XBBPAA B HOPMaHUTe
KNMHWYHW OTNaAbLM UAKM B CbOTBETCTBME C
MecTHWTe Npeanucanns. [la ce cnaseat cneuna-
o )| /HuTe pasnopenby B KNMHUYHUTE
= 3aBe/eHuA 3a TPeTPaHeTo KaTo
@} otnagbk (Hanp. npu mynTupes-
WCTEHTHM naToreHun kato MRSA, VRI?

5°C/41°F

SL

Opis

curea P1 duo active je sterilna, hidroaktivna
obloga iz poliakrilata, namenjena oskrbi ran.
Povrsina obloge je izdelana iz polipropilenskih
vlaken. Vpojno jedro obloge (SuperCore®) je
sestavljeno iz celuloznega kompozita z
natrijevim poliakrilatom, ki veze tekocCino, ter
sloja aktivnega oglja.

curea P1 duo active absorbira tekocino na
obeh straneh. curea P1 duo active omogoca
absorpcijo in vezavo izlo¢kov, krvi in mikrobov
ter istocasno vzdrzuje vlazno okolje, tudi pod
pritiskom. TekoCine so vezane v notranjosti
vpojnega jedra.

Lastnost absorpcije in vezave tekocin omogoca
daljsi ¢as med dvema menjavama oblog curea
P1 duo active, kar je v podporo lastnemu
celjenju rane.

Obloga je brez farmakoloskih ucinkovin.

Indikacija

Kroni¢ne rane in rane z zmernim do moc¢nim
izlockom. Akutne in iatrogene rane. Okuzene
rane in rane nagnjene k okuzbam. Rane z
neprijetnim vonjem. Eksulcerirani malignomi.

Protiindikacija

Suhe rane (stagnacija, zlepljenje obloge). Ne
nanasajte na sluznico, oci, kite ali kosti, ker se
ti telesni deli lahko izsusijo in trajno pos-
kodujejo. Bodite previdni pri odprtih ranah, ker
se obloga prepoji s tekocino.

Uporaba

Oblogo curea P1duo-active je mozno

uporabljati na dva nacina:

1.Za blazenje neprijetnega vonja pri ¢istem
izlo¢ku se na rano polozi svetla stran obloge
curea P1 duo active.

2. Za razkuZevanje se na rano polozi temna
stran obloge.

Zagotovite, da se obloga curea P1 duo active

uporablja pod zdravnikovim nadzorom in v

skladu z medicinskimi indikacijami.

0 ¢asu menjave obloge naj odloci lececi

zdravnik, skladno s stanjem rane, glede na

izlocek in okuzbo.

Priporo¢amo redni (najbolje dnevni) pregled

obloge glede znakov okuzbe in morebitne

prepojenosti obloge. Obloge ne puscajte na

CS

Popis

Kryti curea P1 duo active je sterilni, hydro-
aktivni polyakrylatové kryti. Povrch sestava na
obou stranach z netkané textilie z polypropy-
lenu a savé téleso sestava z bunicinového jadra
s kapaliny absorbujicimi polyakrylaty sodiku
(SuperCore®) a jedné vrstvy aktivniho uhli.
Kryti curea P1 duo active dokaze absorbovat z
obou stran.

Kryti curea P1 duo active umoznuje absorpci a
retenci exsudatu, krve a choroboplodnych
zarodkd pri soucasném zachovani vihkého
prostrediv rané i pod tlakem. Tekutiny a
choroboplodné zarodky jsou bezpecné vazany
vnitfnim savym jadrem.

Absorb¢ni a retencni kapacita kryti curea P1
duo active umoznuje delsi obdobi klidu mezi
vyménami obvazl a podporuje tak télu vlastni
regeneraci tkané rany. Kryti neobsahuje zadné
farmakologicky acinné latky.

Indikace

Chronické a slabé az silné exsudujici rany.
Akutni a iatrogenni rany. Infikované rany a rany
infekci ohrozené.Pachnouci rany; exulcerujici
maligni nadory.

Kontraindikace

Schnouci rany (stagnace, slepovani s krytim).
Nepouziva se na sliznice, oci, Slachy nebo
kosti, nebot tyto mohou vyschnout, &imz muze
dojit k jejich trvalému poskozeni. Pozor u
kapsovitych ran, nebot se kryti s absorpci
kapaliny rozpina.

Aplikace

Kryti curea P1 duo active nabizi dvé moznosti

vyuziti:

1. Pro zachyceni zapachu u ¢irého exsudatu se
kryti P1 duo active na rant poklada bilou
stranou;

2. Pro dekontaminaci se na ranu poklada
strana Cerna.

Ujistéte se, Ze je kryti curea P1 duo active

aplikovano za lékarského dohledu a po

lékarské indikaci. Interval pro vyménu obvazu
stanovi oSetrujici lékar podle konkrétniho stavu
rany s ohledem na exsudaci a infekci.

Doporucujeme pravidelnou (nejlépe kazdy den)

kontrolu obvazu, zda neni preplnény, a rany,

zda se neobjevuji znamky infekce. Interval

\V)?mény ohvazu.nesmi presahnout 7 dnd.

Ujistéte se, Ze je k dispozici dost mista pro
bezpecnou fixaci kryti na pokoZzce.
Vedlejsi Gcinky
Nejsou zndmé zadné vedlejsi ucinky.
Varovani
¢ Obvaz nestfihejte ani netrhejte,
polyakrylat by vytekl a znecistil
pacienta. V pripadé Gniku
polyakrylatu pacienta umyjte Cistou

vodou a ranu omyjte roztokem na
rany.

¢ Poskozené a proslé vyrobky
zlikvidujte, aby bylo zabranéno
riziku mozné infekce.

¢ Obvaz je urcen k jednorazovému
pouziti. Nesmi byt pouzivan
opakované, aby bylo zabranéno
riziku mozné infekce.

* Znovu jej nesterilizujte.

@

&

srenie

Dalsi pokyny

¢ Viyrobek byl sterilizovan
etylenoxidem.

¢ Neobsahuje latex

&

Skladovani

e Chrante pred vlhkosti.

¢ Uchovavejte mimo dosah slunecniho zareni.
 Dodrzujte teplotni rozmezi.

; | 0°CTR6F
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Likvidace

Obvaz mUzete zlikvidovat jako normalni
klinicky odpad nebo podle mistniho predpisu.
Dodrzujte zvlastni smérnice ve zdravotnickych
zafizenich pro likvidaci (napf. u multirezistent-
nich pivodct MRSA (meticilin-rezistentni
bakterie Stafylococcus aureus), VRE
(vankomycin rezistentnich enterokokd)).
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Tanim

curea P1 duo active steril, hidroaktif bir
poliakrilat pansumandir. Yiizey her iki
tarafindaki 6rgiisiiz polipropilenden, emici
bélim ise sivi depolayan bir seliiloz ¢cekirdege
sahip bir sodyum-poliakrilat (SuperCore®) ile
bir aktif karbon yiizeyinden olusmaktadir.
curea P1 duo active her iki taraftan emme
ozelligine sahiptir.

curea P1 duo active, yara ylizeyinin basing
altinda bile nemli olmasini saglarken eksuda,
kan ve mikroplarin emilimi ile tutulmasina
imkan vermektedir. Sivilar ve mikroplar emici
bélimiin i¢ kisminda glivenli bicimde tutulur.
curea P1 duo active’nin emme ve tutma
kabiliyeti, bandaj degisimleri arasindaki
dinlenme siiresinin daha uzun olmasini saglar
ve boylece viicudun tedavi fonksiyonlarini
destekler. Yara uizerindeki bez hicbir farma-
kolojik etken madde icermez.

Endikasyonlar

Kronik ve az - kuvvetli miktarda eksuda
goriilen yaralar. Akut ve iatrojenik yaralar.
Enfeksiyonlu ve enfeksiyon tehlikesi bulunan
yaralar. Kot kokulu yaralar; Mantar gibi
biylyen malinomlar.

Kontrendikasyonlar

Kuru yaralar (durgunluk, yaranin tizerindeki
bezin yapismasi). Mukoza zarlari, gozler, sinirler
veya kemiklerin tizerinde uygulamayin, clinkil
viicudun bu parcalari kuruyabilir ve bu nedenle
kalici hasar gorebilir. Yaranin Gzerindeki bez sivi
emdiginde genisledigi icin yara kavitesi
oldugunda dikkat edin.

Kullanimi

curea P1 duo active iki kullanim imkani

sunmaktadir:

1. Seffaf eksuda s6z konusu oldugunda koku
kontrolii icin P1 duo active beyaz tarafi yaraya
degecek sekilde yerlestirilir;

2. Mikroplardan arindirma icin siyah taraf
yaraya degecek sekilde yerlestirilir.

curea P1 duo active'in doktor denetimi altinda ve

tibbi endikasyon gerceklestikten sonra kulla-

nilmasina dikkat edin. Bandaj degisimi ile ilgili
zaman araligini tedaviyi uygulayan doktor,
yaranin eksudasyon ve enfeksiyona iliskin
durumunu somut olarak belirlendikten sonra

\saptar. Bandaj icinde asiri doluluk ile yarada

enfeksiyona dair isaret olup olmadiginin
kontroliintin diizenli olarak (tercihen her giin)
yapilmasini tavsiye etmekteyiz. Bandaj en ge¢ 7
glinde bir degistirilmelidir. Yaranin Gzerindeki
bezi cilde giivenli bir sekilde sabitlemek icin
yeterli yerin mevcut oldugundan emin olun.

Yan etkileri
Herhangi bir yan etki goriilmemistir.

Uyarilar

* Pedi kesmeyiniz veya yirtmayiniz,
aksi halde icerisindeki poli akrilat
dokiiliir ve hastanin iizerine bulasir.
Poli akrilatin dokiilmesi
durumunda hastayi ve yarayi temiz
su ile temizleyiniz.

* Olasi enfeksiyonlari énlemek icin
hasar gérmis ve tarihi gegmis
trlnleri imha ediniz.

* Olasi enfeksiyonlari énlemek icin
ped tek kullanimliktir ve tekrar
kullanilamaz

* Yeniden sterilize etmeyiniz.

B¥@® D

Diger uyarilar

o Uriin, etilen oksit ile
sterilize edilmistir.

¢ Lateks icermez

o3|

Saklama kosullari

* Neme karsi koruyunuz.

e Glines 1sigina maruz kalmayan yerde
muhafaza ediniz.

¢ Ortam sicaklik sinirlarina dikkat ediniz.

30°C/86°F
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imha etme

Ped, normal klinik ¢oplerinde veya yerel talim-
atlara uygun olarak imha edilebilir. Medikal
kuruluslarda imha islemi (Orn; dayanikli
° virisler MRSA, VRE] icin
= diizenlenmis olan yénetmelik-
@) lere uyulmalidir.

\ rani vec kot 7 dni.

Oblogo je potrebno pricvrstiti. Za varno
pricvrstitev obloge mora biti okoli rane na voljo
dovolj prostora.

Stranski ucinki
Stranski ucinki niso znani.

Opozorila

* Obveze za rano ne razreZite ali
raztrgajte, saj bi poliakrilat izstopil
in umazal pacienta. V primeru
izstopa poliakrilata pacienta
ocistite s Cisto vodo, rano pa s
tekocCino za izpiranje ran.

e Podkodovane izdelke in izdelke,
katerim je potekel rok zavrzite, da
bi preprecili morebitne okuzbe.

¢ |zdelek je namenjen za enkratno
uporabo. Izdelka ne uporabite
ponovno, da se izgonete
morebitnim tveganjem okuzbe.

¢ Ne sterilizirajte ponovno.

&
®
®

&
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Ostali napotki

o |zdelek je steriliziran z
etilen oksidom.

¢ Ne vsebuje lateksa

&

Shranjevanje

¢ Hranite na suhem in zasciteno pred vlago.
¢ Hranite zasciteno pred sonéno svetlobo.

¢ Pazite na temperaturne omejitve.

30°C/86°F

5°C/41°F

Odstranjevanje

Obvezo za rano lahko odvrzete med obicajne
klini¢ne odpadke ali skladno z lokalnimi
predpisi. Upostevajte posebne smernice za
medicinske pripomocke za odstranjevanje (npr.
pri zelo odpornih povzrociteljih MRSA, VRE).
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curea P1 DUO active -
one double-use product for

Infected and malodorous wounds

curea medical

Innovation with Care
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Beschreibung

curea P1 duo active ist eine sterile, hydroaktive
Polyacrylat-Wundauflage. Die Oberflache
besteht zu beiden Seiten aus einem Nonwoven
aus Polypropylen und der Saugkdrper aus
einem Zellstoffkern mit fliissigkeitsspeichern-
den Natrium-Polyacrylaten (SuperCore®) und
einer Lage Aktivkohle.

curea P1 duo active kann von beiden Seiten her
absorbieren. curea P1 duo active ermdglicht
die Absorption und Retention von Exsudat, Blut
und Keimen unter gleichzeitiger Aufrechterhal-
tung eines feuchten Wundmilieus auch unter
Druck. Flissigkeiten und Keime werden im
Inneren des Saugkerns sicher gebunden.

Die Absorptions- und Retentionsleistung des
curea P1 duo active ermaoglicht eine langere
Ruhephase zwischen den Verbandwechseln
und unterstitzt dadurch die korpereigenen
Wundheilungskrafte. Die Wundauflage enthalt
keine pharmakologischen Wirkstoffe.

Indikation

Chronische und wenig bis stark exsudierende
Wunden. Akute und iatrogene Wunden. Infizier-
te und infektionsgefahrdete Wunden; tbel-
riechende Wunden; exulzerierende Malignome

Kontraindikation

Trockene Wunden (Stagnation, Verkleben der
Wundauflage).

Nicht auf Schleimhauten, Augen, Sehnen oder
Knochen anwenden, da diese Kérperteile aus-
trocknen und damit dauerhaft beschadigt
werden konnen.

Vorsicht bei Wundtaschen, da sich die Wund-
auflage bei Flissigkeitsaufnahme ausdehnt.

Anwendung

curea P1 duo active bietet zwei Anwendungs-

maoglichkeiten:

1. Zur Geruchsbindung bei klarem Exsudat
wird curea P1 duo active mit der weiien
Seite in die Wunde gelegt;

2. Zur Dekontamination wird die schwarze
Seite in die Wunde gelegt.

Stellen Sie sicher, dass die Anwendung von

curea P1 duo active unter arztlicher Aufsicht

und nach medizinischer Indikation erfolgt. Den

Zeitabstand fiir den Verbandwechsel legt der

behandelnde Arzt nach der konkreten Wund-

situation hinsichtlich Exsudation und Infektion

fest. Wir empfehlen eine regelmaBige (am
besten tagliche) Kontrolle des Verbandes
hinsichtlich Uberfiillung sowie eine Kontrolle
der Wunde auf Infektionsanzeichen.
Spatestens alle 7 Tage sollte ein Verbandwech-
sel erfolgen.

Stellen Sie sicher, dass ausreichend Platz
vorhanden ist um die Wundauflage sicher auf
der Haut zu fixieren.

Nebenwirkungen

Es sind keine Nebenwirkungen bekannt.

Warnhinweise

* Die Wundauflage nicht zerschnei-
den oder zerreifien, Polyacrylat
wiirde austreten und den Patienten
beschmutzen. Im Fall, dass Poly-
acrylat austritt, den Patienten
mit sauberem Wasser und die
Wunde mit Wundspiilung reinigen.

* Beschadigte und abgelaufene
Produkte entsorgen um mdgliche
Infektionsrisiken zu vermeiden.

¢ Die Wundauflage ist zum ein-
maligen Gebrauch bestimmt. Nicht
wiederverwenden, um madgliche
Infektionsrisiken zu vermeiden.

¢ Nicht erneut sterilisieren

BR®®

Sonstige Hinweise

¢ Das Produkt wurde mit
Ethylenoxid sterilisiert.

o Latex-frei.

ol

Lagerung

 vor Feuchtigkeit schiitzen

* vor Sonnenlicht geschiitzt aufbewahren
* Temperaturgrenzen beachten

N

|

5°C/41°F

Entsorgung

Die Wundauflage kann im normalen klinischen
Abfall oder entsprechend der lokalen Vorschrift
entsorgt werden. Sonderrichtlinien in medizi-

° nischen Einrichtungen fiir die
=) Entsorgung (z.B. bei multi-
@} resistenten Erregern MRSA, VRE)
sind zu beriicksichtigen.

ajuagJossedadns
auolzedlpajpy

jueqJosqe-.iadns
Juswasued

ajuagJosqe
Jadns ojisody

buissaiqg punop
juaqJosqesadng

pueqJaApunp

Japuauaiqiosgesadng

%0-L102/20 "A3Yd %%00 3 )

Auewdsg 1unjuId1s G968y
G9-19 agelisiaisunpy
HQWg 1e21paw ealnd

J

Description

curea P1 duo active is a sterile, hydro-active
wound dressing. The surface is made of poly-
propylene fleece. The absorbent pad consists of
cellulose composite with fluid-retaining sodium
polyacrylate (SuperCore®) and a layer of
activated carbon.

curea P1 duo active absorbs on both sides.

P1 duo active absorbs exudate, blood and germs
while maintaining a moist wound milieu even
under compression.

The fluids are bound in the interior of the
absorbent core.

The absorption- and retention property of curea
P1 duo active allows the wound a longer resting
phase between the dressing changes thereby
supporting the body's own wound healing.

The product does not contain any pharmacologi-
calingredients.

Indication

Chronic and low to heavy exuding wounds.
Acute and iatrogenic wounds.

Infected wounds or wounds vulnerable to
infection.

Malodorous wounds; Ulcerated malignant
tumours.

Contraindication

Dry wounds (stagnation, risk of adhesion).
Do not use for mucous membranes, eyes,
sinews or bones, because these body parts
might dry out and take permanent damage.
Caution with cavities, because the wound pad
expands when absorbing fluid.

Application

curea P1 duo active offers two applications:

1. For odour control in wounds with clear
exudate, put curea P1 duo active with the
bright side against the wound;

2. For decontamination put the dark side
against the wound.

Make sure that curea P1 duo active is used

under medical supervision and based on

medical indication.

The physician treating the patient will define the

intervals after which the dressing has to be

changed based on the actual wound situation
regarding exudation and infection.

We recommend changing the dressing at least

after 7 days and a frequent (best daily) check of

the wound area for signs of infection and of the
dressing for depletion of capacity.

Ensure that a sufficiently large area is available
to attach the wound dressing on the skin.

Adverse reactions
No adverse reactions are known.

Warnings

¢ Do not cut or tear the wound pad.
Polyacrylate might be spilled,
contaminating the patient. In case
polyacrylate is spilled, wash the
patient with clean water and the
wound with a wound irrigation
solution.

 Dispose of damaged or expired
products to avoid the risk of
infection.

® The product is for single use only.
Do not re-use to prevent the
possible risk of infection.

* Do not re-sterilise.

Other notices

* The product has been
sterilised with ethylene oxide.

* Latex-free

L PR®®

Storage

e Store in a dry place and protect from high
humidity.

¢ Protect from direct sun light.

¢ Regard temperature limits.

R
ZIN
-
Disposal

The wound pad can be disposed of with the
household waste or in accordance with the
local provisions. Special guidelines in
medical institutions governing the disposal
(e.g. for multi-resistant MRSA

Q). or VRE) must be complied with.
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Description

curea P1 duo active est un pansement stérile
hydroactif en polyacrylate. Les surfaces des
deux cotés sont composées d’'un nontissé en
polypropyléne. Le corps absorbant est constitué
d’une couche centrale en cellulose contenant
du polyacrylate de sodium (SuperCore®) per-
mettant la rétention des liquides et d'une
couche de charbon actif.

curea P1 duo active peut absorber des deux
c6tés. curea P1 duo active permet l'absorption
et la rétention d'exsudat, de sang et de germes,
tout en maintenant la plaie dans un milieu
humide, méme sous pression. Germes et
liquides sont liés solidement a l'intérieur de la
couche cen- trale absorbante. La capacité
d'absorption et de rétention de curea P1 duo
active permet une phase de repos plus longue
entre les renou- vellements de pansements et
encourage donc la cicatrisation naturelle. Le
pansement ne contient aucun agent
pharmacologique.

Indications

Plaies chroniques et peu a trés exsudatives.
Plaies aigués et iatrogénes. Plaies infectées et
arisque d'infection. Plaies malodorantes;
Yumeurs malignes ulcéreuses.

Contre-indications

Plaies séches (stagnation, collage du panse-
ment). Ne pas appliquer sur les muqueuses, les
yeux, les tendons ou les os. Ces parties du
corps peuvent dessécher et étre endommagées
de maniére permanente. Attention lors
d’extensions sous-cutanées: le pansement se
dilate lors de l'absorption de liquides.

Utilisation

curea P1 duo active offre deux options d'appli-

cation:

1. Pour la neutralisation d'odeurs en cas
d’exsudat incolore, P1duo-active est placé
avec le c6té blanc sur la plaie;

2. Le coté noir est placé sur la plaie pour la
décontamination.

Assurez-vous que l'application de curea P1 duo

active est réalisée sous surveillance médicale

et suivant les indications d’un professionnel de
santé. Le médecin traitant définit le délai de
temps entre les renouvellements de panse-
ments par rapport a ['état concret de la plaie,

\en fonction de 'exsudation et linfection. Nous
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recommandons un renouvellement régulier du
pansement (idéalement quotidiennement) pour
éviter les débordements et afin de détecter des
signes d'infection. Assurez-vous que le renouvel-
lement du pansement soit effectué au plus tard
tous les 7 jours. Assurez-vous qu'il y ait suffisam-
ment de place pour fixer le pansement sur la peau
en toute sécurité. pansement (idéalement quoti-
diennement) pour éviter les débordements et afin
de détecter des signes d’infection.

Effets indésirables
ILn"existe aucun effet indésirable connu.

Mises en garde

* Ne pas couper ou déchirer le
pansement. Du polyacrylate pourrait
étre renversé et contaminer le patient.
Si du polyacrylate est renversé, net-
toyer le patient avec de l'eau propre
et nettoyer la plaie avec une solution
isotonique.

 Jeter les produits endommagés ou
périmés pour éviter un risque
d'infection.

* Destiné a un usage unique. Ne pas
réutiliser le pansement pour éviter
un tout risque d'infection.

* Ne pas restériliser.

BB

Autres informations

* Ce produit a été stérilisé a
l'oxyde d'éthyléne.

* Sans latex

2l

Conservation

 Conserver a l'abri de I'humidité.

¢ Protéger des rayons du soleil.

¢ Respecter les limites de température.

|| e

»TA 20N
-
Elimination

Le pansement peut étre éliminé dans les
déchets cliniques normaux ou selon les dispo-
sitions locales. Les directives spécifiques des
institutions médicales régissant l'élimination
° par ex. pour les agents infectieux
5 multirésistants, comme les SARM
) ou les ERV) doivent étre prises en

@ compte.

IT

Descrizione

curea P1 duo active & una medicazione
idroattiva sterile in poliacrilato. La superficie &
composta su entrambi i lati da materiale non
tessuto in polipropilene.

Il corpo assorbente

@ costituito da un nucleo di fiocchi di cellulosa
con sodio poliacrilato per contenere l'essudato
[SuperCore®) e da uno strato di carbone attivo.
curea P1 duo active & assorbente su entrambi i
lati. curea P1 duo active permette l'assorbi-
mento e la ritenzione di essudato, sangue e
batteri, mantenendo al contempo il livello di
umidita della ferita anche in caso di pressione.
Liquidi e batteri vengono ritenuti all'interno del
corpo assorbente.

Le caratteristiche assorbenti e di ritenzione di
curea P1 duo active permettono di mantenere
in sede la medicazione per un periodo pit
lungo tra un cambio di medicazione e l'altro,
favorendo cosi la cicatrizzazione endogena. Il
prodotto non contiene sostanze attive
farmacologiche.

Indicazioni

Ferite croniche e con essudazione da leggera a
forte. Ferite acute e iatrogene. Ferite infette e a
rischio di infezione. Ferite maleodoranti;
tumori maligni ulcerosi.

Controindicazioni

Ferite non essudative (stagnazione, adesione
della medicazione alla ferita). Non applicare su
mucose, occhi, tendini o ossa poiché queste
parti del corpo tendono a disidratarsi e
possono essere danneggiate in modo
permanente. Da usare con cautela in caso di
lesioni da pressione per evitare che la
medicazione si gonfi a causa dell’essudato.

Applicazione

curea P1 duo active puo essere usata in due

modi:

1. Per assorbire ['odore in caso di essudato
trasparente, P1 duo active va applicato con il
lato bianco sulla ferita;

2. per ottenere la decontaminazione, applicarla
sulla ferita con il lato nero.

Assicurarsi che l'uso di curea P1 duo active sia

monitorato da personale medico e che avvenga

su prescrizione medica. La frequenza di

sostituzione della medicazione deve essere

stabilita dal medico curante a seconda delle
condizioni della ferita tenendo conto di
essudazione e infezione. Consigliamo un con-
trollo regolare (preferibilmente quotidiano) della
medicazione per individuare eventuale satura-
zione e sintomi di infezione e della medicazione.
La medicazione puo essere lasciata in sede fino
a un massimo di 7 giorni. Assicurarsi che vi sia
spazio sufficiente per fissare bene la medica-
zione sulla pelle.

Effetti collaterali

Non sono noti effetti collaterali.

Avvertenze

* Non tagliare né strappare la
medicazione, ne fuoriuscirebbe il
poliacrilato che contaminerebbe il
paziente. In caso di fuoriuscita di
poliacrilato, detergere il paziente
con acqua pulita e irrigare la ferita.

* Smaltire i prodotti danneggiati e
scaduti, onde evitare possibili
rischi di infezione.

* La medicazione & monouso. Non
riutilizzare, per evitare possibili
rischi di infezione.

* Non risterilizzare.

Ulteriori avvertenze

o | prodotto é stato steriliz-zato
con ossido di etilene.

* Privo di lattice.

A PO®®

Conservazione

o Tenere al riparo dall'umidita.

¢ Conservare al riparo dalla luce.
 Rispettare i limiti di temperatura.

Smaltimento

La medicazione si puo smaltire tra i normali
rifiuti ospedalieri oppure conformemente alle
normative locali. Si dovra tenere conto di
eventuali linee guida speciali per strutture

Py mediche, relative allo smaltimento

= (a titolo esemplificativo, relative
) agli agenti patogeni multiresistenti
MRSA, VRE).

i

Descripcion

curea P1 duo active es un apdsito de poliacrilato
hidroactivo estéril. La superficie se compone en
ambas caras de un tejido sin tejer de poliprop-
ileno y la zona absorbente de un nicleo de
celulosa con poliacrilato de sodio, que permite
retener los liquidos (SuperCore®) y una capa de
carbén activo. curea P1 duo active permite la
absorcion por ambas caras.

curea P1 duo active permite la absorciény
retencion de exudados, sangre y gérmenes a la
vez que mantiene un entorno himedo de la
herida bajo presion. Los liquidos y los gérmenes
quedaran retenidos de forma segura en el
interior del nicleo absorbente. La eficacia en la
absorcion y retencion del curea P1 duo active
permite unos intervalos prolongados entre los
cambios del apésito y, de esta forma, favorece la
capacidad natural de cicatrizacion de la herida.
El apésito no contiene ningun principio activo
farmacoldgico.

Indicacion

Heridas cronicas y con exudados que oscilen
entre leves y fuertes. Heridas agudas y yatro-
genas. Heridas infectadas y con riesgo de
infeccion; heridas malolientes; Tumores malig-
nos ulcerados.

Contraindicaciones

Heridas secas (estancamiento, pegado del

apésito). No lo aplique sobre las mucosas, los

ojos, los tendones o huesos ya que estas zonas
pueden resecarse y, de esta manera, resultar
danadas de forma permanente. Tenga precau-
cion con las cavidades quirdrgicas ya que el
aposito se dilata al absorber los liquidos.

Aplicacion

curea P1 duo active ofrece dos posibilidades de

aplicacion:

1. Para el control del olor en los exudados en los
exudados colonizados poco densos se colocara
curea P1 duo active con la parte blanca
orientada hacia la herida;

2. Para la descontaminacion se colocara la parte
negra sobre la herida.

Asegurese de que la aplicacion de curea P1 duo

active se realice bajo supervision médicay con-

forme a las indicaciones de personal sanitario

competente. El profesional clinico que atienda al

paciente sera quien determine el intervalo para el
mbiadelapdsita.conforme a la situacion parti-

cular de la herida, en cuanto a factores como la
exudacion y la infeccion. Recomendamos realizar
un control periddico (preferiblemente diario) del
vendaje para comprobar que no se haya saturado
en exceso, asi como un control de la herida para
revisar que no presente signos de infeccion. Se
debera realizar el cambio del apdsito como
maximo cada 7 dias. Asegurese de disponer de
suficiente sitio para fijar de forma segura el
aposito sobre la piel.

Efectos secundarios
No se conocen efectos secundarios.

Advertencias

* No cortar o despedazar el apésito,
ya que el poliacrilato se derramaria @
y contaminaria al paciente. En caso
de que se derrame poliacrilato,
limpiar al paciente con agua limpia
y la herida con una solucién para la
irrigacion de heridas.

* Desechar los productos danados o
caducados, para evitar un posible @
peligro de infeccion.

 El aposito esta destinado para un
solo uso. No reutilizar, para evitar %
un posible peligro de infeccion. %

* No reesterilizar.

Otras indicaciones

¢ El producto ha sido esterilizado
con oxido de etileno.

* No contiene latex.

Almacenamiento

¢ Proteger de la humedad.

¢ Proteger de los rayos del sol.

¢ Tener en cuenta los limites de temperatura.

#x

Eliminacion
El apdsito se puede eliminar junto con los resi-
duos clinicos o segun el reglamento local. Se
deberan tener en cuenta las directrices especia-
les que existan en las instalaciones médicas

° relativas a la eliminacion de este tipo
5 de residuos (por ejemplo, en caso de
@} agentes patégenos multi-resistentes,

como el MRSA o VRE].

PT

Descricao

A curea P1 duo active € uma compressa de
poliacrilato esterilizada e hidroactiva. A super-
ficie de ambos os lados é composta por tecido
nao tecido em polipropileno e o corpo absor-
vente é composto por um nucleo de pasta de
celulose com poliacrilatos de sédio super-
absorventes (SuperCore®) e uma parte de carvao
activado. A curea P1 duo active dispée de uma
capacidade de absorcao de ambos os lados. A
curea P1 duo active permite simultaneamente a
absorcdo e a retencao de exsudados, sangue e
germes a e a conservacao de um ambiente
humido ideal para a ferida, mesmo sob pressao.
Os fluidos e os germes sao retidos de forma
segura no interior do nucleo.

Aaccao de absorcao e retencao da curea P1 duo
active permite um periodo de resguardo
superior entre as trocas de compressas e
suporta as capacidades de auto-regeneracao do
corpo humano. Nao contém quaisquer
propriedades farmacoldgicas de uma substancia
activa.

Indicacdes

Feridas cronicas e com exsudacao ligeira a
abundante. Feridas agudas e iatrogénicas.
Feridas infeccionadas e que apresentem riscos
de infeccao. Feridas que libertem odor; Feridas
malignas com exsudacao.

Contra-indicacao

Feridas secas (estagnacao, adesao com a
compressa). Nao utilizar em membranas
mucosas, olhos, tendées ou ossos, uma vez que
pode levar a desidratacao destas partes do
corpo e, consequentemente, causar lesoes
permanentes. Ter em atencao as bolsas de
feridas, pois a compressa expande-se com a
absorcao de liquidos.

Aplicacao

A curea P1 duo active pode ser aplicada de duas

formas:

1. com o lado branco colocado sobre a ferida
quando se verifica um odor nos exsudados;

2. com o lado preto colocado sobre a ferida para
descontaminacao.

A aplicacdo da curea P1duo active deve ocorrer

sob a supervisao e de acordo com as indicacoes

do médico. Também é o médico responsavel

\quem estabelece a frequéncia com que a com-

pressa deve ser substituida, de acordo com o
estado concreto da ferida em termos de
exsudacao e infeccao. Recomendamos um
controlo regular, (idealmente diario) quanto

ao estado de saturacao da compressa e quanto
aindicios de infeccdo. A compressa deve ser
substituida, no maximo, a cada 7 dias. Certi-
fiquese de que existe espaco suficiente para
fixar a compressa na pele.

Efeitos secundarios

Nao sdo conhecidos quaisquer efeitos

secundarios.

Adverténcias

* Nao cortar ou rasgar a compressa,
de forma a evitar a contaminacao
do paciente através dos poliacrilatos
dispersados. Caso se verifique a
dispersao de poliacrilatos, lave o
paciente com 4gua limpa e irrigue a
ferida com liquido medicamentoso.

¢ Deite fora produtos estragados ou
fora de prazo, de forma a evitar
eventuais riscos de infeccao.

¢ A compressa destinase a uma Unica
utilizacao. Nao voltar a utilizar, de modo
a evitar eventuais riscos de infeccao.

* Nao voltar a esterilizar.

BB

Precaucoes adicionais

¢ Produto esterilizado com oxido
de etileno.

¢ Sem latex

ol

Armazenagem

 Conservar num local seco.

» Conservar ao abrigo da luz solar.

* Respeitar os limites de temperatura.

30°C/86°F
%

Eliminacao
A compressa pode ser eliminada com os resi-
duos clinicos normais ou de acordo com as
disposicoes legais em vigor. Devem ser respei-
° tadas as directivas especificas para a
= eliminacdo em instalacdes médicas
@) (p. ex. no caso de bactérias multir-

5°C/41°F

resistentes como a MRSA ou VRE). /
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Omschrijving

Curea P1 duo active is een steriel, hydroactief
polyacrylaatverband. Het oppervlak van beide
kanten bestaat uit polypropyleen vlies en de
absorberende kern uit cellulose met natrium
polyacrylaten voor de absorptie van vloei-
stoffen (SuperCore®) en een laag actieve
koolstof.

curea P1 duo active kan vanuit beide kanten
absorberen.

curea P1 duo active maakt de absorptie en
retentie van excretie, bloed en kiemen
mogelijk, terwijl tegelijkertijd een vochtig
wondmilieu gehandhaafd kan worden, zelfs
onder druk. Vloeistoffen en kiemen worden
binnen de absorberende kern veilig gebonden.
Door de absorberings- en retentieprestatie van
curea P1 duo active hoeft het verband minder
vaak gewisseld te worden, wat gunstig is voor
de helende kracht van het lichaam zelf.

Het product bevat geen farmacologische
stoffen.

Indicatie

Chronische en weinig tot sterk uitscheidende
wonden. Acute en iatrogene wonden.
Geinfecteerde wonden en wonden met
infectie-risico.

Onwelriekende wonden; ulcerende
maligniteiten.

Contra-indicaties

Droge wonden (stagnatie, vastklevend
verband). Niet te gebruiken op slijmhuiden,
ogen, pezen of botten, omdat deze lichaams-
delen uitdrogen en langdurige schade kunnen
oplopen. Voorzichtig bij wondholtes, omdat het
verband uitzet bij de opname van vloeistoffen.

Toepassing

curea P1 duo active biedt twee gebruiksmoge-

lijkheden:

1. Voor retentie van reuk bij heldere excretie
wordt P1 duo active met de witte kant in de
wond gelegd;

2. Voor decontaminatie wordt de zwarte kant in
de wond gelegd.

Zorg dat curea P1 duo active onder medisch

toezicht en na medische indicatie gebruikt

wordt. De behandelende dokter schrijft voor
hoe dikwijls het verband gewisseld moet

\worden in overeenstemming met de concrete
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wondsituatie wat betreft excretie en infectie. Het
verband moet minstens om de 7 dagen
gewisseld worden. Zorg dat er voldoende ruimte
is om het verband stevig op de huid te
bevestigen.

Bijwerkingen
Er zijn geen bijwerkingen bekend.

Waarschuwingen

* U mag het wondverband niet door-
knippen of scheuren. Er zou dan-
polyacrylaat kunnen vrijkomen en
de patiént kunnen contamineren.
Ingeval er polyacrylaat vrijkomt,
moet de patiént met schoon water
en de wond met wondspoeling
worden gereinigd.

* Beschadigde of producten die over
de datum zijn, moeten worden ver-
wijderd om mogelijke infectieri-
sico’s te voorkomen.

 Dit product is uitsluitend bedoeld
voor eenmalig gebruik. Niet herge-
bruiken ter voorkoming van
mogelijke infectierisico’s.

 Niet hersteriliseren.

BY@® P

Overige aanwijzigen

 Ce produit a été stérilisé
a l'oxyde d'éthylene.

* Sans latex

o]

Opslag

 Conserver a 'abri de ['humidité.
 Protéger des rayons du soleil.

* Respecter les limites de température.

30°C/86°F

S| | el

ZIN
)

5°C/41°F

Verwijdering

Het wondverband kan via het normale zieken-

huisafval of conform de lokale voorschriften

worden verwijderd. Er moet rekening worden

gehouden met speciale richtlijnen in medische
instellingen voor de verwijdering

= (bijv. bij de multiresistente

@) ziekteverwekkers MRSA, VRE).
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Mepiypagn

To evepyo curea P1 duo active eivat €va oTeipo,
udpoevepyd NoOAUaKPUALKO eniBepa nAnyamv. H
€Npavela anoTteAeitat ano dUo NAEUPEG EVOG pn
UPAopEVOU MOAUNPOMUAEVIOU Kal anoppo@nTkou
OMPATOG EVOG NUpNVa NoAToU e uypod noBnkeuong
noAuakpuAikoU vatpiou (SuperCore®) kat éva
oTpwpa evepyol avBpaka. To evepyo curea P1 duo
active pnopet va anoppo@naet kat ano Tig dUo
NAEUPEG.

To evepyo curea P1 duo active enurpénet Tnv
anoppoPNaN Kat TNV Katakparnon tou W0pwuaATog,
aipaTog Kat pikpoBiwy, dtatnpavtag naparnia
£va uypo neptBaMov Tpavpatog kaTw ano nieon.
Ta uypa Kat Ta pikpoBla KatakpatouvTal pe
AOPAAELD OTO ECWTEPLKO TOU ANOPPOPNTIKOU
nupnva.

H anoppo@naon kat dlathpnon Twv Kata-
Kpatnogwv Tou curea P1 duo active enurpénet pla
HeyaAuTepn nepiodo avanauong peTagu Twv aAAa-
YoV enideoNG Kat yta autd unooTnpizeL TIG OLKEG
Tou BepaneuTikég duvapelg owparog. O enideopog
OV NEPLEXEL PAPPAKOAOYLKOUG NAPAYOVTEG.

‘Evéel€n

Xpovia kat ehappa Ewg coBapd eEWpwHATIKAG
Tpavpata. o§eleg Kal LaTpoyeveig NANyEG.
HOAUGPEVEG Kal NANYEG PE Kivouvo HOAuvong.
0U000HEG NANYEG; EEEAKOPEVEG KaKONBELEG.

AvtévdelEn

Enpég nAnyeg (oTaowpotnTa, kivduvog va KoAARoEL
otov enideopo). Na pnv epappozerat o BAevvoyo-
VOUG, HATLa, TEVOVTEG N 00TA, GEJOPEVOU OTL AUTA
Ta HEPN TOU OGOHATOG NACXOUV and EnpoTnTa Kat
pnopet va unootet poviun BAaBn. Mpoooxn oTig
KOLAOTNTEG TOU TPAUHATOG, Apou 0 eNiOEOHOG
nAnyng dtacTEMETaL pe TNV NPOOANYN UYPGV.

Xpnrion

To curea P1 duo active napéxet dUo enthoyég

£QUPHOYNG:

1. Tia Tov EAeyX0 TWV OOHMY HE OUKYEKPLHUEVO
£kkptpa P1 duo active evepyo nou
TonoBeteitat pe Tn AeUkn NAgupd@ oTnV NANyN.

2. ywa Tnv anoAUpavon nou eivat n patpn nAeupa
nou TonoBereitat oTnv nAnyn.

BeBawwBeire 611 n epappoyn Twv curea P1 duo

active yivetat uno watpikn eniBAeyn kat Heta ano

atpIkn évoetEn. To xpoviko dldoTnpa yla Tnv
aMayn Tou eNdEapou opizeTat anod Tov Bepanovra

Q}Tpé avaloya He TNV E13IKN KATAOTAON TOU

TpalpaTog Kat Tig ouvBnkeg e€idpwong kat
avBEeKTIKNG AolpwENG. ZuVioTOUPE TAKTIKG (KaTa
npoTiHNGN NPEPNGinG) Tov EAeyxo Tou eMLBETHOU
OXETIKA Pe TNV unepnAnpwon kat Tnv entBempnon
TOU TPAUKATOG yila TUXov onpadta HoAuvong. To
apyotepo kabe 7 npépeg Ba npénet va yivetat
aMayn Tou endéopou. BeBalwBeite 0T unapxet
APKETOG XWPOG yUpw and Tnv NANyn Tou eNdEcpou
yla ao@aAetla oTo déppa.

Mapevépyeleg
Agev UNApPXouV yVWOTEG NAPEVEPYELEG.
MpogldononTikég unodeifelg
* Mnv k6BEeTE Kal Pnv oxizeTe To enibepa
KaBwg pnopei va eEENBEL akpUAKO @
navw oto déppa Tou aoBevoug. XTnv
nepiNTwON auTh, XpNOLHOMOLNCTE
KaBapo vepo yLa va anopakpuveTe T
AaKPUALKO ano tov acBevn kat va
EenAUveTe TO TPAUA.
* Mnv xpnaotponoteite pBappéva n Any-
Héva npotovra KaBawg oe auth TNV ne-
pinTwon undapxet Kivduvog poAuvong.
* To eniBepa npoopizetat yia pia
xpnon. Mnv To enavaxpnaotponoteite %
O10TL UNdapxeL Kivduvog poAuvong. %
* Mnv eNavanooTeELpOVETE.

MNpo60BeTeg UNOdEigELg

* To nNpoiov anooTelpwBNKe pe
atBulevoEeidio.

* Aev nepLéExeL AaTeg

AnoBrikeuon

 [pooTatevoTe To NPOlGV ANo TNV Uypacia.

 [pooTateoTe To NPOLGV NG TNV NALAKN
akTvoBoAia.

* Tnpeite Ta 6pla Beppokpaciac.

Sl Nz
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Anéppwyn
To eniBepa Tpavpatog anoppinTeTal pe Ta Kowa
KAWLK@ andBANTa N cUPPWVA PE TOUG KATa TOMOUG
LoxUOVTEG KavovLopoUG. TnpeiTe Tig EL0IKEG

° KATEUBUVTAPLEG 0ONYIEC TWV VOONAEU-
g TIKWV LOPUHATWY OXETIKEA PE TNV
@) anoppuyn (n.x. € NEPLNTMOELG NoAua-

vBekTIK®Y naBoyovwv MRSA, VRE).




Onucanue

curea P1 Heel npeacrasnser coboi crepunbHyto
cynepabcopbupytoLLyto HaknaaKy Ha paHy. Mpune-
raloujas K paHe NOBEPXHOCTb COCTOMT U3 HETKaHOro
NOAMNPONUAEHOBOrO MaTepuana, BNUTbIBaloLLaA
4acTb — U3 Ue/1110N103bl C BAaronornowamnwmmm
cynepabcopbeHtamu, a o6paTHas CTOpoHa — U3
BO3/lyXONPOHNLLAEMOI4 1 BNAarOHeNpPOHNL@emoi
MembBpaHbl.

Bnaropaps stomy curea P1 Heel mosxeT abcopbupo-
BaTb CEKPET M U3BbITOUHbIN IKccyaaT Npu noasep-
JKaHWUK B paHe BIaXKHOM cpeapl. UAKOCTU yaepKu-
BaOTCA BHYTPU BMNUTbIBAtOLWEro C/104, He Npocayun-
BaACb M He BbITEKaA U3 Hero.

TkaHW paHbl NOAAEPKMBAIOTCA ANUTENbHOE Bpema
B COCTOAHUMU d)\/HKLI,MOHaanOI'O NOKoA, 4TO cnocob-
CTBYET eCcTeCTBeHHOMY NPOLLECCY 3aXMUBEHNA.

cu rea P1 Heel He TepseT abcopbupytoLimx CBOMCTB
[axe nof AaBaeHnem.

curea P1 Heel umeeT markue kpas Bo usbexanue
06pa30BaHKUA HOBbIX MPONEXKHeN Noj, AeicTBueM
AasneHua. Haknazka He cofeput papmakonorn
YEeCKUX KOMMOHEHTOB.

MoKa3saHuA K NpUMeHEHMI0

XpOHMYECKMeE paHbl U PaHbl CO CTENEHbIO SKCCYAa-
uum oT cnaboit 4o CUNBHOM.

OcTpble paHbl

MpoTusonokasaxua

Cyxue paHbl (3aCTOM, BO3MOXKHO NpuavnaHue Ha
KnagKkm)

He HaknazbiBaTb Ha CIM3MCTbIE 060/I0YKY, TNa3a,
CYXOXKM/IUA MW KOCTH, TaK KaK 3TO MOXKET Np1BeCTy
K BbICYLUMBAHUIO 3TUX yacTei Tena v ux nospexae-
HUi0.

Cnepyet cobntofatb OCTOPOKHOCTb Npu 06paboTke
PaHeBblX KAPMAHOB, TaK KaK HaK/laAKa pacwupaeT-
€A NPY BNUTLIBAHUW XXUOKOCTU.

MpumeHeHne

curea P1 Heel npumeHsetca noa HabnoaeHnem
BPaya M B COOTBETCTBMM C MEAMLIMHCKMMM NOKa3a-
HUAMM. MepUOANYHOCTbL 3aMeHbI NOBA3KM onpese-
NAET Nevalmnii Bpay B 3aBUCUMOCTM OT COCTOAHUA
PaHbl C Y4ETOM CTeMEHM KCCYAALMM 1 3apaXeHNA.
PeKOMEH/IyeTCcA MeHATL NOBA3KY He Pexe, Yem ye-
pes Kaxable 7 AHEN, U perynapHo (nyuie scero
e)XeflHeBHO) OCMaTPMBaTb PaHbl Ha HaAnuMe npu-
3HaKOB MHOULMPOBAHWA, @ TaKKe NPOBEPATD, He
nepenosiHeHa i NoBA3Ka.

Perncrpanus MH s Pocanpasranzope
wwwnevacert.u | info@nevacert.ru

MoBA3Ka A0/MWKHA HAKNAAbIBATLCA HA PaHy YNCTOM
CTOpOHOFI, Ha KOTOpOﬁ HeT HanevyaTaHHOoro TeKcTa.
BOKpYT paHbl AO/HKHO BbITb OCTATOYHO MeCTa A/iA
GUKCaLMM NOBA3KM Ha KOXKe.

MNo6ouHble apdeKTbl
Mo6ouHble 3 eKTbl HEU3BECTHbI.

Mpeaynpexaexuns

* He paspesaTb 1 He pa3pblBaTb NOBA3KY,
NONNAKPUAAT MOXET BbITeYb U UCMaYKaTb
naumeHTa. B cnyyae npocaunsaHma
nonnakpuaaTa NOMbITb NaLMeHTa YUCTON
BO/OM, @ PaHy NPOMbITb.

* MoBpeXAEHHbIE U3LENNA U U3AENUA C
MCTEKLWNM CPOKOM FOAHOCTM Heobxoamn
MO yTUNU3MPOBaTb BO U3beaHue
BO3MOHOTO PUCKA UHGULIMPOBAHUA.

* MosA3Ka Ha paHy NpeAHa3sHayeHa ans
O/IHOKPATHOrO UCMOb30BaHMA. Bo
nsbeaHve MHGUUMPOBaHUA He
NPUMEHATb NOBTOPHO.

* He cTepnnn3oBaTh NOBTOPHO

Mpoune yKasaHus
* U3penue crepunnsosaHo
3TUNEeHOKCnaoM.

* He cogep»unT natekca

XpaHeHue
L4 XpaHI/ITb B CyXOm mecTte

* XpaHUTb B MeCTe, 3aLMLLIEHHOM OT CONHEYHOTO
cseTa

© XpaHuTb B Npefienax ykasaHHOro AnanasoHa Tem
nepatyp

30°C/86°F
| e
T N
—
- 5°C/41°F
Ymunusayua

MoBA3KY Ha paHy MOXHO YTUIM3MPOBaTb Kak 06bI4
Hble MeANLMHCKME OTXOAbl UM B COOTBETCTBUM C
MEeCTHbIMM NpeAnucaHnaAmMU. CreayeT yunTbiBaTh
cneuuanbHble AMPEKTUBbI MEAULMHCKNX yupexae
HUIA N0 yTUAM3aLMK (HanpuMep, ANA MyNbTUPEsM
CTeHTHbIX Bo3byauTeneit MRSA, VRE).

@n




Superabsorbi
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Superabso
rbent
Wound Dressing

Apésito super
absorbente

Pansement
super-absorbant

Medicazione
superassorbente

CunHo aboopBupaly paqata npespbaka
Vlysoce absorbéni obvaz na rany

Superabsorberende arforbinding

YTTEpaTIOppOPNTIKG ETHBENA 2x (6,5 x 27 cm)
Superimav haavapadi

Erittdin imukykyinen haavasidos
Kompresa s veliki kapacite sorpciie
Szuperabszorbens sebfed
Superabsr_\rbuoian dos tvaristis
Bracu parséjs ar E.uperabsorbentu
absorberend waondverband
arbandasje
atrunek do ran

20x30cm —O

Super
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Silnie absorbujacy op
Compressa super absorvente
Super-absorbant pansament
CopBunoHHan naknaaka ans parel
Vysoko absorbujice obviaz na rany
Obloga za rane visoka sposobnost U
Superabsorberan
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Beskrivelse

curea P1 er en steril, superabsorberende
sarbandage. Den overflade, der daekker saret,
bestar af polypropylenfleece. Den absorberen-
de pude bestar af et kompositmateriale af ce-
llulose med vaeskebindende, superabsorberen-
de materialer. Bagsiden indeholder en fleece,
der sidder pa en andbar folie, som danner en
ekstra, vaesketaet barriere.

Dermed kan curea P1 absorbere sekret og eks-
sudat og samtidigt opretholde et optimalt, fug-
tigt sdrmiljg. Veeskerne bindes inde i den ab-
sorberende kerne uden at dryppe eller laekke.
Saret opnar dermed en laengere hvilefase til at
understgtte kroppens egne sarhelingskrafter.
curea p1 virker ogsa absorberende under tryk.
curea P1 er udstyret med en blgd kant, der for-
hindrer dannelsen af nye tryksar. Den indehol-
der ingen farmakologiske stoffer.

Indikation
Kroniske eller svagt til sveert afsondrende sér.
Akutte sar

Kontraindikation

Torre sar (stagnation, fare for adhasion)

M3 ikke anvendes pa slimhinder, gjne, sener
eller knogler, da disse kropsdele kan udtgrre
og tage varig skade.

Udvis forsigtighed ved hulrum, da sarpuden
udvides, ndr den absorberer vaeske.

Péfaring

Serg for, at curea P1 anvendes under opsyn
af en laege og pé baggrund af medicinsk indi-
kation. Den behandlende leege afger de inter-
valler,i hvilke bandagen skal skiftes, p& bag-
grund af sarets faktiske tilstand med hensyn
til udsondring og infektion. Vi anbefaler, at
bandagen skiftes mindst efter 7 dage, og at
der gennemfgres hyppige (helst daglige) kon-
troller af séromrédet for tegn p& infektioner
og af bandagens kapacitet.

Sgrg for, at siden uden tryk placeres pa saret.
Serg for, at der er et tilstraekkeligt stort om-
rade tilgaengelig til at sette sdrbandagen fast
pé huden.

Ugnskede bivirkninger
Der findes ingen kendte, ugnskede
bivirkninger.

Advarsler

* Der ma hverken klippes eller rives
i sarpuden. Der kan spildes
polyacrylat, der forurener patienten.
| tilfeelde af spildt polyacrylat
skal patienten vaskes med rent
vand og saret med en lgsning til
sérskylning.

 Kasser beskadigede eller udlgbne
produkter for at undga
infektionsfare.

¢ Kun beregnet til engangsbrug.
M3 ikke genanvendes for at
undga mulige infektionsrisici.

* Ma ikke resteriliseres.
Opbevaring

* Opbevares p3 et tgrt sted og beskyttet
mod fugt.

* Beskyttes mod direkte sollys.

¢ Overhold temperaturgraenserne.

® @D

Andre bemarkninger

¢ Produktet er blevet
steriliseret med
ethylenoxid.

o Latexfri

30°C/86°F
L N,

ik

Bortskaffelse

Sérpuden kan bortskaffes med husholdningsaf-
fald eller i overensstemmelse med de lokale
regler. Sarlige retningslinjer i medicinske in-
stitutioner vedr. bortskaffelse (f.eks. ved
multiresistent MRSA eller VRE) skal overholdes.

5°C/41°F
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-

SV

Beskrivning

curea P1 ar en steril superabsorberande sar
kompress. Ytan som laggs mot saret ar tillver-
kad av polypropylenfiber; den absorberande
dynan bestar av cellulosakomposit med super
absorberande material som haller kvar vatska.
Baksidan innehaller en fiber som ar i kontakt
med folie som andas vilket bildar ytterligare
en fukttat barriar.

Det gor att curea P1 kan absorbera sekret och
exsudat samtidigt som den upprétthaller en
optimal, fuktig sarmilj6. Vatskorna binds i det
inre av den absorberande kdrnan utan att de
droppar eller lacker ut.

Saret far en langre viloperiod och stoder dar
med kroppens egen ldkande kraft. curea P1
absorberar ocksa under kompression.

curea P1 har en mjuk kant som gor att nya
trycksar kan undviks. Den innehaller inga far
makologiska ingredienser.

Indikationer
Kroniska samt latt till kraftigt vatskande sar.
Akuta sar

Kontraindikationer

Torra sar (stagnerande, risk for vidhaftning)
Anvand inte pa slemhinnor, 6gon, senor eller
ben da dessa kroppsdelar kan torka ut och fa
bestaende skador.

Da sardynan utvidgar sig da den absorberar
vatska kravs forsiktighet vid sarfickor.
Applicering

Se till att curea P1 anvénds under lakares
overinseende och baserat pa medicinsk indi
kation. Den behandlande lakaren bestimmer
hur ofta kompressen ska bytas ut baserat pa
den faktiska sarsituationen vad géller exsude-
ring och infektion. Vi rekommenderar byte av
kompress senast efter 7 dagar och att sarom-
radet kontrolleras ofta (helst dagligen) for te-
cken pé infektion och kompressen fér minskad
kapacitet.

Kontrollera att sidan utan text laggs mot saret.
Kontrollera att omradet dar sarkompressen
ska fastas pa huden &r tillrackligt stort.

Biverkningar
Det finns inga kdnda biverkningar.

Varningar

eSardynan far inte klippas eller rivas.
Polyakrylat kan rinna 6ver och konta @
minera patienten. Om polyakrylat
har runnit 6ver ska patienten tvattas
med rent vatten och saret med en
sarspolningslosning.

¢ Kasta skadad produkt eller produkt
som utgatt for att undvika risk for
infektion.

¢ Endast avsedd for engangsbruk. An
vand inte pa nytt for att férhindra
eventuell infektionsrisk.

o Sterilisera inte pa nytt.

Andra observationer

eProdukten har steriliseras
med etylenoxid. @ -

o Latexfri

Forvaring

e Forvaras pa torrt stélle skyddad mot hog
fuktighet.

¢ Skyddas mot direkt solljus.

e laktta temperaturbegransningarna.

30°C/86°F

5°C/41°F

Avfallshantering

Sardynan kan kasseras med hushallsavfall eller
enligt lokala foreskrifter. Sarskilda anvisningar
pa sjukvardsinrattningar géllande kassering
(t.ex. fér multiresistenta MRSA eller VRE) ska
efterfoljas.

@n

Beskrivelse

curea P1 er en steril, superabsorberende
sarbandasje. Overflaten som vender mot saret
er laget av polypropylenfleece, og den absor-
berende puten bestar av cellulosekompositt
med vaeskeholdende, superabsorberende
materialer. Baksiden inneholder fleece som er
festet til en pustende folie, og til sammen
utgjer dette en ytterligere fuktighetsbarriere.
Dermed kan curea P1 absorbere sekret og
eksudasjon, og samtidig opprettholde et
optimalt, fuktig sarmiljg. Vaeskene holdes inni
den absorberende kjernen uten a dryppe eller
lekke ut. Saret far en lengre hvilefase for &
forsterke kroppens sérleging. curea P1 absor-
berer ogsa under trykk. curea P1 har en myk
kant for & forhindre at nye trykksar dannes.
Den inneholder ingen farmakologiske stoffer.

Indikasjon
Kroniske og lite til sveert eksuderende sar.
Akutte sar

Kontraindikasjon

Torre sar (stagnering, adhesjonsrisiko)

Ma ikke brukes pd slimhinner, gyer, sener
eller ben, da disse kroppsdelene kan tgrke ut
og skades permanent.

Veer forsiktig med sarkaviteter, da bandasjen
utvider seg ved vaeskeinntak

Pafgring

Segrg for at curea P1 brukes med medisinsk
oppsyn og pa grunnlag av medisinsk indikas-
jon. Legen som behandler pasienten vil angi
hvor ofte bandasjen ma skiftes avhengig av
sérsituasjonen i forhold til eksudering og
infeksjon. Vi anbefaler & skifte bandasje minst
én gang i uken, samt sjekke saromradet
hyppig (helst daglig) for tegn p4 infeksjon

og bandasjens absorberingskapasitet. Sgrg for
at siden uten avtrykk legges pa séret. Sgrg for
at det er nok plass til & feste sarbandasjen

pa huden.

Bivirkninger
Ingen kjente bivirkninger.

Advarsler

« |kke klipp eller riv opp sarputen.
Dette kan fgre til polyakrylatsgl pa
pasienten. Skulle dette skje, vask
pasienten med rent vann, og vask
deretter saret med en sarskyllings-
lgsning.

* Avhend skadede eller utgatte
produkter for & unngé risikoen for
infeksjon.

*Bare til engangsbruk. M3 ikke
gjenbrukes, da dette vil gi risiko for
infeksjon.

* M3 ikke steriliseres p& nytt.

Andre merknader
* Produktet har blitt steri-
lisert med etylenoksid.

eLateksfri
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Lagring

e Lagres pd et tort sted, beskyttet mot hoy
fuktighet.

* Beskytt mot direkte sollys.

* Ta hensyn til temperaturgrensene.

30°C/86°F
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Avhending

Sarputen kan avhendes sammen med
husholdningsavfall eller i henhold til lokale
bestemmelser.

Spesielle retningslinjer ved medisinske
institusjoner som regulerer avhending (f.eks.
for multiresistent MRSA eller VRE) skal
overholdes.

N
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Descriere

curea P1 este un pansament steril superabsor
bant. Partea care se asaza pe rand este con
fectionatd din netesut de polipropilend, in-
sertia absorbanta din material compozit de
celuloza cu o capacitate foarte bund de ab
sorbtie iar partea posterioard din material
netesut acoperit cu membrand impermeabila
la umezeala si care permite circulatia aerului.
n acest mod curea P1 absoarbe secretiile si
exsudatele mentindnd un mediu umed optim
in jurul plagii. Lichidele se coaguleaza in inte
riorul absorbantului, fara a picura sau curge in
exterior.

Plaga beneficiaza de o perioadd de repaus mai
lunga pentru a se reface de la sine.

curea P1 este absorbanta si sub presiune.
curea P1 are o margine moale pentru a preve
ni formarea rénilor adiacente cauzate de
apdsare.

Pansamentul steril nu contine substante far-
macologice.

Indicatii

Plagi cronice cu secretii de la nivel redus pana
la nivel intens.

Plagi acute

Contraindicatii

Plagi uscate (stagnare, pericol de aderenta)
Nu se aplicd pe membrane mucoase, ochi,
tendoane sau oase deoarece partile corpului
se pot usca si pot suferi vatamari permanente.
A se folosi cu precautie in cazul cavitatilor se-
roase deoarece pansamentul se dilatd la ab
sorbtia de lichide.

Mod de utilizare

Asigurati-va de faptul ca aceasta curea P1 este
utilizata sub supraveghere medicala si pe baza
de prescriptie medicala. Medicul stabileste in-
tervalul de schimbare pe baza situatiei plagii
referitoare la exsudare sau infectare. Reco
mandam schimbarea acesteia cel putin la 7
zile si un control regulat al plagii (cel mai bine
zilnic) referitor la simptome de infectare si al
pansamentului referitor la diminuarea efectu
lui curativ.

Aveti grijd sa aplicati pe plaga suprafata neim-
primata.

Verificati daca este suficient loc pentru aplica-
rea curelei P1 pe piele.

Reactii adverse

Nu sunt cunoscute reactii adverse.

Avertismente

* A nu se taia sau rupe pansamentul
steril. Poliacrilatul se poate scurge si
poate contamina pacientul. Tn acest
caz spalati pacientul cu apd curatd si
plaga cu solutie de irigare.

*Produsele deteriorate si expirate vor
fi reciclate pentru evitarea riscului
de infectare.

e Pansamentul steril este de unica
folosinta. A nu se refolosi pentru
evitarea riscului de infectare.

BORY¥®®

*A nu se resteriliza

Alte indicatii
¢ Produsul a fost sterilizat
cu oxid de etilena. @

o Fard latex

Depozitare

* A se proteja contra umiditdtii excesive

* A nu se expune la actiunea directd a razelor
solare

*Respectati limitele de temperatura

1
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Reciclare

Pansamentul poate fi reciclat cu deseurile clini
ce sau corespunzator prescriptiilor locale. Tre-
buie respectate prescriptiile speciale din insti-
tutiile medicale pentru reciclare (de exemplu
trebuie luati in considerare agentii patogeni
multirezistenti MRSA, VRE)

@x
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Opis

curea P1 to sterylny, bardzo chtonny opatrunek do
ran. Powierzchnia przylegajaca do rany wykonana
jest z wtdkniny polipropylenowej, czes¢ ssaca z
kompozytu celulozowego, zawierajacego sub
stancje silnie absorbujgce wydzieling, a strona
wierzchnia z oddychajacej i nieprzepuszczajacej
wilgoci membrany, ktéra zapewnia dodatkowg ba
riere antybakteryjng.

Dzieki temu curea P1 moze wchtania¢ wydzieling i
wysiek, zachowujac wilgotne srodowisko rany.
Ptyny sa wigzane we wnetrzu saczka, nie kapig ani
nie wyciekaja.

Rana ma zapewniong dtuzszg faze regeneracji, co
wspomaga naturalne sity gojace organizmu. curea
P1 absorbuje tez pod uciskiem.

curea P1 ma miekki brzeg, co zapobiega tworzeniu
sie ponownych odlezyn pod dziataniem ucisku.
Opatrunek nie zawiera zadnych farmakologicznych
substancji czynnych.

Wskazania
Rany przewlekte i rany z duzym wysiekiem
Rany ostre

Przeciwwskazania

Rany suche (przysychanie, przyklejanie sie opa
trunku)

Nie stosowac¢ na btonach $luzowych, oczach,
Sciegnach ani kosciach, poniewaz te czesci ciata
moga wyschnac i ulec trwatemu uszkodzeniu.
Zachowac ostroznosé w przypadku ran kieszon
kowych, bowiem opatrunek rozszerza sie pod
wptywem wchtanianych ptyndw.

Zastosowanie

Nalezy zapewni¢, aby curea P1 byta stosowana
pod nadzorem lekarza i zgodnie z medycznymi
wskazaniami. Czestotliwos¢ zmiany opatrunku us
tala lekarz prowadzacy w zaleznosci od konkretne
go stanu rany pod wzgledem wysiekow i infekcji.
Zalecamy zmiane najpdzniej co 7 dni i systema
tyczng (najlepiej codzienng) kontrole pod katem
wystepowania ewentualnych oznak infekcji oraz
przepetnienia opatrunku.

Nalezy uwazaé, aby opatrunek przyktada¢ do rany
niezadrukowang strong.

Prosze upewnic sig, ze jest wystarczajgco duzo
miejsca, aby przytwierdzi¢ opatrunek do skory.

Dziatania uboczne
Zadne dziatania uboczne nie sg znane.

Ostrzezenia
* Opatrunku nie wolno rozcinac ani
rozrywac, spowodowatoby to @
wydostanie sie poliakrylanu i za
brudzenie pacjenta. W przypadku
wydostania sie poliakrylanu nalezy
przemyc¢ skére pacjenta czystg woda,
a sama rane srodkiem do obmywa
nia ran.
¢ Produkty uszkodzone i z prze ®
kroczong datg waznosci nalezy usu
wac, aby unikna¢ mozliwego ryzyka
infekcji. %
* Opatrunek na rany przeznaczony jest %
do jednorazowego uzycia. Nie stoso
wac powtdrnie, aby unikna¢ mozliwego
ryzyka infekcji.
*Nie sterylizowac powtoérnie

Pozostate wskazowki

* Produkt zostat wysterylizo [STERILE
wany tlenkiem etylenu. -E

* Bez lateksu

Magazynowanie

* Chroni¢ przed wilgocia

* Przechowywac¢ w miejscu chronionym przed
Swiattem stonecznym

 Przestrzegac granic temperatury

30°C/86°F
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Utylizacja

Opatrunek na rany mozna utylizowac jako normal
ny odpad kliniczny lub zgodnie z lokalnymi przepi
sami. Nalezy przestrzega¢ szczeg6lnych wytycznych
znajdujacych sie w instytucjach medycznych do
tyczacych utylizacji (np. w przypadku multi-odpor-
nych zarazkéw MRSA czy VRE).

il

Fi

Kuvaus

curea P1 on erittdin imukykyinen steriili
haavasidos. Haavan puoleinen pinta on
polypropeenikuitua, ja imukykyinen ydin koostuu
selluloosakomposiitista, jossa on nesteita
sitovia superabsorbentteja. Kdantopuolen kuitu
on liitetty ilmaa ldpaisevaan kalvoon, joka
muodostaa kosteutta lapdisemattoman
lisakerroksen.

Rakenteensa ansiosta curea P1 voi absorboida
eritteet ja tulehdusnesteet seka samalla
yllapitaa optimaalista, kosteaa haavaympari-
st6a. Imukykyinen ydin sitoo nesteet sisdansa
niin, etta ne eivat tihku tai valu pois.

Sidos rauhoittaa haavaa ja tukee siten kehon
omaa haavanparannuskykya. curea P1 sdilyy
imukykyisena myds silloin, kun siihen kohdistuu
painetta. curea P1 on pehmedreunainen, mika
estaa uusien painehaavojen syntymisen
puristuksessa. Se ei sisalla ladkeaineita.

Kayttoaiheet
Vahan tai runsaasti erittavat krooniset haavat.
Akuutit haavat.

Vasta-aiheet

Kuivat haavat (stagnaatio, liimautumisen riski).
Ei saa kayttaa limakalvoilla, silmiin, janteisiin tai
luihin, koska nama kehon osat voivat kuivua ja
vahingoittua pysyvasti.

Onkalohaavojen hoidossa on noudatettava
varovaisuutta, silla haavatyyny laajenee nesteita
absorboidessaan.

Kaytto

curea P1 -haavasidosta on kaytettava laakarin
valvonnassa, ja kaytdn on oltava ladketieteelli-
sesti aiheellista.

Hoitava (dakari tarkastaa haavan tilan erityksen
ja infektion osalta ja paattaa sen perusteella,
kuinka usein haavasidos on vaihdettava. On
suositeltavaa vaihtaa haavasidos vahintaan
seitseman paivan valein seka tarkastaa haava-
alue infektion merkkien varalta ja haavasidos
kapasiteetin tayttymisen varalta usein (mieluiten
paivittain).

Painamaton puoli on asetettava haavaa vasten.
Alueella on oltava riittavasti tilaa haavasidoksen
iholle kiinnittamista varten.

Haittavaikutukset

KHaittavaikutuksia ei tunneta.

Varoitukset

* Haavatyynya ei saa leikata eika repia.
Polyakrylaatti voi laikkya ja potilas
kontaminoitua. Jos polyakrylaattia
laikkyy, potilas on pestava puhtaalla
vedelld ja haava haavanhuuhteluli-
uoksella.

* Vioittuneet ja vanhentuneet tuotteet
on havitettava infektioriskin
valttamiseksi.

e Tuote on kertakayttdinen. Sita ei saa
kayttaa uudelleen, silla silloin on
olemassa infektioriski.

* Ei saa steriloida uudelleen.

R

o Sdilytettava kuivassa paikassa ja suojattava
suurelta kosteudelta.

* Suojattava suoralta auringonvalolta.

e Lampodtilarajoja on noudatettava.

BR®®

Muut huomautukset
e Tuote on steriloitu
etyleenioksidilla.

o Ei sisalla lateksia.

30°C/86°F
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Havitys

Haavatyyny voidaan havittaa talousjatteen
mukana tai paikallisten maaraysten mukaisesti.
Hoitolaitoksille annettuja (esimerkiksi
moniresistenttien patogeenien MRSA:n tai
VRE:n) havitystd koskevia erityismaarayksia

on noudatettava.
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Kirjeldus

curea P1 on steriilne suure imavusega
haavaplaaster. Haava poole suunatud pind on
valmistatud poliipropiileen-lausmaterjalist.
Imaval padjakesel on tsellulooskomposiitmater-
jalist sidamik, mis sisaldab vedeliku
sidumiseks moeldud superabsorbenti.
Tagakiilje moodustav lausmaterjal on
ihendatud mikropoorse .hingava” kilega, mis
kujutab endast taiendavat niiskustoket. See
voimaldab tootel curea P1 imada endasse nii
sekreete kui ka eksudaate, tagades samal ajal
haavas optimaalse niiskusega keskkonna.
Vedelik jaab absorbeeriva materjali sisemusse
ja ei saa sealt valja tilkuda ega voolata.

Sel viisil on tagatud haava pikaajaline viibimine
rahulikus olekus, mis voimaldab paraneda
organismi enda ressursside arvel. cure P1
imab ka surve all. curea P1 pehmed servad
takistavad surve all uute survest pohjustatud
kahjustuste teket. Toode ei sisalda mingeid
farmakoloogilisi toimeaineid.

Naidustused

Kroonilised ja vdikeses kuni suures koguses
eksudaati eritavad haavad.

Akuutsed haavad.

Vastundidustused

Kuivad haavad (paisude tekke ja haavale
kleepumise oht).

Mitte kasutada limaskestade, silmade, kddluste
voi luude haavandite korral, sest need
kehaosad kuivavad ja tekkida voivad piisivad
kahjustused. Taskuid moodustavate haavadega
tuleb olla ettevaatlik, sest imav materjal paisub
vedeliku sisseimamise kdigus.

Kasutamine

curea P1 kasutamine on lubatud liksnes arsti
jarelevalve alla vastava meditsiinilise ndidu-
stuse olemasolul. Plaastri vahetamise aja
maarab raviarst haava seisundi alusel, vottes
arvesse eksudaadi eritumist ja véimalikku
nakkusohtu. Soovitame vahetada plaastrit
koige hiljem iga 7 paeva tagant ja kontrollida
haava korrapéraselt (kdige parem iga paev)
nakkusohu puudumise ja imava materjali
taitumisastme suhtes. Veenduge, et haava
poole on suunatud triikikirjata pool. Veenduge,
et haava imbruses on piisavalt ruumi plaastri

\kinnitamiseks nahale.

Karvaltoimed
Karvaltoimeid ei ole teada.

Hoiatused

* Imavat materjali sisaldavat padjakest
ei tohi (Gigata ega rebida, poliakrii-
laatsisu voib sealt valjuda ja patsienti
maarida. Kui poliakriilaatmaterjal on
padjakesest valjunud, tuleb patsiendi
puhastamiseks kasutada puhast vett
ja haava puhastamiseks haaval-
oputuslahust.

¢ Vigastatud ja kasutusaja tiletanud
tooted tuleb nakkusohu valtimiseks
saata jadatmekaitlusesse.

¢ Haavaplaaster on moeldud iihekor-
dseks kasutamiseks. Nakkusohu
valtimiseks on korduv kasutamine
keelatud.

* Kasutatud toodet ei tohi steriliseerida.

PRY¥E®®

Muu teave

* Toode on steriliseeritud
etlileenoksiidiga.

o Ei sisalda lateksit

Sailitamine

* Kaitsta niiskuse eest

* Hoida otsese pdikesekiirguse eest kaitstult
* Sdilitada lubatud temperatuurivahemikus

30°C/86°F

5°C/41°F

Jaatmekaitlus

Haavaplaastri voib saata jaatmekaitlusesse
koos tavaliste haiglajaatmetega voi kohalike
eeskirjade kohaselt.

Jargida tuleb meditsiiniliste vahendite kohta
kaivate erieeskirjade noudeid (nt multiresistent-
sete MRSA véi VRE haigusetekitajate korral).

&K

Popis

curea P1 je sterilna, vysoko absorpéna naplast
na rany. Povrch, ktory sa prikladd na ranu, po
zostava z netkanej textilie z polypropylénu,
savé jadro z buniciny s vysoko absorpénymi lat
kami a vrchna vrstva z priedusnej membrany
odolnej proti vlhkosti.

Vdaka tomu dokdze naplast curea P1 absorbo
vat sekrét a exsudat, pricom vlhkost okolia
rany zostdva zachovand. Tekutiny sa viazu vnu-
tri savého jadra bez kvapkania alebo vytekania.
Vdaka dlhsej pokojovej faze rany sa podporuju
prirodzené regeneraéné schopnosti tela. Na-
plast curea P1 absorbuje aj pod tlakom.
Naplast curea P1 ma méakky okraj, &im sa za
branuje vytvaraniu novych dekubitov pos
obenim tlaku. Naplast neobsahuje ziadne far

makologické acinné latky.

Indikécie

Chronické a mierne az silne exsudujlce rany.
Akutne rany

Kontraindikacie

Suché rany (stagnacia, prilepenie naplasti)
NepouZivajte na sliznice, o¢i, Sfachy alebo kos
ti, pretoze by mohlo dojst k vysuseniu a trvalé-
mu poskodeniu tychto Casti tela.

Dbajte na zvy3enu pozornost pri otvorenych
ranach, pretoze néplast sa nasavanim tekutin
rozpina.

Pouiitie

Uistite sa, Ze néaplast curea P1 pouZivate pod
lekarskym dohladom a v stlade s medicinsky
mi indikaciami. Casovy odstup vymeny néaplas
i urci osetrujuci lekar podla konkrétneho sta-
vu rany vzhladom na exsudaciu a infekciu. Od
porticame naplast vymienat maximalne
kazdych 7 dni a pravidelne (najlepsie kazdy
deri) kontrolovat rany, & nejavia znamky infek
cie a ¢i nie je obvaz presiaknuty.

Dbajte na to, aby ste naplast prikladali na ranu
nepotla¢enou stranou.

Uistite sa, Ze je na pokozke dostatok miesta na
fixaciu naplasti.

NeZiaduce ucinky
Nie si zndme Ziadne neZiaduce UGcinky.

Upozornenia

*Naplast nestrihajte ani netrhajte,
polyakrylat by vytiekol a znedistil
pacienta. V pripade, Ze polyakrylat
vytecie, umyte pacienta Eistou
vodou a ranu vyplachnite prostried
kom na umyvanie ran.

¢ Poskodené produkty a produkty po
uplynuti exspira¢nej doby odstrarite
a zabranite tak pripadnym rizikdm
vzniku infekcie

*Néplast je uréend na jednorazové %
poutzitie. NepouZivajte ju opakovane,
aby ste zabranili moznému riziku
vzniku infekcie.

*Opakovane nesterilizujte

OR¥®P

Iné upozornenia

*Produkt bol sterilizovany
etylénoxidom.

*Neobsahuje latex

Skladovanie

eChrarite pred vlhkostou

¢ Uchovavajte mimo dosahu slne¢nych ltcov
*Dodrziavajte teplotné hranice

AN

Likvidacia

Néplast je mozné likvidovat prostrednictvom
bezného klinického odpadu alebo v sulade s
miestnymi predpismi. V medicinskych zariade
niach uréenych na likvidaciu (napr. pri multire-
zistentnych kmernoch MRSA, VRE) je potrebné
dodrziavat osobitné predpisy.
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Leiras

A curea P1 egy steril, szuperabszorbens seb
fedélap. A seb fel6li oldal felulete polipropilén
fliszb6l késziil, a nedvszivo test celluldz bé
1ésbél és nedvességalld szuperabszorben
sekbdl 4ll, mig hatoldala légateresztd, de a
nedvességet at nem eresztd lélegzd textil-hat-
lap.

Ezaltal a curea P1 a véladékanyagot és az iz
zadmdnyt gy tudja felszivni, hogy kézben
megtartja a nedves sebkdzeget. A nedvességet
a nedvszivd mag megkdti, és nem engedi
kicsopogni vagy kifolyni.

A seb nyugalmi dllapota igy hosszabb, ami
el@segiti a test sajat sebgyodgyito folyamatait.
A curea P1 nyomas alatt is abszorbeal.

A curea P1 széle puha, ami megakadalyozza,
hogy nyomas alatt Gjabb felfekvések keletkez-
zenek. A sebfedélap nem tartalmaz farmakold
giai hatéanyagokat.

Javallat

Krénikus és véladékozo sebek, fliggetlentil az
izzadmany mennyiségétél.

Akut sebek

Ellenjavallat

Széraz sebek (stagnécid, beragadasveszély)
Ne haszndlja nyalkahartyara, szemre, érre
vagy csontra, mert ezek a testrészek kiszarad
hatnak, ami maradandé karosodast okozhat
benniik.

Kérjuk, legyen 6vatos nyilt seb esetén, mert a
sebfedélap nedvességfelvétel esetén kitagul.

Alkalmazas

A curea P1 csak orvosi feltigyelet mellett és or-
vosi javallat esetén alkalmazhaté. A kezelGor
vos hatdrozza meg cseréjének gyakorisagat a
konkrét seb allapotétdl, a valadékozastdl és a
fert6zéstdl fuggden. Azt ajanljuk, hogy legfel
jebb 7 napig haszndlja a sebfedélapot, és
rendszeresen (optimélis esetben naponta)
vizsgalja meg, hogy nincseneke fert6zésre
utald jelek a seben, illetve, hogy nem telte
meg a sebkotés.

Ugyelni kell arra, hogy a sebfedélap nyomattal

\nem rendelkezd oldala keriiljon a sebre.

Biztositsa, hogy kell§ hely alljon rendelkezésre
a sebfedélap bérre torténd rogzitéséhez.

Mellékhatasok
Mellékhatasok ne ismertek.

Figyelmeztetések

* A sebfed6lapot nem szabad
szétvagni vagy széttépni, mert
poliakrildt Iéphet ki bel6le, ami
bepiszkithatja a beteget.
Amennyiben poliakrilat jutott ki
a sebfed6lapbdl, mosdassa meg a
beteget tiszta vizzel, és tisztitsa ki
a sebet sebtisztitoval.

* A sérilt vagy lejart termékeket
artalmatlanitani kell az esetleges
fert6zésveszély megelGzése
érdekében.

* A sebfeddlap egyszeri hasznélatra
alkalmas. A fertGzésveszély megelGzése
érdekében nem szabad ujra felhasznalni.

PRY¥@®F

e Tilos Ujrasterilizalni

Egyéb tudnivalék

* A termék etilén-oxiddal
sterilizalt.

*Nem tartalmaz latexet

Tarolas

*Nedvességtl dvva tartandd

*Napfénytél védve tarolandd

«Ugyeljen a betartandé hémérsékleti hatérokra

30°C/86°F
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Artalmatlanitas

A sebfedélapot normal egészséguigyi hulladék
ként vagy a helyi elGirasoknak megfelelGen kell
artalmatlanitani. Be kell tartani az egészségugyi
intézmények kiilonleges hulladékkezelési irany
elveit (pl. multirezisztens kérokozok, MRSA,
VRE esetén).

5°C/41°F
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Onucanune

curea P1 npegacrasnseT coboii cTepunbHyto, cynep
abcopbupyroulyio HaknazKy Ha paHy. Mpunerato
WA K paHe NOBEPXHOCTb COCTOMUT U3 HETKAHOrO Mo
MNPONUIEHOBOrO matepuana, BNUTbiBaroWwan
4aCTb — M3 LE/K0N03bI C BAArOMOMIOWALWUMM Cy
nepabcopbeHtamu, a 06paTHas CTOPOHa — U3 BO3
/J,yXOI'IpOHMLLaEMOl:i " Bﬂal’OHeI‘IpOHMLLaeMOI;i mem
6paHbl.

Bnaroaaps atomy curea P1 moseT abcopbuposatb
CeKpeT 1 U36bITOYHbINM IKCCYAaT NPU NOALEPMHKaHUM
B paHe BNaXKHOI cpeapl. UAKOCTU yaepKuBatoTCA
BHYTPYW BNUTbIBAIOLLETO CNIOA, HE NPOCaYNBaACH U
He BbIT€Kan U3 Hero.

TkaHu PaHbl NOAAEPXKNBAKOTCA A/INTE/IbHOE BPEMA
B COCTOAHWM QYHKLIMOHANLHOTO NOKOA, YTO CNoco6
CTBYET eCTeCTBEHHOMY NPOLIECCY 3aXMBAEHNUA. CU
rea P1 He TepaeT abcopbupytoLmx CBOIMCTB Jaxe
nog, AasneHnem.

curea P1 umeeT markue Kpas 8o U3bexaHue obpa
30BaHMA HOBbIX MPONIEXKHEN nog AeicTBuem aasne
HUA. Haknazka He coaepmT GapmaKkonornyeckmx
KOMMOHEHTOB.

MoKasaHMA K NnpUMeHeHunIo
XpOHMUeCKMe paHbl U paHbl CO CTENEHbIO 3KCCYAa
LM oT cnaboit 40 CUABHOM.

OcTpble paHbl

MpoTtusonokasaHus

Cyxue paHbl (3aCTOI, BO3MOXHO NpUaMnaHue Ha
KNaaKu)

He HaknazblBaTb Ha CM3UCTbIe 060/I0YKK, Ta3a,
CYXOXWUMA UK KOCTU, TaK Kak 3TO MOXET NpuBectn
K BbICYLUIMBAHMIO 3TUX YacTell Tena 1 Ux Nospexae
HUI0.

Cnesyet cobntoaath OCTOPOXKHOCTL Npu obpaboTke
paHeBbIX KapMaHOB, TaK Kak HakNajKa paclumpaeT
CA NPY BNUTBIBAHUM XKUAKOCTH.

MpumeHeHne

curea P1 npumeHaeTca nog HabaogeHrem Bpaya
B COOTBETCTBMU C MEAUUMNHCKMMU MNOKA3AHUAMN.
MepuoanYHOCTb 3aMeHbl NOBA3KM onpeaenset
Jlevalluii Bpay 8 3aBUCUMOCTM OT COCTOAHMA PaHbl C
YHETOM CTENEHU IKCCyAaLUM U 3apaxeHuna. Peko
MeH/lyeTca MEHATb NOBA3KY He PeXxe, Yem yepes
Kaxzaple 7 AHEN, U PerynapHo (nyulue Bcero exe
[AHEBHO) OCMaTPUBaTh PaHbl HA HaNU4YMeE NPU3Ha
KOB MHPULMPOBAHUA, @ TaKKe NPOBEPATb, He nepe
NoAHEeHa /1 NoBA3Ka.

MosA3ka AO/MKHA HaKNaablBaTbCA Ha paHy ynucToin

CTOPOHOIA, Ha KOTOPOIi HET HaneyaTaHHOTO TeKCTa.
BOKpYr paHbl A0MKHO BbITb AOCTATO4HO MecTa ANns
(I)MKCBLI,VIM NOBA3KU Ha KOXKe.

MNo6ouHble apdekTbl
Mo6o4Hble 3¢ deKTbl HEU3BECTHBI.

Mpeaynpexaenna

* He pa3pesaTb 1 He pa3pbiBaTb NOBA3KY,
NOJINAKPU/IAT MOXKET BbITeYb U UCMAYKATL
nauueHTa. B cnyyae npocaunsaHna
nonnakpunaTta NOMbITb NAaUMeHTa yncTon
BOAOI, @ paHy NPOMbITb.

o MoBpeX/AeHHbIE U3AEAUA U U3[eNNA C
WCTEKLIMM CPOKOM rOAHOCTM Heobxoam
MO YyTUNU3MpPOBaTb BO nsbexkaHve
BO3MOXHOTO PUCKa MHOULIMPOBAHMA.

* MoBA3Ka Ha paHy NpeAHasHaveHa Ana
OAHOKPATHOro MCNO/Ib30BaHUA. Bo
nsbexaHve MHOULMPOBAHUA He
NPUMEHATb NOBTOPHO.

&
®
®
®

* He cTepnnn3osaTb NOBTOPHO

Mpouue yKasaHua

* M3genue cTepunnsoBaHo
3TUNEHOKCUAOM. STERILE

* He copepxuT natekca

XpaHeHue

© XpaHuTb B CYXOM mecTe

¢ XpaHuTb B MeCTe, 3aLMLEHHOM OT COTHEYHOTO
cgeta

* XpaHuTb B NpeAenax yKasaHHOro nanasoHa Tem
neparyp

Ytunmsauyma

MoBA3KY Ha PaHy MOXHO YTUAN3UPOBATH KaK 06bI4
Hblé MeAULUUHCKME OTXO0Abl NN B COOTBETCTBUM C
MECTHbIMM NpeAnucaHnamMmu. CreayeT yunTbiBaTb
cnewypanbHble AMPEKTUBbI MeAULIMHCKNX YUpexae
HWIA MO yTUAM3aUmMK (Hanpumep, ANs MyNbTUPE3n
CTeHTHbIX Bo36yauTeneit MRSA, VRE).

@n

Onucaxune

curea P1 e crepuneH, cunHo abcopbupaly nna
CTMp 3a paHu. MOBbPXHOCTTa OTKbM paHaTa ce
CbCTOM OT HETbKAH TEKCTUA OT NOSIMMPONUAEH,
nonuBaLLaTa YacT ce CbCTOM OT CbpLieBUHA OT
NamyK CbC 3aAbpXKaLl, Te4HOCTM cynepabcop
6eHT, a 3aaHaTa cTpaHa — OT Bb3/yXONpoHu1Lae
Ma ¥ BOIOHENPOMOKaema AWLIaLLa TEKCTUAHA
newta (BTBS).

Toea no3sonsBa Ha curea P1 aa abcopbupa cek
peT 1 Bb3nanuTeneH u3nue (ekcyaat) npum nog,
[bp)KaHe Ha BNaHa cpefja 3a paHaTta. TeyHo
CTUTe ce CBbP3BaT B NONMBalLaTa CbpLEeBUHa,
6e3 fa npokaneaT UK U3TUYaT.

PaHaTa nosyyaBa NoAbABLI NEPUOA Ha CNOKoW
CTBUE, KOETO NOANOMara aBToreHHUTe CUAN Ha
3a3gpasasaHe. curea P1 abcopbupa cblyo 1 npu
HaTUCK.

curea P1 nma mek pbb 3a npeoTBpaTABaHe Ha
obpasyBaHeTo Ha HOBU AeKybuUTanHU paHu npu
npuTUcKaHe. MAacTpbT He CbabpKa papmako
NIOTMYHM aKTUBHM BelLLeCTBa.

MokaszaHua
XPOHUYHM 1 cnabo A0 CUIHO eKCYAUPALLN PaHu.
AKYTHU paHu

MpotusonokasaHua
Cyxu paHu (cTarHauma, 3anensaHe Ha naacTupa)

He npunaraiite Bbpxy MraBULY, 04U, CyXOXKM
NIMA UNW KOCTH, Tbil KaTo Te3M YacTu Ha TANOTO
M3CbXBAT M MoraT Aa 6bAaT TpaitHo yBpeaeHU.

Mpunaraiite ¢ BHUMaHWe Npu paHu ¢ askobose,
TbiA KaTo NNACTUPLT 3@ PaHU Ce pasiuMpABa Npu
noemaHe Ha Te4YHOCT.

Mpunoxenune

YBepeTe ce, ye NpunaraHeTo Ha curea P1 ce n3
BBPLLBA NOZ, IeKapcKo HabnaeHWe 1 cnopes,
MeANLMHCKUTE npeanucanua. Mepuoast 3a
noamaAHa Ha nnacTupa ce onpeaens oT NeKkysa
WA NeKap cnopes, KOHKpPeTHaTa CUTyauma Ha
paHaTa no OTHOLWEHME Ha eKCyJaLMATa U UH
dekumata. Hue npenopbuBame nogmaHa Ha
NAacTUpa HaKbCHO Ha BCEKW 7 AHW U pefoBeH
(Hait1obpe exeaHeBEH) KOHTPON Ha paHaTa 3a
npu3sHauy Ha MHEKLMA 1 Ha nnacTmpa 3a npe
nbaBaHe.

Ba)kHO € fia ce yBepuTe, Ye BbpXy paHaTa e npu
NOXKeHa CTpaHaTa, BbpXy KOATO HAMaA Wamna.

YBepeTe ce, Ye MMa A0CTaTbYyHO MACTO BbPXY KO
¥aTa, KbAeTo Aa ce 3as1enu NAacTmpbsr.
HexxenaHu peakuyun

HexenaHu peakuum He ca U3BECTHMU.

NpegynpexaeHus

* He pasps3Baliite v He pasKkbCBaiiTe
naacTupa 3a paHu, NoMaKpUNaTLT
Le nU3nese 1 Le u3Lana naumeHTa.
B cnyuait, 4e NONMAKPUNATLT U3Nese,
noyucTeTe NaLyeHTa ¢ Y1cTa Boga
W NpomuitTe paHaTa.

 /3xBbp/IeTe NOBPEAEHN 1 U3TEKAN
NpPOAYKTH, 33 Aa NpesoTBpaTUTe
Bb3MOMKHM PUCKOBE OT MH EKLWMA.

* [NacTMpsT e NpefHasHaveHa 3a
e/lHOKpaTHa ynoTpe6a.
He u3nonssaiite NoBTOpHO, 3a Aa
npesoTBpaTUTE Bb3MONKHM PUCKOBE
OT UHdeKUUa

* He cTepunusmpaiite noBTopHO
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AonbaHUTENHU YKasaHuAa

* [POAYKTBT e CTepUNn3m
paH C eTUNIeHOB OKCuA,

* He cbabpika natekc

CbxpaHeHue

* [laseTe oT BNara

. C'bXpaHﬂBaFITE 3aWUTEHO OT ChbHYeBa
CBEeT/InHa

* CnasBaiiTe TemnepaTypHUTE rpaHnLmn

30°C/86°F
AN

5°C/41°F

TpeTupaHe Ha oTnagbka

MNacTMpPBT MOXKe Aa Ce U3XBBLP/IA B HOPMaNHUTe
KAWHUYHM OTNAAbLM MU B CbOTBETCTBME C
MecTHWUTe npeanucaHua. [la ce cnassar cneum
anHuTe pasnopeaby B KIMHUYHWTE 3aBeeHNnA
3a TPETUPAHETO KaTo OTNAAbK (Hanp. npu myn
TUPE3UCTEHTHM naToreHn kato MRSA, VRE).
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Popis

curea P1 je sterilni, vysoce absorpéni obvaz na
rany. Povrch urceny na rany se sklada z poly
propylénové netkané textilie, savy stied z ja-
dra z buniciny s vysoce absorp¢nimi latkami ji
majicimi tekutiny a zadni strana z prodysného
a vlhkost nepropoustéjiciho BTBS (prodysna
textilni nosna vrstva).

Tim muZe curea P1 absorbovat sekret a exsu
dat pfi zachovani vihkého prostredi rany. Teku
tiny jsou vazany uvnitf savého jadra, aniz by
skapavaly nebo vytékaly.

Réna je delsi dobu v klidu, tim ma télo
moznost posbirat sily k vyhojeni rany. curea P1
absorbuje i pod tlakem.

curea P1 ma meékky okraj, ktery zabrariuje vyt
vareni novych dekubitt pod tlakem. Obvaz na

rany neobsahuje farmakologické u¢inné latky.
Indikace

Chronické a malo az silné exsudujici rany.
Akutni rany

Kontraindikace

Suché rany (stagnace, nalepeni obvazu)

NepouZzivat na sliznice, oci, Slachy nebo kosti,
protoZe tyto ¢asti téla mohou byt vysuseny a
trvale poskozeny.

Pozor u ran s kavitou, protoZe se obvaz pfi ji
mani tekutiny roztahuje.

Aplikace

Dohlédnéte na to, aby byl obvaz curea P1 apli
kovan za lékarského dohledu a podle lékaFské
indikace. Osetfujici |ékar podle konkrétniho
stavu rany, pokud jde o exsudaci a infekci, sta
novi interval vymeény obvazu. Doporucujeme
vyménu obvazu nejpozdéji po 7 dnech a pravi
delnou (nejlépe kazdy den) kontrolu rany, po
kud jde o priznaky infekce a prepInéni obvazu.
Dbejte, aby byla na ranu pfilozena nepo
tisténa strana.

Ujistéte se, Ze je k dispozici dostatek mista k
upevnéni obvazu na kizi.

Vedlejsi ucinky
Nejsou znamé zadné vedlejsi

Varovani

* Obvaz nestfihejte ani netrhejte,
polyakrylat by vytekl a znecistil
pacienta. V pripadé uniku
polyakrylatu pacienta umyjte Cistou
vodou a ranu omyjte roztokem na
rany.

* Poskozené a proslé vyrobky
zlikvidujte, aby bylo zabranéno
riziku mozné infekce.

* Obvaz je uréen k jednorazovému
pouziti. Nesmi byt pouzivan
opakované, aby bylo zabrdnéno
riziku mozné infekce.
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* Znovu jej nesterilizujte

Dalsi pokyny

* Vyrobek byl sterilizovan
etylenoxidem.

* Neobsahuje latex

Skladovani

 Chrarite pred vlhkosti
* Uchovavejte mimo dosah sluneéniho zéfeni

* Dodrzujte teplotni rozmezi

. 1 30°C/86°F
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Likvidace

Obvaz muzete zlikvidovat jako normalni
klinicky odpad nebo podle mistniho predpisu.
Dodrzujte zvlastni smérnice ve zdravotnickych
zafizenich pro likvidaci (napf. u multirezistent-
nich plvodct MRSA (meticilin-rezistentni
bakterie Stafylococcus aureus), VRE
(vankomycin rezistentnich enterokoku)).
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Opis

curea P1 izrazito je upijajuci zavoj za rane.
Povrsina koja se stavlja na ranu sastavljena je
od netkanog polipropilena, a upijajuci jastuci¢
od celuloze s izrazito upijaju¢im materijalom
koji zadrzava tekuéinu. Straznja strana sastoji
se od netkanog materijala spojenog na pro
pusnu foliju s kojom tvori dodatnu prozracnu
membranu koja ne propusta vlagu.

Tako curea P1 moze upijati sekret i eksudat
dok istovremeno zadrzava optimalnu vlaznost
podrucja rane. Tekucine se bez kapanja ili cu
renja zadrzavaju unutar upijajuce jezgre.

Rani je omoguceno dulje mirovanje ¢ime se
podrzava vlastita snaga oporavka tijela. Zavoj
curea P1 upija i pod pritiskom.

curea P1 ima mekani rub koji sprjecava pojavu
novih rana uslijed pritiskanja. Ne sadrzi farma-
ceutske sastojke.

Indikacija

Kroni¢ne i rane koje izlu¢uju vecu ili manju
koli¢inu.

Akutne rane

Kontraindikacije

Suhe rane (stagnacija, opasnost od lijepljenja)
Ne koristite na sluznici, o¢ima, tetivama i kos-
tima jer se ti dijelovi tijela mogu trajno ostetiti
ako se isuse.

Budite oprezni kod Supljina jer se jastuci¢ na
rani zbog upijanja moZze prosiriti.

Primjena

Pobrinite se da se curea P1 koristi samo uz li-
jecnicki nadzor i prema lijecnickim uputama.
Lijecnik ¢e bolesniku prepisati intervale prom-
jene zavoja u skladu sa stvarnim stanjem rane
koje ovisi o izlu¢ivanju i infekciji. Preporucuje
mo promjenu zavoja najmanje nakon 7 dana i
Cestu (najbolje svakodnevnu) provjeru po
drucja rane kako biste uocili znakove infekcije
ili slabije upijanje zavoja.

Pobrinite se da na ranu stavite neotisnutu
stranu zavoja.

o

Osigurajte dovoljno prostora oko rane kako bis
te zavoj mogli staviti na kozu tako da ne spada.

Stetni uéinci
Nisu poznati Stetni uéinci..

Upozorenja

*Ne rezite niti kidajte jastucic¢ zavoja.
MoZe doci do prosipanja poliakrilata,
a time i kontaminacije bolesnika.
U slucaju prosipanja poliakrilata,
operite bolesnika ¢istom vodom,
a ranu tekuéinom za ispiranje rane.

*Ostecene i proizvode s isteklim
rokom odlozite u otpad kako biste
izbjegli opasnost od infekcije.

*Samo za jednokratnu uporabu.
Kako biste izbjegli moguci rizik od
infekcije, nemojte ga ponovno
koristiti.

*Nemojte ponovno sterilizirati

P4
Pohrana

« Cuvajte na suhom mjestu na kojem
nema vlage

o Zastitite od izravne sunceve svjetlosti
¢ Postujte temperaturna ogranicenja

Ostale napomene

¢ Proizvod je steriliziran
etilen-oksidom.

*Bez lateksa
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Odlaganje

Jastudi¢ se moze odlagati s ku¢nim otpadom ili
u skladu s lokalnim propisima. Treba postupiti
u skladu s posebnim smjernicama medicinskih
ustanova koje propisuju nacin odlaganja u ot
pad (npr. za visestruko otporni MRSA ili entero
kok otporan na vankomicin).

[l
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Opis

curea P1 je sterilna, visoko vpojna obloga za
rane. Povrsina obloge, ki se namesti na rano,
je izdelana iz polipropilenskih vlaken; vpojno
jedro obloge je sestavljeno iz kompozita
celuloznih vlaken z visoko vpojnim sredstvom,
ki veze tekocCino. Zunanja stran obloge je
izdelana iz netkanega materiala prekritega s
folijo, ki omogoca prehajanje plinov in je
nepropustna za vlago. To omogoca, da obloga
curea P1 vpija izlocke rane, pri tem pa vzdrzuje
optimalno vlazno okolje. Tekocine so vezane v
notranjosti vpojnega jedra, zato ne kapljajo in
ne iztekajo. Rana tako daljsi ¢as miruje, kar je
v podporo lastnim procesom celjenja. Za
preprecevanje nastanka razjed zaradi pritiska
ima curea P1 mehek rob. Ne vsebuje
farmakoloskih ucinkovin. curea P1 omogoca
tudi absorbcijo pod pritiskom.

Indikacija
Kroni¢ne rane in rane z veliko koli¢ino izlocka.
Akutne rane.

Kontraindikacije

Suhe rane (stagnacija, nevarnost zlepljanja
obloge z rano).

Ne uporabljajte na sluznicah, oceh, kitah
ali kosteh, ker se ti deli lahko izsusijo in
trajno poskodujejo.

Bodite previdni pri ranah s kaviteto, ker se
obloga razsiri, ko se prepoji s tekocino.

Navodila

Zagotovite, da se obloga curea P1 uporablja
pod zdravnikovim nadzorom in v skladu z
medicinskimi indikacijami. O ¢asovnem
intervalu menjave obloge naj odloc¢i bolnikov
zdravnik, skladno s stanjem rane glede izlocka
in okuzbe. Priporo¢amo menjavo obloge
najkasneje po 7 dneh in redni (najbolje
dnevni) pregled stanja rane glede znakov
okuzbe in pregled prepojenosti obloge.
Pazite, da na rano poloZite nepotiskano stran
obloge.

Za pricvrstitev obloge na koZo naj bo okoli
rane na voljo dovolj prostora.

Stranski ucinki
Stranski ucinki niso znani.

Opozorila

*Obloge ne reZite in ne trgajte, saj bi
se poliakrilat lahko izlil in umazal
bolnika. V primeru, da se poliakrilat
izlije, bolnika odistite s Cisto vodo,
rano pa s tekocino za izpiranje ran.

¢ Poskodovane izdelke in izdelke s
pretecenim rokom trajanja zavrzite,
da se izognete tveganju okuzbe.

elzdelek je namenjen le enkratni
uporabi. V izogib morebitnemu
tveganju okuzbe izdelka ne
uporabite ponovno.

*Ne sterilizirajte ponovno.

Ostali napotki

elzdelek je steriliziran z
etilen oksidom.

*Ne vsebuje lateksa

Shranjevanje

*Hranite na suhem in zasciteno pred vlago

¢ Hranite zasciteno pred neposredno son¢no
svetlobo

* Pazite na temperaturne omejitve

30°C/86°F
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Odstranjevanje

5°C/41°F

Oblogo za rano lahko odvrzete med obicajne
komunalne odpadke oziroma skladno z
lokalnimi predpisi.

Odstranjevanje odpadkov, ki nastajajo pri
opravljanju zdravstvene dejavnosti, mora biti
v skladu s veljavnimi pravili (npr. zaradi
povecane odpornosti mikrorganizmov MRSA
ali VRE).
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Tanim

curea P1, steril, stiper emici bir yara pedidir.
Yara tarafinin Gst kismi polipropilen yiizeye sa-
hiptir, emici tarafi da sivi tutucu stiper emis
glictine sahip gozenekli bir ylizeyden olusmak
tadir ve arka kismi nefes alabilen yapida ve su
gegirmez bir hava gegirgenli zar ile Uretilmistir.
Bu sayede curea P1, nemli yara alanindaki ko
rumasi ile salgi ve sizinti emisi saglayabilir. Sivi-
lar i¢ kisimdaki emici gézeneklerde tutulur ve
boylece disariya sivi akisi ve sizinti olmaz.
Boylece yara daha uzun sireli bir dinlenme s
recine sahip olur ve viicudun yarayi iyilestirme
glicuinu destekler. curea P1 Gzerine bastiril-
diginda da emis saglar.

curea P1, baski ile meydana gelebilecek basi
yaralarini da engelleyen yumusak kenarlara
sahiptir. Yara yuizeyi farmakolojik maddelere
maruz kalmaz.

Endikasyonlar
Kronik ve az veya yogun sizintili yaralar.
Akut yaralar

Kontrendikasyonlar

Kuru yaralar (iyilesmenin gecikmesi, yara y
zeyinin yapismasi)

Mukoza, goz, kas ve kemiklerde kullanmayiniz,
¢lnka viicudun bu kisimlari kuruyabilir ve za
rar gorebilir.

Yara guruklerine dikkat ediniz, ¢tinki yara pedi
sivi gektiginde genisleyebilir.

Kullanimi

curea P1, doktor kontroliinde ve tibbi endika-
syona gore kullaniimalidir. Ped degisim strele
ri, yaranin durumuna uygun olarak sizma ve
enfeksiyona gére mudahaleyi yapan doktor ta
rafindan belirlenmelidir. 7 glin boyunca diizen-
li olarak (her giin 6nerilir) yaranin enfeksiyona
karsi ve pedin fazla sivi emip emmediginin
kontrol edilmesini tavsiye deriz.

Yaraya baskisiz ylizeyin konulduguna dikkat
ediniz.

Pedi deriye yapistirabilecek kadar bosluk bi-
raktiginizdan emin olunuz.

Yan etkileri
Herhangi bir yan etki gorialmemistir.

Uyarilar

¢ Pedi kesmeyiniz veya yirtmayiniz,
aksi halde igerisindeki poli akrilat
dokalir ve hastanin Gzerine bulasir.
Poli akrilatin dokiilmesi durumunda
hastayi ve yarayi temiz su ile temiz
leyiniz.

¢ Olasi enfeksiyonlari 6nlemek igin
hasar gormds ve tarihi gegmis
Urdnleri imha ediniz.

¢ Olasi enfeksiyonlari 6nlemek igin
ped tek kullanimliktir ve tekrar
kullanilamaz

*Yeniden sterilize etmeyiniz.

Saklama kosullari

*Neme karsi koruyunuz

¢ Glines 1s1gina maruz kalmayan yerde
muhafaza ediniz
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Diger uyarilar

o Uriin, etilen oksit ile
sterilize edilmistir.

o Lateks igermez

*Ortam sicaklik sinirlarina dikkat ediniz

imha etme

Ped, normal klinik ¢éplerinde veya yerel talim
atlara uygun olarak imha edilebilir. Medikal
kuruluslarda imha islemi (Orn; dayanikl viriis
ler MRSA, VRE) igin diizenlenmis olan yonet
meliklere uyulmalidir.
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curea P1 - the first step on the
road to the staged management

of chronic wounds
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Beschreibung

curea P1 ist eine sterile, superabsorbierende
Wundauflage. Die wundseitige Oberflache besteht
aus einem Nonwoven aus Polypropylen, der
Saugkorper aus einem Zellstoffkern mit
flissigkeitsspeichernden Superabsorbern und die
Riickseite aus atmungsaktivem und feuchtigkeits-
undurchldsssigem BTBS.

Dadurch kann curea P1 Sekret und Exsudat unter
Aufrechterhaltung eines feuchten Wundmilieus
absorbieren. Flissigkeiten werden im Inneren des
Saugkerns gebunden, ohne zu tropfen oder
auszulaufen.

Die Wunde erhalt eine langere Ruhephase zur
Unterstiitzung der kdrpereigenen Wundheilungs-
kréfte. curea P1 absorbiert auch unter Druck.
curea P1 besitzt einen weichen Rand zur
Vermeidung der Bildung von erneuten Dekubiti
unter Druck. Die Wundauflage enthalt keine
pharmakologischen Wirkstoffe.

Indikation

Chronische und wenig bis stark exsudierende
Waunden. Akute Wunden.

Kontraindikation

Trockene Wunden (Stagnation, Verkleben der
Wundauflage)

Nicht auf Schleimhauten, Augen, Sehnen oder
Knochen anwenden, da diese Kérperteile
austrocknen und dauerhaft beschadigt werden
konnen.

Vorsicht bei Wundtaschen, da sich die Wundauf-
lage bei Fliissigkeitsaufnahme ausdehnt.
Anwendung

Stellen Sie sicher, dass die Anwendung von curea
P1 unter &rztlicher Aufsicht und nach
medizinischer Indikation erfolgt. Der Zeitabstand
fir den Verbandwechsel legt der behandelnde
Arzt nach der konkreten Wundsituation
hinsichtlich Exsudation und Infektion fest. Wir
empfehlen einen Wechsel spatestens alle 7 Tage
und eine regelmafige (am besten tagliche)
Kontrolle der Wunde auf Infektionsanzeichen und
des Verbandes auf Uberfiillung.

Achten Sie darauf, dass die unbedruckte Seite auf
die Wunde aufgebracht wird.

Stellen Sie sicher, dass ausreichend Platz
vorhanden ist, die Wundauflage auf der Haut zu

\ fixieren.

Nebenwirkungen
Es sind keine Nebenwirkungen bekannt.

Warnhinweise

* Die Wundauflage nicht zerschnei-
den oder zerreifien, Polyacrylat
wiirde austreten und den Patienten
beschmutzen. Im Fall dass Poly-
acrylat austritt, den Patienten mit
sauberem Wasser und die Wunde
mit Wundspiilung reinigen.

* Beschéadigte und abgelaufene Pro-
dukte entsorgen um magliche In-
fektionsrisiken zu vermeiden.

* Die Wundauflage ist zum einmali-
gen Gebrauch bestimmt. Nicht wie-
derverwenden, um magliche Infek-
tionsrisiken zu vermeiden.

* Nicht erneut sterilisieren.

Sonstige Hinweise
* Mit Ethylenoxid sterilisert.

* Latex-frei

BRY®®

Lagerung

*Vor Feuchtigkeit schiitzen.

*Vor Sonnenlicht geschiitzt aufbewahren.
* Temperaturgrenzen beachten.

L N

<%

/IN

-
Entsorgung
Die Wundauflage kann im normalen klini-
schen Abfall oder entsprechend der lokalen
Vorschrift entsorgt werden. Sonderrichtlinien
in medizinischen Einrichtungen fiir die Ent-
sorgung (z.B. bei multiresistenten Erregern
MRSA, VRE) sind zu beriicksichtigen.

5°C/41°F
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Descrizione

curea P1 ¢ una medicazione sterile, superas-
sorbente. La superficie a contatto con la le-
sione & costituita da un tessuto non tessuto in
polipropilene, lo strato assorbente consiste in
un nucleo in cellulosa con particelle superas-
sorbenti che trattengono i fluidi, mentre il ro-
vescio & costituito da una membrana traspi-
rante e impermeabile all'umidita (BTBS).

In tal modo curea P1 & in grado di assorbire
secrezioni ed essudati, pur mantenendo la fe-
rita in un ambiente umido. | fluidi vengono
catturati all'interno del nucleo assorbente,
senza gocciolamenti o perdite.

Alla lesione viene cosi concesso un tempo di
latenza piti lungo, che le consente di rimargi-
narsi autonomamente. curea P1 assorbe an-
che sotto compressione.

curea P1 ha un bordo morbido che evita la ri-
petuta formazione di piaghe da decubito sotto
compressione. La medicazione & priva di prin-
cipi attivi farmacologici.

Indicazioni

Lesioni croniche e da moderatamente ad
altamente essudanti.

Lesioni acute

Controindicazioni

Ferite asciutte (ristagno, la medicazione si at-
tacca alla ferita)

Non utilizzare su mucose, occhi, tendini od
ossa, poiché questi organi potrebbero disidra-
tarsi, riportandone danni permanenti.
Trattare con cautela le ferite cavitarie, dal
momento che la medicazione si espande
quando assorbe fluidi.

Applicazione

Accertarsi che curea P1 sia applicato sotto
controllo medico e in base all'indicazione me-
dica. La frequenza dei cambi di bendaggio vie-
ne stabilita dal medico curante sulla base delle
condizioni effettive della lesione relativamente
a eventuali essudazioni e infezioni. Consiglia-
mo un cambio al massimo ogni 7 giorni e con-
trolli regolari (possibilmente giornalieri) della
ferita, per accertare eventuali sintomi di infe-
zione, nonché del bendaggio, per assicurarsi
che non sia saturo.

Prestare attenzione ad applicare sulla ferita il
lato non stampato della medicazione.
Assicurarsi che sia disponibile spazio suffi-
ciente per fissare la medicazione sulla cute.
Effetti collaterali

Non sono noti effetti collaterali.

Avvertenze

¢ Non tagliare né strappare la medi-
cazione, ne fuoriuscirebbe il
poliacrilato che contaminerebbe
il paziente. In caso di fuoriuscita
di poliacrilato, detergere il paziente
con acqua pulita e irrigare la ferita.

¢ Smaltire i prodotti danneggiati e
scaduti, onde evitare possibili rischi
diinfezione.

 La medicazione & monouso. Non
riutilizzare, per evitare possibili
rischi di infezione.

¢ Non risterilizzare

Ulteriori avvertenze

¢ |l prodotto & stato steriliz-
zato con ossido di etilene.
*Privo di lattice

Conservazione

« Tenere al riparo dall'umidita
¢ Conservare al riparo dalla luce
e Rispettare i limiti di temperatura

30°C/86°F
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Smaltimento

La medicazione si pud smaltire tra i normali
rifiuti ospedalieri oppure conformemente alle
normative locali. Si dovra tenere conto di
eventuali linee guida speciali per strutture
mediche, relative allo smaltimento (a titolo
esemplificativo, relative agli agenti patogeni
multiresistenti MRSA, VRE).

@x

Description

curea P1is a sterile superabsorbent wound
dressing. The surface facing the wound is
made of polypropylene fleece; the absorbent
pad consists of cellulose composite with fluid-
retaining superabsorbent materials. The back
contains a fleece connected to a breathable
foil which forms as additional moisture im-
permeable barrier.

This allows curea P1 to absorb secretion and
exudate, while maintaining an optimal, moist
wound milieu. The fluids are bound in the in-
terior of the absorbent core without dripping
or leaking out.

The wound gains a longer resting phase to
support the body’s own wound healing power.
curea P1 also absorbs under pressure.

curea P1 features a soft border to prevent the
formation of renewed pressure sores. It does
not contain any pharmacological ingredients.

Indication
Chronic and low to heavy exuding wounds.
Acute wounds.

Contraindication

Dry wounds (stagnation, risk of adhesion)
Do not use for mucous membranes, eyes,
sinews or bones, because these body parts
might dry out and take permanent damage.

Caution with cavities, because the wound pad
expands when absorbing fluid.

Application

Make sure that curea P1is used under medi-
cal supervision and based on medical indica-
tion. The physician treating the patient will
define the intervals after which the dressing
has to be changed based on the actual wound
situation regarding exudation and infection.
We recommend to change the dressing at
least after 7 days and a frequent (best daily)
check of the wound area for signs of infection
and of the dressing for depletion of capacity.

Make sure that the side without imprint is
applied to the wound.

Ensure that a sufficient amount of area is
available to attach the wound dressing on the
skin.

Adverse reactions
No adverse reactions are known.

Warnings

* Do not cut or tear the wound pad.
Polyacrylate might be spilled, conta-
minating the patient. In case of poly-
acrylate spilled, wash the patient
with clean water and the wound with
a wound irrigation solution.

¢ Dispose of damaged or expired pro-
ducts to avoid the risk of infection.

¢ Designed for single use only. Do not
re-use to prevent the possible risk
of infection.

Other notices

® The product has been

¢ Do not re-sterilise.
sterilised with ethylene oxde.

BRV¥®F®

o Latex-free

Storage

e Store in a dry place and protect from
high humidity.

* Protect from direct sun light.

* Regard temperature limits.

S N\
| Delm
=
- 5°C/41°F
Disposal

The wound pad can be disposed of with the
household waste or in accordance with the lo-
cal provisions. Special guidelines in medical
institutions governing the disposal (e.g. for
multi-resistant MRSA or VRE) must be com-
plied with.
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Descripcion

curea P1 es un apdsito superabsorbente este-
rilizado. La superficie en contacto con la heri-
da consiste en un vellén de polipropileno, el
nucleo absorbente es de un compuesto de
celulosa con superabsorbentes acumuladores
de liquido y la cara opuesta es una membrana
transpirable que forma una barrera imperme-
able a la humedad adicional.

De esta manera, curea P2 puede absorber

el exudado, al tiempo que mantiene un am-
biente himedo 6ptimo en la herida. Los liqui-
dos quedan ligados en el interior del nicleo
absorbente, sin gotear ni derramarse.

La herida recibe una fase de reposo mas larga
que sirve de apoyo a las fuerzas cicatrizantes
propias del cuerpo. curea P1 también absorbe
bajo presion.

curea P2 posee un borde blando que evita la
formacion de nuevos decubitos por presion.
No contiene principios activos farmacoldgi-
cos.

Indicacién

Heridas crénicas y que exudan con distintos
grados de intensidad.

Heridas agudas

Contraindicaciones

Heridas secas (estancamiento, peligro de ad-
hesién del apésito)

No se aplica en membranas mucosas, ojos,
tendones o huesos, dado que estas partes del
cuerpo pueden resecarse y sufrir dafios
permanentes.

Atencion a las cavidades de las heridas, ya que
el apésito aumenta su volumen al absorber
liquidos.

Aplicacién

Hay que asegurarse de que la aplicacion de
curea P1 tenga lugar bajo supervision y por
indicacion médicas. El médico responsable
del tratamiento es también quien debe esta-
blecer los intervalos a los que debe cambiar-
se el apésito, en funcién de la situacion con-
creta de la herida en cuanto a exudacion e in-
feccion. Recomendamos cambiar el apésito
cada 7 dias como maximo y examinar regular-
mente (preferentemente a diario) la herida en
i infeccion y para compro-

bar si se ha agotado la capacidad de absorci-
6n del apésito.

Hay que asegurarse de aplicar el lado no im-
preso contra la herida.

Asegurese de que existe espacio suficiente
para fijar el apésito a la piel.

Efectos secundarios

No se conocen efectos secundarios.

Advertencias

*No cortar o despedazar el apdsito,
ya que el poliacrilato se derramaria
y contaminaria al paciente. En caso
de que se derrame poliacrilato,
limpiar al paciente con agua limpia
y la herida con una solucién para la
irrigacion de heridas.

¢ Desechar los productos danados o
caducados, para evitar un posible
peligro de infeccion.

¢ El apdsito esta destinado para un
solo uso. No reutilizar, para evitar
un posible peligro de infeccion.

* No reesterilizar.

 Proteger de la humedad.

¢ Proteger de los rayos del sol.

e Tener en cuenta los limites de temperatura.

PRV¥®F

Otras indicaciones

¢ El producto ha sido
esterilizado con dxido
de etileno.

¢ No contiene latex

Almacenamiento

30°C/86°F
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- 5°C/41°F
Eliminacién

El apésito se puede eliminar junto con los resi-
duos clinicos o segun el reglamento local. Se
deberan tener en cuenta las directrices espe-
ciales que existan en las instalaciones médicas
relativas a la eliminacidn de este tipo de resi-

gh

MRSA o VRE).

duos (por ejemplo, en caso de agentes
patdgenos multi-resistentes, como el

/
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Description

curea P1 est un pansement stérile super-ab-
sorbant. La surface du pansement au contact
de la plaie est constituée de non-tissé propy-
lene et son corps absorbant est composé d'un
noyau de cellulose super-absorbant qui re-
tient le liquide et l'autre face se compose
d'une membrane respirante et qui protége
contre l'humidité.

Grace a ces caractéristiques, curea P1 peut
absorber les sécrétions et les exsudats tout
en maintenant un environnement de plaie hu-
mide. Le liquide est retenu au ceeur du corps
absorbant, sans goutter ni couler.

La blessure dispose ainsi d'une phase de re-
pos plus longue, favorisant la capacité de
guérison du corps. Le pouvoir absorbant de
curea P1 fonctionne aussi sous pression.
Curea P1 possede un bord souple afin d'éviter
la formation de nouvelles escarres sous pres-
sion. Le pansement ne contient pas de sub-
stances pharmacologiques.

Indications

Plaies chroniques et faiblement a fortement
exsudatives

Plaies aiglies

Contre-indications

Plaies séches [stagnations, le pansement ris-
que de coller a la plaie)

Ne pas utiliser sur les muqueuses, les yeux,
les tendons ou les os, car ces parties du corps
peuvent sécher et étre durablement endom-
magées.

Prudence avec les poches de plaie, car le
pansement se dilate lorsqu'il absorbe des
fluides.

Utilisation

S'assurer que l'utilisation de curea P1 fasse
l'objet d'un suivi médical et qu'elle ait été re-
commandée par un médecin. Il revient au mé-
decin traitant de décider de l'intervalle de
temps nécessaire avant de changer le panse-
ment, en fonction de la situation concréte de
la plaie par rapport aux exsudats et a linfecti-
on de celle-ci. Nous recommandons de
changer le pansement au plus tard tous les 7
jours et de contréler régulierement (tous les
jours au mieux] les signes d'infection de la
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plaie et 'encombrement du pansement.
Veiller a ce que la face non imprimée soit ap-
pliquée sur la plaie.

S'assurer qu'il y ait suffisamment de place
pour apposer le pansement sur la peau.

Effets indésirables
ILn'existe aucun effet indésirable connu.

Mises en garde

* Ne pas couper ou déchirer le
pansement. Du polyacrylate pourrait
étre renversé et contaminer le
patient. Si du polyacrylate est

renversé, nettoyer le patient avec de @

o Jeter les produits endommagés ou
périmés pour éviter un risque
d'infection.

'eau propre et nettoyer la plaie avec
une solution isotonique.

¢ Destiné a un usage unique. Ne
pas réutiliser le pansement pour
éviter un tout risque d'infection.
* Ne pas restériliser.

Autres informations
¢ Ce produit a été stérilisé
a l'oxyde d'éthyléne.

*Sans latex

Conservation

* Conserver a l'abri de I'humidité.

« Protéger des rayons du soleil.

* Respecter les limites de température.

Elimination

Le pansement peut étre éliminé dans les

déchets cliniques normaux ou selon les

dispositions locales. Les directives spécifi-

ques des institutions médicales régissant

L'élimination (par ex. pour les agents

& ° infectieux multirésistants, comme les
) SARM ou les ERV) doivent étre prises

ﬁ en com
pte.
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Omschrijving

curea P1is een steriel, superabsorberend wond
verband. Het oppervlak aan de wondkant bestaat
uit een nonwoven polypropyleen. De absorbe
rende kern bestaat uit celstof met vloeistofbin-
dend, superabsorberend materiaal. De achterkant
bestaat uit een ademende en vochtondoorlatende
folie.

Hierdoor kan curea P1 secreet en exsudaat absor
beren terwijl het wondmilieu vochtig blijft. Vloeis-
tof wordt naar de absorberende kern geleid, zon
der te druppen of uit te lopen.

De wond krijgt zo een langere rustfase ter onders-
teuning van het lichaamseigen genezingsvermo
gen. curea P1 absorbeert ook onder druk.

curea P1 heeft een zachte rand ter voorkoming
van de vorming van decubitus onder druk. Het
wondverband bevat geen farmacologische werk
zame stoffen.

Indicatie

Chronische en matig tot zeer zwaar exsuderende
wonden.

Acute wonden

Contra-indicaties

Droge wonden (stagnatie, risico dat het wondver-
band vast blijft plakken)

Niet gebruiken op slijmvliezen, ogen, pezen of
botten aangezien deze lichaamsdelen uitdrogen
en duurzaam letsel kunnen oplopen.

Opgelet met wondholtes aangezien het wondver
band bij opname van vloeistof uitzet.

Toepassing

Zorg ervoor dat curea P1 onder medisch toezicht
en volgens de medische indicatie wordt gebruikt.
De interval voor de verbandwissel wordt door de
behandelend arts vastgesteld naar aanleiding van
de concrete wondsituatie m.b.t. tot exsudatie en
infectie. Wij raden een vervanging uiterlijk om de
7 dagen en een regelmatige (bij voorkeur dage-
lijkse) controle van de wond aan op tekenen van
infectie, en ter controle dat het verband niet over-
vuld raakt.

Zorg ervoor dat de onbedrukte kant op de wond
wordt geplaatst.

Zorg ervoor dat er voldoende ruimte is om het
wondverband op de huid te fixeren.

Bijwerkingen
Er zijn geen bijwerkingen bekend.
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Waarschuwingen

* U mag het wondverband niet door
knippen of scheuren. Er zou dan
polyacrylaat kunnen vrijkomen en
de patiént kunnen contamineren.
Ingeval er polyacrylaat vrijkomt,
moet de patiént met schoon water
en de wond met wondspoeling
worden gereinigd.

«Beschadigde of producten die over
de datum zijn, moeten worden ver
wijderd om mogelijke infectierisico’s
te voorkomen.

*Dit product is uitsluitend bedoeld voor

eenmalig gebruik. Niet hergebruiken

ter voorkoming van mogelijke infectierisico’s.
* Niet hersteriliseren.

Opslag

* Beschermen tegen vocht.

*Niet blootstellen aan direct zonlicht bewaren.

Overige aanwijzigen

* Dit product werd gesterili
seerd met ethyleenoxide.

© Latexvrij

* Neem de temperatuurlimieten in acht.

A%

Verwijdering

Het wondverband kan via het normale ziekenhui
safval of conform de lokale voorschriften worden
verwijderd. Er moet rekening worden gehouden
met speciale richtlijnen in medische instellingen
voor de verwijdering (bijv. bij de multiresistente
ziekteverwekkers MRSA, VRE).
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Descrigdo

A curea P1 é uma compressa esterilizada e super
absorvente. A superficie colocada na ferida é
composta por um Tecido N&o Tecido (TNT) em po
lipropileno, a parte absorvente é de uma compo
sicdo de celulose com superabsorventes e o verso
é um Tecido Ndo Tecido (TNT) ligado a uma pelicu
la respiravel que forma uma barreira anti-bacte-
riana, sendo ainda impermeavel.

Desta forma, a curea P1 consegue absorver secre
¢do e exsudado, conservando o ambiente ideal
hdmido para a ferida. Os fluidos s3o retidos no in-
terior do nucleo absorvente sem formagdo de go
tas ou derrames.

Desta forma, a ferida estard mais resguardada, o
que ajuda a autoregeneragdo do préprio corpo
humano. A curea P1 absorve mesmo sob pressdo.
A curea P1 possui abas macias para evitar a for
magdo de escaras de pressdo. Ndo contém quais
quer propriedades farmacoldgicas de uma sub
stancia activa.

Indicagbes

Feridas crénicas e com exsudagdo ligeira a abun
dante.

Feridas agudass

Contraindicagdo

Feridas secas (estagnagdo, adesdo da compressa)
N&o utilizar em membranas mucosas, olhos, ten-
dbes ou ossos, uma vez que pode levar a desidra
tagdo destas partes do corpo e, consequentemen
te, causar lesdes permanentes.

Ter em atengdo as bolsas de feridas, pois a com
pressa expandese com a absorgdo de liquidos.
Aplicagdo

A aplicagdo da curea P1 deve ocorrer sob a super
visdo e de acordo com as indicagdes do médico.
Também é o médico responsavel quem estabelece
a frequéncia com que a compressa deve ser sub
stituida, de acordo com o estado concreto da feri-
da em termos de exsudagdo e infecgdo. Recomen
damos uma substitui¢do, o mais tardar, a cada 7
dias e um controlo regular (idealmente diario) da
ferida quanto a indicios de infecgdo, bem como
um controlo quanto ao estado de saturagdo da
compressa.

Assegurese de que coloca a parte ndo impressa
sobre a ferida.

Assegurese de que existe espago suficiente para
fixar a compressa na pele.

Efeitos secundarios
Nao sdo conhecidos quaisquer efeitos secundd
rios.

Adverténcias

*N&o cortar ou rasgar a compressa,
de forma a evitar a contaminagdo do
paciente através dos poliacrilatos
dispersados. Caso se verifique a
dispersdo de poliacrilatos, lave o
paciente com agua limpa e irrigue a
ferida com liquido medicamentoso.

« Deite fora produtos estragados ou
fora de prazo, de forma a evitar
eventuais riscos de infecgdo.

* A compressa destina-se a uma Unica
utilizagdo. Ndo voltar a utilizar, de
modo a evitar eventuais riscos de
infecgdo.

*N3o voltar a esterilizar.

)
®
®
®

Precaugdes adicionais

 Produto esterilizado com
Oxido de etileno.

*Sem latex

s

Armazenagem

 Conservar num local seco

* Conservar ao abrigo da luz solar

* Respeitar os limites de temperatura

Eliminagdo

A compressa pode ser eliminada com os residuos
clinicos normais ou de acordo com as disposi¢des
legais em vigor. Devem ser respeitadas as directi-
vas especificas para a eliminagdo em instalagdes
médicas (p. ex. no caso de bactérias multirresisten-
tes como a MRSA ou VRE).
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Nepiypadiy

To curea P1 eivat éva amoCTEPWHUEVO UTEPATIOP
podnTikd eniBepa tpavpatog. H emddvela tov
£TUOENATOG IOV E€PXETAL OE ETADN HE TO TPAUUA
amnoteAeital and pn udaopEVO TOAUTIPOTUAEVLO,
TO QroppodNTIKS TOU oW SLABETEL TLpva KUT
Tapivng pE UTEPAOPPODNTIKO UALKO TIOU Kata
Kpatel Ta vypd, v N Tiow 6N Tou emBEpatog
anoteleital and avanvéouoa pepPpdvn (BTBS)
Tov eival Stamepatr and tov agpa aMd adiané
patn ano v vypaocia.

Xdpn otn ouvBeor Tou, To curea P1 anoppodd ta
EKKPLHATA KaL T EELEPWHATA, EVW TAUTOXPOVAL
Satnpet uypr| TV TepLoxr Tou TpavpaTog. Ta
Uypd SECUEVOVTAL GTO ECWTEPLKO TOU aroppodn
TIkoU Tuprva xwpig kivBuvo ekpor|g oTayovwy 1y
Staduyng uypwv.

To tpadpa Slatnpeital yLa neplocoTepo Xpovo oe
KATAOTAON NPERLAS, YEYOVAG TTOU EVIOXVEL TOV GU
OLKO UNXaviopo enoVAwong. To emiBepa curea P1
TIOPAPEVEL QITOPPODNTIKO AKOMN KAt UTLO TiiEDN.
To curea P1 StaBtel amahég Akpeg yLo va amodey
YETOL 0 OXNUATIOROG VEWVY EAKWV KATAKALGNG AdYyw
TiieonG. Aev epLEXEL PAPUAKEUTIKES OUTLEG.

‘Evbelén

XpOvLa TpAUHATA KAt TPAUHATA HE EAadPA Ewg
évrovn e§idpwon.

O&éa Tpavpata

Avtévdeiln

Znpd tpavpata (otaotpdtnTa EMOUAWSNG, PO
OKOAANON TOU EMUBENATOG 0TO Tpavpa)

Mnv ebappolete to enibepa otoug BAevvoyd
VOUG, 0TO PATLA, OTOUG TEVOVTEG [ 0TA 00Td, KA.
Buwg autd ta onpeia Tou cwpatog adudatwvov
TaL Kot EVEEXETAL VAL UTIOOTOUV povLpn BAGRN.

Mpoooxn Katd tn Xprion tou erBénatog oe Kotk
TpavpaTa KABWG EXEL TNV LOLOTNTA VA SLOYKWVE
Tat otav anoppodd vypo.

Xprion

H xprion tou curea P1 npémnet va yivetat umé ta
TpuKn emiBAePn Kot KaTom evtolig Latpou. O Be
panwv Latpog kabopilet eniong, avdloya pe Ty
KQTAOTAON TOU TPAUHATOG, TV £§i6pwon KoL Tov
Babuo tng poAuvong, ta Staocthpata aAAayrg Tou
emBEpTOG. I€ KABe MEpinTWon ouvioTdTaL VaL
oAGZeTe To eniBepa T0 apydTEPO UETA QTTd 7
NUEPEG KaL va EAEYXETE TAKTIKG (KATA TpoTipnon
KaBnuePVa) TO00 To Tpal A yLa eVEELSELG HOAUV
ong 600 kat to enibepa.

TomoBeteite 0TO TPAUHA TN N TUNWHEVN TAAEUPA
Tou emBENQTOG.

DpovTioTe Vo UTIAPXEL APKETOG XWPOG TIPOKELLE
VOU Vot EMLKOAAOETE TO eMiBEUA TPAUPATOG OTO
Séppa.

Napevépyeteg

A€V UTLAPXOUV YVWOTEG TTOPEVEPYELEG.

MNpoeldonowntikég untoSeifelg

* Mnv kOBEeTe Kkau pnv oxilete to enibepa
KaBwg propei va e§EABEL akpUALKO
Tdvw oto Séppa Tou acBevoulc. TNV
TEPUTTWON QAUTH, XPNOLUOTIOLOTE
KaBapd VEPO yLaL VAL AMOUAKPUOVETE
TO AKPUALKO artd Tov aoBevr Kol va
§eMAUVETE To TpaV AL

* Mnv xpnotyonoteite dpBappéva i
Anypéva poidvta kabwg og auth Ty
TepinTwon undpyet kivéuvog

&
®
o @

* To eniBepa mpoopiletal yia pia xprion.
Mnv To emavaypnoLoToLEite SLOTL %
uTdpxet kivduvog poAuvong. "

* MnV EMAVATOCTELPWVETE.

NpboBeteg unodeifelg
* To tpoidV amooTeElpWONKE
He alBulevoteibio.

* Aev TEPLEXEL AATEE

AnoBrkeuon

* pOCTATEVOTE TO TPOIOV Ao TV vypacio

* pOOTATEVOTE TO TPOIOV ATd TNV NALAKH
aktwoBoAia.

* Tnpeite ta OpLa BOeppokpaciog

30°C/86°F
AN

|

Andppupn

To eniBepa TPAUHATOG ATOPPLTTETAL LE TOL KOWE
KAWLKG artoPAnTa ) oUpd WV e TOUG KOTd TO
TIOUG LOXVOVTEG KAVOVLOHOUG. TNPELTE TLG ELSIKEG
KaTeLBUVTHPLEG 08NYIEG TWV VOONAEUTIKWY LEPU
HATWV OXETIKA HE TNV ardppudn (TLY. O TEPUTTW
o€Lg oAU aVBEeKTIKWY TtaBoyovwv MRSA, VRE).

5°C/41°F
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Beskrivelse

curea P1 border er en steril, superabsorberen-
de sarforbinding. Den overflade, der deekker
saret, bestar af polypropylenfleece. Den absor-
berende kerne bestér af et kompositmateriale
af cellulose med vaeskebindende superabsor-
berende materialer. Bagsiden bestar af en
andbar og fugtbestandig film af polyuretan.

De klaebende kanter er baseret pa acrylat.
Dermed kan curea P1 border absorbere
sekret og ekssudat og samtidigt opretholde

et optimalt, fugtigt sdrmilje. Vaeskerne bindes
inde i den absorberende kerne uden at
dryppe eller leekke.

Saret opnar dermed en leengere hvilefase til
at understgtte kroppens egne sarhelings-
kreefter. curea P1 border virker ogsa absorbe-
rende under kompression.

curea P1 border er udstyret med en blgd kant,
der forhindrer dannelsen af nye tryksar.

Den indeholder ingen farmakologiske stoffer.

Indikation

Kroniske eller svagt til svaert vaeskende sar.
Akutte sar

Kontraindikation

Torre sar (stagnation, fare for adhaesion)

Ma ikke anvendes pa slimhinder, gjne, sener
eller knogler, da disse kropsdele kan udtgrre
og tage varig skade.

Udvis forsigtighed ved kaviteter, da den ab-
sorberende kerne udvides, n&r den absorbe-
rer vaeske.

Applikation

Curea P1 border anvendes pa baggrund af en
medicinsk indikation. Den behandlende laege
afger de intervaller bandagen skal skiftes i,
pa baggrund af ekssudat samt evt. infektions-
fare.

Vi anbefaler, at bandagen skiftes efter min.

7 dage. Der gennemfares hyppige (Helst dag-
lige) kontroller af saromradet, for at kontrol-
lerer tegn pa infektion. Ligeledes kontrolleres
bandagens kapacitet.

Sgrg for, at siden uden print placeres p&
saret.

IFU_P1 Border_20042013 1 24.04.13 11:33 Seite 1

Sgrg for, at der er et tilstraekkeligt stort om-
rade tilgeengelig til at sette sdrbandagen fast
pa huden.

Veer opmaerksom pa, at der ikke opstar
.spaendingsbobler”.

Ugnskede bivirkninger

Der findes ingen kendte, ugnskede
bivirkninger.

Advarsler

* Der ma hverken klippes eller rives
i bandagen. Der kan spildes poly-
acrylat, der kan kontaminerer
patienten. | tilfeelde af spildt poly-
acrylat skal patienten vaskes med
rent vand og saret med en vaeske
til sarskylning.

¢ Beskadigede eller udlgbne produk-
ter kasseres for at undga mulige
infektionsrisici.

¢ Kun beregnet til engangsbrug.
M3 ikke genanvendes for at undga

mulige infektionsrisici.
* M3 ikke resteriliseres.
Opbevaring
e Opbevares pa et tort sted og beskyttet
mod fugt.Beskyttes mod direkte sollys.
¢ Overhold temperaturgraenserne.

BRY@®F

Andre bemaerkninger

¢ Produktet er blevet
steriliseret med
ethylenoxid.

o Latexfri
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Bortskaffelse

5°C/41°F

Bandagen kan bortskaffes med hushold-
ningsaffald eller i overensstemmelse med de
lokale regler. Saerlige retningslinjer i medi-
cinske institutioner vedr. bortskaffelse (f.eks.
ved multiresistent MRSA eller VRE) skal over-
holdes

PL

Opis

curea P1 border to sterylny, superchtonny opa-
trunek do ran. Powierzchnia przylegajaca do
rany wykonana jest z wtékniny z polipropylenu,
czes$¢ ssaca z kompozytu celulozowego, zawie-
rajacego substancje silnie absorbujace wydzie-
ling, a strona wierzchnia z oddychajacej i
nieprzepuszczajgcej wilgoci folii poliuretano-
wej. Przyczepny brzeg zawiera klej akrylanowy.
Dzieki temu curea P1 border moze wchtfania¢
wydzieling i wysiek, zachowujac wilgotne
srodowisko rany. Ptyny sa wigzane we wnetrzu
sgczka, nie kapig ani nie wyciekajg.

Rana ma zapewniong dtuzszg faze regeneracji,
co wspomaga naturalne sity gojace organizmu.
curea P1 border absorbuje tez pod uciskiem.
curea P1 border ma migkki brzeg, co zapobiega
tworzeniu sie ponownych odlezyn pod
dziataniem ucisku. Opatrunek nie zawiera zad-
nych farmakologicznych substancji czynnych.

Wskazania

Rany przewlekte i rany z duzym wysiekiem
Rany ostre

Przeciwwskazania

Rany suche (przysychanie, przyklejanie sie
opatrunku)

Nie stosowac na btonach sluzowych, oczach,
Sciggnach ani kosciach, poniewaz te czesci
ciata mogg wyschnad i ulec trwatemu uszkod-
zeniu.

Zachowac ostroznos¢ w przypadku ran
kieszonkowych, bowiem opatrunek rozszerza
sie pod wptywem wchtanianych ptynow.

Zastosowanie

Nalezy zapewni¢, aby curea P1 border byta sto-
sowana pod nadzorem lekarza i zgodnie z me-
dycznymi wskazaniami. Czestotliwos$¢ zmiany
opatrunku ustala lekarz prowadzacy w za-
leznosci od konkretnego stanu rany pod
wzgledem wysiekéw i infekcji. Zalecamy zmiane
najpdzniej co 7 dni i systematyczna (najlepiej
codzienna) kontrole pod katem wystepowania
ewentualnych oznak infekcji oraz przepetnienia
opatrunku. Nalezy uwazac, aby opatrunek
przyktadac do rany niezadrukowang strona.

Prosze upewnic sie, ze jest wystarczajgco duzo
miejsca, aby przytwierdzi¢ opatrunek do skory.
Prosze uwaza¢, by nie powodowac pecherzy
naprezeniowych.

Dziatania uboczne
Zadne dziatania uboczne nie sg znane.

Ostrzezenia

¢ Opatrunku nie wolno rozcinac ani
rozrywac, spowodowatoby to
wydostanie sie poliakrylanu i
zabrudzenie pacjenta. W przypadku
wydostania sie poliakrylanu nalezy
przemyc skore pacjenta czysta
woda, a sama rane srodkiem do
obmywania ran.

¢ Produkty uszkodzone i z prze
kroczong data waznosci nalezy
usuwad, aby uniknaé mozliwego
ryzyka infekcji.

*Opatrunek na rany przeznaczony jest do
jednorazowego uzycia. Nie stosowa¢ powtor-
nie, aby uniknaé mozliwego ryzyka infekji.

* Nie sterylizowac powtérnie

@@ P

Pozostate wskazowki
¢ Produkt zostat wysterylizowany

tlenkiem etylenu.

*Bez lateksu

Magazynowanie

¢ Chroni¢ przed wilgocig

¢ Przechowywac w miejscu chronionym przed
Swiattem stonecznym

 Przestrzegac granic temperatury

30°C/86°F

5°C/41°F

Verwijdering

Het wondverband kan via het normale zieken-
huisafval of conform de lokale voorschriften
worden verwijderd. Er moet rekening worden
gehouden met speciale richtlijnen in medische
instellingen voor de verwijdering (bijv. bij de
multiresistente ziekteverwekkers MRSA, VRE).

/

Leiras

A curea P1 border egy steril, szuperabszor-
bens sebfedélap. A seb feldli oldal feliilete po-
lipropilén fliszb&l készil, a nedvszivo test cel-
luléz bélésbdl és nedvességalld szuperabszor-
bensekbdl all, mig hatoldala légatereszt6, de a
nedvességet at nem ereszt§ poliuretan folia.
A sebfedélap széle akrilat ragasztdval van
bevonva.

Ezaltal a curea P1 border a valadékanyagot és
az izzadmanyt gy tudja felszivni, hogy kdozben
megtartja a nedves sebkozeget. A nedvességet
a nedvszivé mag megkati, és nem engedi
kicsépogni vagy kifolyni.

A seb nyugalmi dllapota igy hosszabb, ami
el@segiti a test sajat sebgydgyitd folyamatait.
A curea P1 border nyomds alatt is abszorbedl.
A curea P1 széle puha, ami megakadalyozza,
hogy nyomas alatt djabb felfekvések keletkez-
zenek. A sebfedélap nem tartalmaz farmakold-
giai hatdanyagokat.

Javallat

Krénikus és valadékozo sebek, fuggetlenil

az izzadmany mennyiségétél.

Akut sebek

Ellenjavallat

Széraz sebek (stagnacid, beragadds-veszély)
Ne hasznalja nyalkahartyéra, szemre, érre
vagy csontra, mert ezek a testrészek kiszarad-
hatnak, ami maradandé karosodast okozhat
benniik.

Kérjlk, legyen dvatos nyilt seb esetén, mert a
sebfedélap nedvességfelvétel esetén kitagul.

Alkalmazds

A curea P1 csak orvosi feltgyelet mellett és or-
vosi javallat esetén alkalmazhaté. A kezelGor-
vos hatarozza meg cseréjének gyakorisagét a
konkrét seb dllapotatol, a valadékozastdl és a
fert6zéstdl figgden. Azt ajanljuk, hogy legfel-
jebb 7 napig hasznalja a sebfedélapot, és
rendszeresen (optimalis esetben naponta)
vizsgalja meg, hogy nincsenek-e fert6zésre
utald jelek a seben, illetve, hogy nem telt-e
meg a sebkotés.

Ugyelni kell arra, hogy a sebfedélap nyomattal
nem rendelkezd oldala keriiljon a sebre.
Biztositsa, hogy kell§ hely alljon rendelkezésre
a sebfeddlap bérre torténd rogzitéséhez.
Kérjuk, tgyeljen arra, hogy ne okozzon felfek-
véseket.

Mellékhatasok
Mellékhatasok ne ismertek.

Figyelmeztetések

¢ A sebfed6lapot nem szabad szétvag-
ni vagy széttépni, mert poliakrilat
|éphet ki bel6le, ami bepiszkithatja a
beteget. Amennyiben poliakrilat
jutott ki a sebfed6lapbdl, mosdassa
meg a beteget tiszta vizzel, és
tisztitsa ki a sebet sebtisztitéval.

o A sériilt vagy lejart termékeket
artalmatlanitani kell az esetleges
fert6zésveszély megelGzése
érdekében.

* A sebfedélap egyszeri hasznalatra
alkalmas. A fert6zésveszély
megel6zése érdekében nem szabad
Ujra felhasznalni.

¢ Tilos Gjrasterilizalni
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Egyéb tudnivalok

o A termék etilén-oxiddal @
sterilizalt.

*Nem tartalmaz latexet

Tarolas

¢ Nedvességtdl dvva tartando

¢ Napfénytdl védve tarolandd

«Ugyeljen a betartandé hémérsékleti hatarokra

S N
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Artalmatlanitas

A sebfedélapot normal egészségligyi hulladék-
ként vagy a helyi elGirasoknak megfeleléen kell
artalmatlanitani. Be kell tartani az egészségligyi
intézmények kiilonleges hulladékkezelési irany-
elveit (pl. multirezisztens kdrokozok, MRSA,

VRE esetén). /

CS

Popis

curea P1 border je sterilni, vysoce absorpéni
obvaz. Povrch uréeny na rany se sklada z poly-
propylénové netkané textilie, savy stied z ja-
dra z buniciny s vysoce absorp¢nimi latkami
jimajicimi tekutiny a zadni strana z prody3né a
vlhkost nepropoustéjici polyuretanové folie.
Prilnavy okraj je na bazi akrylatového lepidla.
Tim muze curea P1 border absorbovat sekret
a exsudat pfi zachovani vihkého prostredi
rany. Tekutiny jsou vazany uvnitf savého jadra,
aniz by skapavaly nebo vytékaly.

Réna je delsi dobu v klidu, tim ma télo
moznost posbirat sily k vyhojeni rany. curea P1
border absorbuje i pod tlakem.

curea P1 border ma mékky okraj, ktery
zabranuje vytvéareni novych dekubitd pod
tlakem. Obvaz na rany neobsahuje farmakolo-
gické ucinné latky.

Indikace

Chronické a malo az silné exsudujici rany.
Akutni rany

Kontraindikace

Suché rany (stagnace, nalepeni obvazu)
Nepouzivat na sliznice, o¢i, $lachy nebo kosti,
protoZe tyto ¢asti téla mohou byt vysuseny a
trvale poskozeny.

Pozor u ran s kavitou, protoZe se obvaz pfi
jimani tekutiny roztahuje.

Aplikace

Dohlédnéte na to, aby byl obvaz curea P1
border aplikovén za Iékafského dohledu a
podle Iékarské indikace. Osettujici Iékar podle
konkrétniho stavu rény, pokud jde o exsudaci
a infekci, stanovi interval vymeény obvazu.
Doporucujeme vyménu obvazu nejpozdéji po
7 dnech a pravidelnou (nejlépe kazdy den)
kontrolu rany, pokud jde o pfiznaky infekce a
preplnéni obvazu.

Dbejte, aby byla na ranu pfilozena
nepotisténa strana.

Ujistéte se, Ze je k dispozici dostatek mista

k upevnéni obvazu na kuzi.

Dbejte, aby nedoslo ke tvoreni puchyru.

ETHCTPpAllA

Vedlejsi ucinky
Nejsou zndmé zadné vedlejsi ucinky.

Varovani

¢ Obvaz nestfihejte ani netrhejte,
polyakrylat by vytekl a znecistil
pacienta.

V pfipadé uniku polyakrylatu
pacienta umyjte &istou vodou a
rdnu omyjte roztokem na rany.

* Poskozené a proslé vyrobky
zlikvidujte, aby bylo zabrdnéno
riziku mozné infekce.

* Obvaz je uréen k jednorazovému
pouziti. Nesmi byt pouzivan opako-
vané, aby bylo zabranéno riziku
mozné infekce.

® Znovu jej nesterilizujte
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Dalsi pokyny

* Vyrobek byl sterilizovan @

etylenoxidem.
* Neobsahuje latex

Skladovani

 Chrante pred vlhkosti
* Uchovavejte mimo dosah slune¢niho zéfeni
* Dodrzujte teplotni rozmezi
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Likvidace

Obvaz mUzete zlikvidovat jako normalni
klinicky odpad nebo podle mistniho pfedpisu.
Dodrzujte zvlastni smérnice ve zdravotnickych
zafizenich pro likvidaci (napf. u multirezistent-
nich plvodct MRSA, VRE).

Kuvaus

curea P1 border on erittdin imukykyinen steriili
haavasidos. Haavan puoleinen pinta on poly-
propeenikuitua, ja imukykyinen ydin koostuu
selluloosakomposiitista, jossa on nesteita sito-
via superabsorbentteja. Kaantopuolella on
ilmaa lapaiseva, kosteutta lapaisematén
polyuretaanikalvo. Liimareunat ovat akrylaatti-
pohjaiset.

Rakenteensa ansiosta curea P1 border pystyy
absorboimaan eritteet ja tulehdusnesteet seka
samalla yllapitaa optimaalisen ja kostean haa-
vaympariston. Imukykyinen ydin sitoo nesteet
siten, etteivat ne tihku tai valu.

Sidos rauhoittaa haavaa, tukien kehon omaa
haavanparannuskykya. curea P1 border sailyy
imukykyisena myds silloin, kun siihen kohdis-
tuu painetta.

curea P1 border on pehmeareunainen, mika
estdd uusien painehaavojen syntymista. Ei
sisalla ladkeaineita.

Kayttoaiheet

Vahan tai runsaasti erittavat krooniset haavat.
Akuutit haavat.

Vasta-aiheet

Kuivat haavat (stagnaatio, kiinnitarttumisen
riski).

Ei saa kayttaa limakalvoilla, silmiin, janteisiin
tai luihin, koska nama kehon osat voivat
kuivua ja vahingoittua pysyvasti.
Onkalohaavojen hoidossa on noudatettava
varovaisuutta, silla haavatyyny laajenee
nesteitd absorboidessaan.

Kaytto

curea P1 border -haavasidosta tulee kayttaa
terveydenhuoltoalan valvonnassa, ja kéyton
on oltava ladketieteellisesti aiheellista. Hoita-
va laakari tarkastaa haavan tilan erityksen ja
infektion osalta ja paattaa sen perusteella
haavasidoksen vaihdosta. On suositeltavaa
vaihtaa haavasidos vahintaan seitseman pai-
van valein seka tarkastaa haava-alue infektion
merkkien ja sidoksen kapasiteetin tayttymi-
sen varalta usein (mieluiten p&ivittdin).
Tekstiton puoli on asetettava haavaa vasten.

Varmista, etta haavaymparistossa on riittavasti
tilaa haavatyynyn kiinnittamiseksi iholle.

Valta aiheuttamasta ihovenytyksesta johtuvia
vesirakkuloita.

Haittavaikutukset
Haittavaikutuksia ei tunneta.

Varoitukset

¢ Haavatyynya ei saa leikata eika
repid. Polyakrylaatti voi ldikkya ja
potilas kontaminoitua.

Jos polyakrylaattia laikkyy, potilas
on pestava puhtaalla vedella ja
haava haavanhuuhteluliuoksella.

* Vioittuneet ja vanhentuneet tuotteet
on héavitettava infektioriskin
valttamiseksi.

* Tuote on kertakayttdinen. Sita ei
saa kayttaa uudelleen infektioriskin
vuoksi.

* Ei saa steriloida uudelleen.

Ce) sromeig

o Sdilytettava kuivassa paikassa ja suojattava
korkealta ilmankosteudelta.
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Muut huomautukset

 Tuote on steriloitu
etyleenioksidilla.
o Eisisalla lateksia.

Sailytys

¢ Suojattava suoralta auringonvalolta.
e Lampodtilarajoja on noudatettava.

30°C/86°F

Havitys

Haavatyyny voidaan havittda talousjatteen mu-
kana tai paikallisten maardysten mukaisesti.
Hoitolaitoksille annettuja (esimerkiksi monire-
sistenttien patogeenien MRSA:n tai VRE:n)
havitysta koskevia erityismaarayksia on
noudatettava.

Onucanune

curea P1 border npeacrasnset coboit cTepunbHyto,
cynepabcopbupyioliyto HakaaKy Ha paHy.
Mpuneraiowian K paHe NOBEPXHOCTb COCTOUT U3
HETKaHOro nonnponnaeHoBoro matepuana,
BNUTBIBAIOLLAA YaCTb — U3 LIEI0N03bI C
BAaronornowaowymu cynepabecopbeHramu, a
obpaTHaA CTOpoHa — K3 BO3yXONpPOHULLAeMOii 1
B/1arOHENPOHNL@EMO NONNYPETaHOBO NAEHKN.
Ha buKeupytoLwmit Kpait HaHeceH akpUaTHbIN
Knei.

Bnarogaps stomy curea P1 border moxet
abcopbupoBaTh CEKPET U U36bITOUHBIN 3KCcyaaT
NpY NOAAEPKAHUM B paHe BIAXKHOMN cpeapl.
KUAKOCTU yAePKMBAIOTCA BHYTPU BNUTbIBaKOLLETO
CNoA, He NPOCaYMBaACH U He BbITeKas U3 Hero.
TKaHM paHbl NOAAEPHKUBAIOTCA AIUTENbHOE BpEMA
B COCTOAHUMU d)yHKL[MOHBI'IbHOI’O NOKoA, 4TO
cnocobeTeyeT ecTecTBEHHOMY npoueccy
3axuBneHus. curea P1 border He Tepset
abcopbupyloLMX CBOICTB AaKe NOA AABNEHUEM.
curea P1 border umeet markue Kpas Bo usbexaHue
06pa3oBaHMA HOBbIX NPO/EXHEN NoA AeNCTBUEM
AasneHna. Haknagka He coaepuT
bapmMaKoNornyeckmx KOMMOHEHTOB.

MoKasaHuA K NPUMEHEHUI0
XpOHUMUecKne paHbl U paHbl CO CTENEeHbIO
3KCCyAauMm ot cnaboit 40 CUABHO.
OcTpble paHbl

MpoTusonokasaHua

Cyxue paHbl (3aCToi, BO3MOXXHO NpuannaHue
HaKnagkw)

He HaknafpIBaTh Ha CAM3UCTbIE 060N0YKM, Ma3a,
CYXOXMAUA NN KOCTU, TaK KaK 3TO MOXKET NpuBecTn
K BbICYLUNBAHUIO 3TUX yacTei Tena v ux
NOBPEXAEHMIO.

Cneayet cobntofaTb OCTOPOXKHOCTL Npu 06paboTke
PaHeBbIX KAPMAHOB, TaK KaK HaK/lagKa
PaclIMpAETCA NP BNUTbIBAHUM KNAKOCTM.

MpumeHenue

curea P1border npumeHsetcsa nog HabnogeHvem
BPaYa 1 B COOTBETCTBUM C MEAMLIUHCKUMM
NOKasaHUAMM. nepVIOAW-iHOCTb 3aMeHbl NOBA3KU
onpezienaeT neyalyuii Bpay B 3aBUCMMOCTM OT
COCTOAHMA PaHbl C Y4ETOM CTENEHM SKCCYAaLMM U
3apaxkeHua. PexoMer,yeTcﬂ MEHATb NOBA3KY HE
pexe, Yem yepes Kaxzaple 7 AHeN, U perynapHo
(nyuwe Bcero exeHEBHO) OCMATPUBATL PaHbl Ha
Hannune NPU3HaAKoB MHGULMPOBAHMA, @ TaKKe
npoBepATb, He NepenoHeHa i1 NoBA3Ka.

MoBA3Ka A0/IKHA HAaKNAAbIBATLCA HA PaHy YMCTOM
CTOPOHOIA, Ha KOTOPOI4 HET HanevyaTaHHOro TeKCTa.
BOKpYr paHbl O/KHO BbITh AOCTATOYHO MecTa ANA
bUKCaUMM NOBA3KM Ha KOXKeE.

CnepuTb 3a Tem, 4T06bl He 06pa3oBbIBaNChL
BO/AbIPY OT AABAEHUA.

Mo6ouHble apdeKTbl
Mo6ouHble 3 deKTbl HeU3BECTHbI.

MpeaynpexaeHua

* He paspesatb 1 He pa3pbIBaTb NOBA3KY,
NONNAKPUNAT MOXKET BbiTeYb U
UCNaykaTb NaymeHTa. B cny4vae
npocaymnBaH1A NONNAKPKUATA NOMbITE
nauueHTa YUCTo BOAOW, @ paHy
NPOMBbITb.

 MoBpeXAEHHbIE N3AENUA U U3AENUA C
UCTEKLW MM CPOKOM rogHoOCTN
HeOGXOAMMO YTUAn3nuposaTtb BO
13bexaH1e BOSMOXKHOTO pucKa
MHUUMPOBaHUA.

* [loBA3Ka Ha paHy NpegHasHayeHa ana
O/IHOKPATHOTO MCMONb30BaHMA. Bo
nsbexaHne MHOULMPOBaHUA He
NPUMEHATb NOBTOPHO.

* He cTepnnu3oBaTh NOBTOPHO

4

. XpaHMTb B MecTe, 3alULWLEeHHOM OT CONHEeYHOoro
cseTa

* XpaHuTb B Npeaenax yKasaHHOro uanasoHa
Temnepartyp

Mpouue yKkasaHua
* Vi3genune ctepunnsoBaHo
3TUNEHOKCMAOM.

lopo®

* He copepuT natekca

XpaHeHune
* XpaHuTb B CyXom mecTe

. 30°C/86°F
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Ytunusayua

MoBA3KY Ha paHy MOXHO YTUIM3MPOBATb Kak
06bIYHbIE MEANLIMHCKME OTXOAbI MW B COOTBETCTBUN
C MeCTHbIMM NpeAnucaHuamm. Ceayer yunTbisatb
cneunanbHble ANPEKTUBbI MEAULNHCKUX
YUpEXAEHWIt No yTUAM3aLmMK (Hanpumep, AnA
MYNbTUPE3NCTEHTHbIX BO36yauTeneit MRSA, VRE).

5°C/41°F,
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Opis

curea P1 border sterilan je izrazito upijajuci
zavoj za rane. Povrsina koja dolazi na ranu
sastavljena je od netkanog polipropilena, a
upijajuci jastucic¢ od celuloze s izrazito upija-
jucim materijalom koji zadrzava tekucinu.
Straznja strana sastoji se od prozracnog poliu-
retanskog sloja koji ne propusta vlagu. Ljepljivi
rubovi sastavljeni su od akrilata.

Tako curea P1 border moze upijati sekret i
eksudat dok istovremeno zadrzava optimalnu
vlaznost podrucja rane. Tekucine se bez
kapanja ili curenja zadrzavaju unutar upijajuce
jezgre.

Rani je omoguceno dulje mirovanje ¢ime se
podrzava vlastita snaga oporavka tijela. Zavoj
curea P1 border upija i pod pritiskom.

curea P1 border ima mekani rub koji sprjecava
pojavu novih rana uslijed pritiskanja. Ne sadrzi
farmaceutske sastojke.

Indikacija

Kroniéne i rane koje izlu€uju veéu ili manju ko-
licinu.

Akutne rane

Kontraindikacije

Suhe rane (stagnacija, opasnost od lijepljenja)
Ne koristite na sluznici, o¢ima, tetivama i kos-
tima jer se ti dijelovi tijela mogu trajno ostetiti
ako se isuse.

Budite oprezni kod Supljina jer se jastuci¢ na
rani zbog upijanja moze prosiriti.

Primjena

Pobrinite se da se curea P1 border koristi
samo uz lijecnicki nadzor i prema lijecnickim
uputama. Lijecnik ¢e bolesniku prepisati inter-
vale promjene zavoja u skladu sa stvarnim
stanjem rane koje ovisi o izluivanju i infekciji.
Preporucujemo promjenu zavoja najmanje na-
kon 7 dana i ¢estu (najbolje svakodnevnu)
provjeru podrucja rane kako biste uocili zna-
kove infekcije ili slabije upijanje zavoja.
Pobrinite se da na ranu stavite neotisnutu
stranu zavoja.

Osigurajte dovoljno prostora oko rane kako bis-
te zavoj mogli staviti na kozu tako da ne spada.
Pazite da ne izazovete pojavu mjehurica uslijed
zatezanja.

Stetni uéinci
Nisu poznati Stetni ucinci..

Upozorenja

*Ne rezite niti kidajte jastucic¢ zavoja.
Moze doci do prosipanja poliakrilata,
a time i kontaminacije bolesnika.
U sluéaju prosipanja poliakrilata,
operite bolesnika ¢istom vodom,
a ranu tekucinom za ispiranje rane.

*Ostecene i proizvode s isteklim
rokom odloZite u otpad kako biste
izbjegli opasnost od infekcije.

*Samo za jednokratnu uporabu.
Kako biste izbjegli mogudi rizik od
infekcije, nemojte ga ponovno
koristiti.

*Nemojte ponovno sterilizirati

Q) fromees

« Cuvajte na suhom mjestu na kojem
nema vlage

*Zastitite od izravne sunceve svjetlosti

* Postujte temperaturna ogranicenja
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Ostale napomene

*Proizvod je steriliziran
etilen-oksidom.

*Bez lateksa

Pohrana

. 1 30°C/86°F
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Odlaganje

Jastuéi¢ se moze odlagati s kuénim otpadom ili
u skladu s lokalnim propisima. Treba postupiti
u skladu s posebnim smjernicama medicinskih
ustanova koje propisuju nacin odlaganja u
otpad (npr. za visestruko otporni MRSA ili
enterokok otporan na vankomicin).
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Tanim

curea P1 border steril, stiper emici bir yara
pedidir. Yara tarafi tist kismi polipropilen yu-
zeye sahiptir, emici tarafi da sivi tutucu stiper
emis glicline sahip gozenekli bir yiizeyden
olusmaktadir ve arka kismi da nefes alabilen
ve su gegirmez politiretan folyodan Uretil-
mistir. Yapiskanh kenarlari akrilik yapistiricidan
olusmaktadir.

Bu sayede curea P1 border, nemli yara
alanindaki korumasi ile salgi ve sizinti emigi
saglayabilir. Swvilar i¢ kisimdaki emici gézenek-
lerde tutulur ve boylece disariya sivi akisi ve
sizinti olmaz.

Boylece yara daha uzun siireli bir dinlenme
surecine sahip olur ve viicudun yarayi iyilegtir-
me glicinu destekler. curea P1 border tzerine
bastirildiginda da emis saglar.

curea P1 border, baski ile meydana gelebile-
cek basi yaralarini da engelleyen yumusak
kenarlara sahiptir. Yara ylzeyi farmakolojik
maddelere maruz kalmaz.

Endikasyonlar
Kronik ve az veya yogun sizintili yaralar.
Akut yaralar

Kontrendikasyonlar

Kuru yaralar (iyilesmenin gecikmesi, yara
ylizeyinin yapismasi)

Mukoza, goz, kas ve kemiklerde kullanmayiniz,
¢linkii viicudun bu kisimlari kuruyabilir ve
zarar gorebilir.

Yara guriiklerine dikkat ediniz, ¢linki yara pedi
sivi gektiginde genisleyebilir.

Kullanimi

curea P1 border, doktor kontroltinde ve tibbi
endikasyona gore kullaniimalidir. Ped degisim
sureleri, yaranin durumuna uygun olarak siz-
ma ve enfeksiyona gore miidahaleyi yapan
doktor tarafindan belirlenmelidir. 7 gtin boy-
unca diizenli olarak (her giin 6nerilir) yaranin
enfeksiyona karsi ve pedin fazla sivi emip em-
mediginin kontrol edilmesini tavsiye deriz.
Yaraya baskisiz yzeyin konulduguna dikkat
ediniz.

Pedi deriye yapistirabilecek kadar bosluk bi-
raktiginizdan emin olunuz. Gerdirirken balon-
cuk olusmamasina dikkat ediniz.

Yan etkileri
Herhangi bir yan etki gorilmemistir.

Uyarilar

*Pedi kesmeyiniz veya yirtmayiniz,
aksi halde igerisindeki poli akrilat @
dokulir ve hastanin tzerine bulagir.

Poli akrilatin dokilmesi durumunda
hastayi ve yarayi temiz su ile
temizleyiniz.

*Olasi enfeksiyonlari 6nlemek igin
hasar gérmus ve tarihi gegmis
drinleri imha ediniz.

*Olasi enfeksiyonlari 6nlemek igin
ped tek kullanimliktir ve tekrar
kullanilamaz

*Yeniden sterilize etmeyiniz.

Q) s

Diger uyarilar

o Uriin, etilen oksit ile
sterilize edilmistir.

e Lateks icermez

Saklama kosullari
*Neme karsi koruyunuz

*Glnes 1s1gina maruz kalmayan yerde
muhafaza ediniz

*Ortam sicaklik sinirlarina dikkat ediniz

. 1 30°C/86°F
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imha etme

Ped, normal klinik ¢plerinde veya yerel
talimatlara uygun olarak imha edilebilir.
Medikal kuruluslarda imha islemi

(Orn; dayanikl viriisler MRSA, VRE) igin
duzenlenmis olan yonetmeliklere uyulmalidir.
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Beskrivelse

Curea P1 border er en steril, superabsorbe-
rende sarbandasje. Overflaten som ligger mot
saret er laget av polypropylenfleece, og den
absorberende puten bestar av cellulosekom-
positt med vaeskeholdende, superabsorberende
materiale. P& oversiden av bandasjen er det
en pustende polyuretanfilm, som er vanntett.
Limkantene er akrylatbaserte.

Dermed kan Curea P1 border absorbere se-
kret og eksudasjon, og samtidig opprettholde
et optimalt, fuktig sdrmilje. Vaskene holdes
inni den absorberende kjernen uten a dryppe
eller lekke.

Saret far en lengre hvilefase for  forsterke
kroppens sartilheling. Curea P1 border
absorberer ogsa under trykk.

Curea P1 border har en myk kant for & forhin-
dre at nye trykksar dannes. Den inneholder
ingen farmakologiske stoffer.

Indikasjon

Kroniske og lite til sveert vaeskende sar.
Akutte sar

Kontraindikasjon

Torre sar (stagnering, adhesjonsrisiko)

M3 ikke brukes p& slimhinner, gyer, sener
eller ben, da disse kroppsdelene kan tgrke
ut og skades permanent.

Forsiktig ved kaviteter, da sdrputen utvider
seg nar den absorberer vaske.

Pafgring

Sgrg for at Curea P1 border brukes med me-
disinsk oppsyn og pa grunnlag av medisinsk
indikasjon. Legen som behandler pasienten
vil angi hvor ofte bandasjen ma skiftes avhen-
gig av sérsituasjonen i forhold til eksudering
og infeksjon. Vi anbefaler & skifte bandasje
minst én gang i uken, samt sjekke saromra-
det hyppig (helst daglig) for tegn pa infeksjon
og bandasjens absorberingskapasitet.

Sgrg for at siden uten avtrykk legges pd saret.
Sorg for at det er nok plass til & feste
sérbandasjen pa huden.

Pass pd at det ikke forarsakes
stramhetsbleerer.

Bivirkninger
Ingen kjente bivirkninger.

Advarsler

o Ikke klipp eller riv opp sarputen.
Dette kan fgre til polyakrylatsgl pa
pasienten. Skulle dette skje, vask
pasienten med rent vann, og vask
deretter saret med en sarskyllings-
lgsning.

* Kast skadede eller utgétte
produkter for & unngé risikoen
for infeksjon.

 Bare til engangsbruk. Ma ikke
gjenbrukes, da dette vil gi risiko
for infeksjon.

* M3 ikke steriliseres pa nytt.

Lagring

e Lagres pa et tort sted, beskyttet mot hagy
fuktighet.

* Beskytt mot direkte sollys.

¢ Ta hensyn til temperaturgrensene.

B @ P

Andre merknader

¢ Produktet har blitt
sterilisert med etylen-
oksid.

o Lateksfri

. | 30°C/86°F
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Avfall

Sérputen kan kastes sammen med hushold-
ningsavfall eller i henhold til lokale bestem-
melser. Spesielle retningslinjer ved medis-
inske institusjoner som regulerer
avfallssortering (f.eks. for multiresistent
MRSA eller VRE) skal overholdes.

SV

Beskrivning

curea P1 border &r en steril superabsorberan-
de sarkompress. Ytan som Idggs mot saret
bestdr av polypropylenfiber; den absorberan-
de dynan bestér av cellulosakomposit med
superabsorberande material som haller kvar
vatska. Baksidan innehaller en polyetylenfilm
som ar semipermiabel och ogenomtrangligt
for fukt. Den adhesiva kanten ar akrylatbase-
rad.

Det fungerar sa att curea P1 border kan absor-
bera sekret och exsudat samtidigt som den
uppratthaller en optimal, fuktig sarmiljo. Vats-
korna binds i det inre, av den absorberande
kdrnan utan att de droppar eller lacker ut.
Séret far en langre viloperiod och stédjer dar-
med kroppens egen ldkande process. curea P1
border absorberar under kompression.

curea P1 border har en mjuk kant som gor att
nya trycksar kan undvikas. Curea P1 border
innehaller inga farmakologiska ingredienser.

Indikationer

Kroniska och mattligt till starkt exsuderande
sar.

Akuta sar

Kontraindikationer

Torra sar (stagnerande, risk for vidhaftning)
Anvénd inte pa slemhinnor, 6gon, senor eller
ben d& dessa kroppsdelar kan torka ut och fa
bestaende skador.

Sardynan utvidgar sig nar vatskan absorberas
forsiktighet kravs vid sarfickor.

Applicering

Se till att curea P1 border anvands under ldka-
res 6verinseende och baserat pa medicinsk
indikation. Den behandlande ldkaren bestam-
mer hur ofta kompressen ska bytas ut baserat
pa den faktiska sarsituationen vad galler exsu-
dering och infektion. Vi rekommenderar byte
av kompress senast efter 7 dagar och att
saromradet kontrolleras ofta (helst dagligen)
for tecken pa infektion och kompressen for
minskad kapacitet.

Kontrollera att sidan utan text ldggs mot saret.

Kontrollera att omradet dir sdrkompressen ska
fastas pa huden ér tillrackligt stort.

Fast uppmarksamhet vid att inte skapa
lungcysta.

iverkningar
Det finns inga kdnda biverkningar.

Varningar

eSardynan far inte klippas eller rivas.
Polyakrylat kan rinna 6ver och konta- @
minera patienten. Om polyakrylat
har runnit 6ver ska patienten tvattas
med rent vatten och saret med en
sarspolningsl6sning.

¢ Kasta skadad produkt eller produkt
som utgatt for att undvika risk for
infektion.

*Endast avsedd for engangsbruk.

Anvand inte pa nytt for att forhindra
eventuell infektionsrisk.

&)

*Sterilisera inte pa nytt.

Andra observationer

*Produkten har sterilise-
rats med etylenoxid.

o Latex-fri

Forvaring

eForvaras pa torrt stélle skyddad mot hog
fuktighet.

*Skyddas mot direkt solljus.

¢ laktta temperaturbegransningarna.

S 30°C/86°F
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Avfallshantering

Sardynan kan kasseras med hushallsavfall eller
enligt lokala foreskrifter. Sarskilda anvisningar
pa sjukvardsinrattningar gallande kassering
(t.ex. fér multiresistenta MRSA eller VRE) ska
efterfoljas.

5°C/41°F

Onucanune

curea P1 border e ctepuneH, cunHo abcopbu-
palw, naacTvp 3a paHu. MOBbLPXHOCTTA OTKBM pa-
HaTa ce CbCTOM OT HETbKAH TEKCTUJI OT MOAUMPO-
NW/eH, NoNuBaLLaTa YacT— CbpLEBMHa OT NamyK
CbC 33AbpPXKaLL, TEYHOCTU cynepabcopbeHT, a
3a/lHaTa CTpaHa — OT Bb3/JyXONPOHULLAEM 1 BO-
[IOHENPOMOKaeMm AuLaLL, NoIMypeTaHoB Guam.
3anensawua pbb e Ha OCHOBATa Ha aKPUAATHO
nenuo.

ToBa no3ssonsBa Ha curea P1 border aa abcop-
61pa cekpeT 1 Bb3nanuTeneH u3aue (exkcyaar)
Npu NoAAbPXKaHE Ha BNaXkHa cpe/a 3a paHaTa.
TeuHoCTUTe Cce CBbP3BAT B NOMMBALLATa CbpLie-
BMHa, 6e3 fa NpoKanBsaT UK U3THYar.

PaHara nosy4aBa no-Ababr Neprog, Ha CrioKom-
CTBME, KOETO MOANOMara aBTOreHHUTe CUAN Ha
3a3gpasaBaHe. curea P1 border abcopbupa
CbLLO W NPU HATUCK.

curea P1 border uma mek pvb 3a npegoTspata-
BaHe Ha 06pa3yBaHETO Ha HOBY AeKybuTanHu
paHu npu npuTUcKaHe. MAacTMpbT He ChAbpXKa
bapmaKoNoruiH1 aKTUBHM BeLecTsa.

Mokasanua
XpOHUYHM 1 cNnabo A0 CUNHO eKCYAUPaLLM PaHW.
AKYTHU paHun

Npotnsonokasanus
Cyxu paHu (cTarHaums, 3anensaHe Ha naacTupa)

He npunaraiite BbpXy NUraBuLM, 04N, CYXOKN-
JIMA MU KOCTW, TbiA KaTo Te3W YacTu Ha TANOTO
M3CbXBAT M MOTaT Aa 6bAaT TpaiiHo yBpeseHN.

Mpunaraiite c BHUMaHWe NPU paHu ¢ Ax060Be,
Tbii KaTO NNACTUPBT 3a PaHu ce pasWwupABa Npu
NoemaHe Ha TeYHOCT.

MpunoxeHune

YBeperte ce, Ye npunaraHeto Ha curea P1 border
Ce U3BbPLLBA M0Z /IEKAPCKO HabtogeHNe 1 cro-
pes MeAULMHCKUTE npeanucaqus. Mepuogbt 3a
NOAMAHA Ha NNAacTUPa Ce OMpezesa OT IeKyBa-
LLMA NeKap crnopes, KOHKPeTHaTa CUTyauua Ha
paHaTa no OTHOLIEHME Ha eKCyAaunATa U UH-
dekumnaATa. Hue npenopbyBame NogmaAHa Ha
nnacT1pa Hai-KbCHO Ha BCeKN 7 iU U PefloBeH
(Hait-pobpe exeAHeBeH) KOHTPON Ha paHaTa
Npy NpU3HaLM Ha MHOEKLMA UK MpenbiBaHe
Ha nnactupa.

BaHO e Aa ce yBepuTe, Ye BbPXY paHaTa e npu-
NIoXeHa CTpaHaTa, BbpXy KOATO HAMA Wamna.
YBeperte ce, 4e MMa OCTaTb4HO MACTO BbPXY KO-
KaTa, KbAEeTo J1a Ce 3a/1enu MN1acTpsT.
BHMMaBalTe fia He Ce MONYYaT Bb3AyLIHU AXKO-
60Be npu onbBaHe.

Hexenanu peakuun
HeXXenaHu peakunm He ca U3BECTHU.

Mpeaynpexaexna

* He paspAasBaiiTe 1 He pa3KkbcBaiTe
naacTvpa 3a paHu, NOAMAKPUNATLT Lie
u3nese u We usuana nauyueHTa. B cay-
yaif, Ye NoNMaKPUNATLT U3nese,
nouucTeTe NaLMeHTa C Y1cTa Boga u
npomuiiTe paHata.

* /13xBbpeTe NoBpeAeHNTe N U3TEKN
NpoAyKTH, 3a Aa NpeAoTBpaTUTe
Bb3MOXHMW PUCKOBE OT MHDEKLUA.

e [lnacTMp®T e NpegHasHayeHa 3a eHo-
KpaTHa ynoTtpeba. He nanonssaiite
NOBTOPHO, 3a fja NpeoTBpaTUTe
BbH3MOXHMW PUCKOBE OT MHdEKLWA

* He cTepunusmpaiite NOBTOPHO

@@ P

AonbaHUTENHU YKa3aHUA
MpoayKTLT e cTepuansmnpaH
C eTUNEHOB OKCUA,

He cvabpika natekc
CbxpaHeHue

* [laseTe NpoayKTa OT BAAra

* CbxpaHABaiiTe NaCTMPBT Ha 3alLUTEHO OT
C/bHYeBa CBETIMHA MACTO

» CnasgaiiTe TemnepaTypHu1Te rpaHnLM
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TpeTupaHe Ha oTnagbka

MNacTMpBLT MOXe fa ce U3XBLPAA B HOPMANHUTE
KAUHUYHM OTNagbUN UK B CbOTBETCTBME C
MeCTHUTe NpeannucaHna. ,D,a Ce cna3sgart cneuu-
anHute paanopep,6l4 B KNIMHUYHUTE 3aBeAeHUA
3a TPETUPAHETO KaTo OTNaAbK (Hanp. npu myn-
TUPE3UCTEHTHM naTtoreHun kato MRSA, VRE).

5°C/41°F

Descriere

Bariera curea P1 border este un pansament
steril superabsorbant. Partea care se aseaza
pe rana este confectionata din netesut de
polipropilend, corpul absorbant din material
compozit din celuloza cu materiale avand o ca-
pacitate ridicatd de absorbtie iar partea poste-
rioara din folie poliuretanica impermeabild la
umezeala si care permite circulatia aerului.
Marginea aderentd are la baza un adeziv pe
bazd de acrilat.

n acest mod curea P1 border absoarbe
secretiile si exsudatele mentinand un mediu
umed optim in jurul plagii. Lichidele se coagu-
leaza in interiorul absorbantului, fara a picura
sau curge in exterior.

Plaga beneficiaza de o perioada de repaus mai
lungd pentru a se reface de la sine. curea P1
border este absorbanta si sub presiune.

curea P1 border are o margine moale pentru a
preveni formarea ranilor adiacente cauzate de
apasare.

Pansamentul steril nu contine substante
farmacologice.

Indicatii

Plagi cronice cu secretii de la nivel redus pana
la nivel intens.

Plagi acute

Contraindicatii

Plagi uscate (stagnare, pericol de aderenta)
Nu se aplicd pe membrane mucoase, ochi,
tendoane sau oase deoarece partile corpului
se pot usca si pot suferi vatdmari permanente.
A se folosi cu precautie in cazul cavitatilor
seroase deoarece pansamentul se dilata la
absorbtia de lichide.

Mod de utilizare

Asigurati-vd de faptul ca aceastd curea P1
border este utilizatd sub supraveghere
medicald si pe baza de prescriptie medicala.
Medicul stabileste intervalul de schimbare pe
baza situatiei plagii referitoare la exsudare sau
infectare. Recomandam schimbarea acesteia
cel putin la 7 zile si un control regulat al plagii

(cel mai bine zilnic) referitor la simptome de
infectare si al pansamentului referitor la
diminuarea efectului curativ.

Aveti grija sa aplicati pe plaga suprafata
neimprimatad.

Verificati daca este loc suficient pentru fixarea
pansamentului pe piele. Actionati cu atentie
pentru a nu produce un edem.

Reactii adverse
Nu sunt cunoscute reactii adverse.

Avertismente
* A nu se taia sau rupe pansamentul
steril. Poliacrilatul se poate scurge si
poate contamina pacientul. Tn acest
caz spalati pacientul cu apad curata si
plaga cu solutie de irigare.
*Produsele deteriorate si expirate vor
fi reciclate pentru evitarea riscului de
infectare. ®
*Pansamentul steril este de unica
folosintd. A nu se refolosi pentru
evitarea riscului de infectare.
* A nu se resteriliza

Alte indicatii

¢ Produsul a fost sterilizat
cu oxid de etilend.

o Fard latex

Depozitare
*A se proteja contra umiditatii excesive

* A nu se expune la actiunea directa a razelor
solare

*Respectati limitele de temperatura

. 1 30°C/86°F
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Reciclare
Pansamentul poate fi reciclat cu deseurile
clinice sau corespunzator prescriptiilor locale.
Trebuie respectate prescriptiile speciale din
institutiile medicale pentru reciclare (de exem-

plu trebuie luati in considerare agentii patogeni
multirezistenti MRSA, VRE) /

5°C/41°F
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Opis

curea P1 border je sterilna, super vpojna
obveza za rane. Povrina na strani rane je
izdelana iz polipropilenskih vlaken, vpojno telo
celuloznega jedra s super vpojnim sredstvom,
ki vsesa tekocino in zadnjo stranjo iz poliure-
tanske folije, ki je prepustna za zrak in
neprepustna za vlago.

Lepilni rob je na osnovi akrilatnega lepila.

To omogoca, da obveza curea P1 border vpije
izcedke rane, pri tem pa ohrani optimalno
vlazno okolje rane. Tekocine se vezejo v no-
tranjosti vpojnega jedra, ne da bi povzrocale
kapljanje ali iztekanje.

Rana dobi s tem daljse obdobje mirovanja, ki
spodbuja celjenje. Obveza curea P1 border
hkrati podpira ¢is¢enje rane in vpija tekocino
tudi pod pritiskom.

Obveza curea P1 border ima mehek rob, ki
preprecuje ponovno tvorjenje prelezanin
zaradi pritiska. Ne vsebuje farmakoloskih
ucinkovin.

Indikacija

Kroni¢ne rane in rane z veliko koli¢ino izcedka.
Akutne rane

Protiindikacija

Suhe rane (stagnacija, nevarnost zlepljenja)
Ne uporabljajte na sluznicah, oceh, tetivah ali
kosteh, saj se ti deli telesa lahko izsusijo in
utrpijo trajno skodo.

Previdno pri Zepastih ranah, saj se obveza pri
vpijanju tekocine razsiri.

Uporaba

Poskrbite, da se obveza curea P1 border upo-
rablja pod zdravniskim nadzorom in v skladu z
medicinsko indikacijo. Intervale menjave ob-
veze curea P1 prav tako dolodi izbrani zdravnik
pri dejanskem stanju rane, glede na izcedek in
okuzbo. Priporo¢amo menjavo najkasneje
vsakih 7 dni, ter redno (najbolje vsak dan)
kontrolo rane na znake okuzbe in preverjanje
obloge na prekomerno vpijanje.

Pazite, da na rano nanesete nepotiskano
stran.

Poskrbite, da je na voljo dovolj prostora za
pritrditev obveze na koZzo.

Pazite, da ne povrocite mehurjev zaradi prena-
penjanja.

Stranski ucinki
Stranski ucinki niso znani.

Opozorila

*Obveze za rano ne razrezite ali
raztrgajte, saj bi poliakrilat izstopil in @
umazal pacienta. V primeru izstopa
poliakrilata pacienta ocistite s Cisto
vodo, rano pa s tekodino za izpiranje
ran.

*Poskodovane izdelke in izdelke,

katerim je potekel rok zavrzite, da bi
preprecili morebitne okuzbe.

¢ lzdelek je namenjen za enkratno
uporabo. lzdelka ne uporabite %
ponovno, da se izgonete morebitnim %
tveganjem okuzbe.

*Ne sterilizirajte ponovno

Ostali napotki

e lzdelek je steriliziran z
etilen oksidom.

*Ne vsebuje lateksa

el reme

Shranjevanje

¢ Hranite na suhem in zas¢iteno pred vlago
¢ Hranite zasciteno pred soncno svetlobo

¢ Pazite na temperaturne omejitve

Odstranjevanje

Obvezo za rano lahko odvrzete med obicajne
klinicne odpadke ali skladno z lokalnimi
predpisi. Upostevajte posebne smernice za
medicinske pripomocke za odstranjevanje (npr.
pri zelo odpornih povzroditeljih MRSA, VRE).

/

Popis

curea P1 border je sterilna, vysoko absorpéna
naplast na rany. Povrch, ktory sa priklada na
ranu, pozostava z netkanej textilie z polypro-
pylénu, savé jadro z buniciny s vysoko
absorpénymi latkami a vrchnd vrstva z
priedudnej polyuretanovej félie odolnej proti
vlhkosti. Na prifnavom okraji sa nachadza
akrylatové lepidlo.

Vdaka tomu dokaze naplast curea P1 border
absorbovat sekrét a exsudat, pricom vlhkost
okolia rany zostava zachovana. Tekutiny sa
viazu vnutri savého jadra bez kvapkania alebo
vytekania.

Vdaka dlhsej pokojovej faze rany sa podporuju
prirodzené regeneracné schopnosti tela.
Néplast curea P1 border absorbuje aj pod
tlakom.

Néplast curea P1 border ma makky okraj, ¢&im
sa zabrariuje vytvaraniu novych dekubitov
pdsobenim tlaku. Naplast neobsahuje ziadne
farmakologické ucinné latky.

Indikacie
Chronické a mierne az silne exsudujuce rany.
Akutne rany

Kontraindikécie

Suché rany (stagndcia, prilepenie naplasti)
Nepouzivajte na sliznice, oci, Sfachy alebo
kosti, pretoze by mohlo déjst k vysuseniu a
trvalému poskodeniu tychto ¢asti tela.

Dbajte na zvy3enu pozornost pri otvorenych
randch, pretoZe néplast sa nasavanim tekutin
rozpina.

PouiZitie

Uistite sa, Ze naplast curea P1 border
pouzivate pod lekdrskym dohfadom a v sulade
s medicinskymi indikaciami. Casovy odstup
vymeny ndplasti uréi oSetrujuci lekdr podla
konkrétneho stavu rany vzhladom na exsuda-
ciu a infekciu. Odporu¢ame naplast vymienat
maximalne kazdych 7 dni a pravidelne
(najlepsie kazdy der) kontrolovat rany, ¢i neja-
via znamky infekcie a ¢i nie je obvéaz presia-
knuty.

Dbajte na to, aby ste néplast prikladali na ranu

nepotlacenou stranou.

Uistite sa, Ze je na pokozke dostatok miesta na

fixaciu naplasti.

Dbajte na to, aby ste nezapricinili vznik pluzgie-
rov.

Neziaduce ucinky
Nie st zndme Ziadne neziaduce Ucinky.

Upozornenia

*Néplast nestrihajte ani netrhajte,
polyakrylat by vytiekol a znecistil
pacienta. V pripade, Ze polyakrylat
vytecie, umyte pacienta cistou vodou
a ranu vyplachnite prostriedkom na
umyvanie ran.

*Poskodené produkty a produkty po
uplynuti exspiracnej doby odstrarite
a zabranite tak pripadnym rizikdm
vzniku infekcie

*Naplast je uréend na jednorazové
pouzitie. NepouZivajte ju opakovane,
aby ste zabranili moznému riziku
vzniku infekcie.

*Opakovane nesterilizujte

Iné upozornenia

e Produkt bol sterilizovany @

etylénoxidom.
*Neobsahuje latex

Skladovanie
«Chrarite pred vlhkostou

*Uchovavajte mimo dosahu slnecnych lucov
*Dodrziavajte teplotné hranice

30°C/86°F
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Likvidacia

Naplast je mozné likvidovat prostrednictvom
bezného klinického odpadu alebo v stlade s
miestnymi predpismi. V medicinskych zariade-
niach uréenych na likviddciu (napr. pri multire-

zistentnych kmenoch MRSA, VRE) je potrebné
dodrziavat osobitné predpisy. j

5°C/41°F,
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curea P1 BORDER -
the first step on the road
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to the staged management
of chronic wounds
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Beschreibung

curea P1 border ist eine sterile, superabsor-
bierende Wundauflage. Die wundseitige Ober-
flache besteht aus einem Nonwoven aus
Polypropylen, der Saugkérper aus einem Zell-
stoffkern mit fliissigkeitsspeichernden Super-
absorbern und die Riickseite aus einem
atmungsaktivem und feuchtigkeitsundurch-
lassigem Polyurethanfolie. Der Haftrand
basiert auf einem Acrylatklebstoff.

Dadurch kann die Wundauflage Sekret und
Exsudat unter Aufrechterhaltung eines feuch-
ten Wundmilieus absorbieren. Die Flissigkei-
ten werden im Inneren des Saugkerns gebun-
den, ohne zu tropfen oder auszulaufen. Die
Wunde erhélt eine langere Ruhephase zur
Unterstiitzung der kérpereigenen Wundhei-
lungskréfte. curea P1 border absorbiert auch
unter Druck.

curea P1 border besitzt einen weichen Rand
zur Vermeidung der Bildung von erneuten De-
kubiti unter Druck. Es enthalt keine pharma-
kologischen Wirkstoffe.

Indikation

Akute Wunden

Chronische, wenig bis stark exsudierende
Wunden

Kontraindikation

Trockene Wunden (Stagnation, Verkleben der
Wundauflage)

Nicht auf Schleimhauten, Augen, Sehnen oder
Knochen anwenden, da diese Korperteile aus-
trocknen konnen.

Vorsicht bei Wundtaschen, da sich die Wund-
auflage bei Flissigkeitsaufnahme ausdehnt.

Anwendung

Stellen Sie sicher, dass die Anwendung der
Wundauflage unter &rztlicher Aufsicht und
nach medizinischer Indikation erfolgt.

Der Zeitabstand fiir den Verbandwechsel legt
der behandelnde Arzt nach der konkreten
Wundsituation hinsichtlich Exsudation und
Infektion fest. Wir empfehlen einen Wechsel
spatestens alle 7 Tage und eine regelméaBige
(am besten tagliche) Kontrolle der Wunde auf
Infektionsanzeichen und des Verbandes auf
Uberfiillung.

Achten Sie darauf, dass die unbedruckte
Seite auf die Wunde aufgebracht wird.

Stellen Sie sicher, dass ausreichend Platz
vorhanden ist, die Wundauflage auf der Haut
zu fixieren.

Bitte beachten Sie, keine Spannungsblasen zu
verursachen.

Nebenwirkungen
Es sind keine Nebenwirkungen bekannt.

Warnhinweise

¢ Die Wundauflage nicht zerschnei-
den oder zerreiBen, Polyacrylat
wiirde austreten und den Patienten
beschmutzen. Im Fall dass Poly-
acrylat austritt, den Patienten mit
sauberem Wasser und die Wunde
mit Wundspiilung reinigen.

¢ Beschadigte und abgelaufene
Produkte entsorgen um mdgliche
Infektionsrisiken zu vermeiden.

* Die Wundauflage ist zum einmali-
gen Gebrauch bestimmt. Nicht
wiederverwenden, um maégliche
Infektionsrisiken zu vermeiden.

BRY¥@®F

¢ Nicht erneut sterilisieren um mdgliche
Infektionsrisiken zu vermeiden.

Sonstige Hinweise
Mit Ethylenoxid sterilisert.
Latex-frei

Lagerung

*Vor Feuchtigkeit schiitzen

*Vor Sonnenlicht geschiitzt aufbewahren.
¢ Temperaturgrenzen beachten.

AN

Entsorgung

Die Wundauflage kann im normalen klini-
schen Abfall oder entsprechend der lokalen
Vorschrift entsorgt werden. Sonderrichtlinien
in medizinischen Einrichtungen fir die Ent-
sorgung (z.B. bei multiresistenten Erregern
MRSA, VRE] sind zu beriicksichtigen.

IT

Descrizione

curea P1 border & una medicazione sterile,
superassorbente. La superficie a contatto con
la lesione é costituita da un tessuto non
tessuto in polipropilene, lo strato assorbente
consiste in un nucleo in cellulosa con parti-
celle superassorbenti che trattengono i fluidi,
mentre il rovescio € costituito da un film di
poliuretano traspirante e impermeabile
all'umidita. Il bordo ha un adesivo sottostante
a base di acrilato. In tal modo curea P1 border
¢ in grado di assorbire secrezioni ed essudati,
pur mantenendo la ferita in un ambiente umi-
do. | fluidi vengono catturati all'interno del
nucleo assorbente, senza gocciolamenti o
perdite. Alla lesione viene cosi concesso un
tempo di latenza piu lungo, che le consente di
rimarginarsi autonomamente. curea P1
border assorbe anche sotto compressione.
curea P1 border ha un bordo morbido che
evita la formazione di nuove lesioni nel punto
di pressione. La medicazione € priva di
principi attivi farmacologici.

Indicazioni

Lesioni croniche e da moderatamente ad
altamente essudanti.

Lesioni acute

Controindicazioni

Ferite asciutte (ristagno, la medicazione si at-
tacca alla ferita)

Non utilizzare su mucose, occhi, tendini od
ossa, poiché questi organi potrebbero disidra-
tarsi, riportandone danni permanenti.
Trattare con cautela le ferite cavitarie, dal
momento che la medicazione si espande
quando assorbe fluidi.

Applicazione

Accertarsi che curea P1 border sia applicato
sotto controllo medico e in base all'indicazione
medica. La frequenza dei cambi di medicazione
viene stabilita dal medico curante sulla base
delle condizioni effettive della lesione relativa-
mente a eventuale presenza di essudato e
infezioni. Si consiglia un cambio almeno ogni

7 giorni e controlli regolari (possibilmente
giornalieri) della ferita, per accertare eventuali
sintomi di infezione, nonché della medicazione,
per assicurarsi che non sia satura.

Prestare attenzione ad applicare sulla ferita il
lato non stampato della medicazione.
Assicurarsi che sia disponibile spazio suffi-
ciente per fissare la medicazione sulla cute.

E importante prestare attenzione a non creare
vescicole da pressione.

Effetti collaterali
Non sono noti effetti collaterali.

Avvertenze

* Non tagliare né strappare la medi-
cazione, ne fuoriuscirebbe il polia-
crilato che contaminerebbe il

paziente. In caso di fuoriuscita di
poliacrilato, detergere la cute del

paziente con acqua pulita ed irrigare

la ferita con soluzione fisiologica.

¢ Smaltire i prodotti danneggiati e ®
* La medicazione e monouso. Non
Ulteriori avvertenze

« |l prodotto & stato steriliz-@

riutilizzare, per evitare possibili
rischi di infezione.

¢ Non risterilizzare

scaduti, onde evitare possibili rischi
zato con ossido di etilene.

diinfezione.
 Privo di lattice

Conservazione

¢ Tenere al riparo dall'umidita
¢ Conservare al riparo dalla luce
e Rispettare i limiti di temperatura

| [ D
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Smaltimento

La medicazione si puo smaltire tra i normali
rifiuti ospedalieri oppure conformemente alle
normative locali. Si dovra tenere conto di
eventuali linee guida speciali per strutture
mediche, relative allo smaltimento (a titolo
esemplificativo, relative agli agenti patogeni
multiresistenti MRSA, VRE).

Description

curea P1 border is a sterile superabsorbent
wound dressing. The surface in contact with
the wound is made of polypropylene fleece;
the absorbent core consists of cellulose com-
posite with fluid-retaining superabsorbent
materials. The pad outer layer contains a
breathable but moisture impermeable
polyurethane film. The adhesive edges are
acrylate based.

This allows curea P1 border to absorb
secre-tion and exudate, while maintaining an
optimal, moist wound milieu. The fluids are
bound in the interior of the absorbent core
without dripping or leaking out.

The wound gains a longer resting phase to
support the body’s own wound healing power.
curea P1 border also absorbs under pressure.
curea P1 border features a soft border to
prevent the formation of renewed pressure
sores. It does not contain any pharmacologi-
calingredients.

Indication
Chronic and low to heavy exuding wounds.
Acute wounds

Contra-indication

Dry wounds (stagnation, risk of adhesion)

Do not use for mucous membranes, eyes,
sinews or bones, because these body parts
might dry out and suffer permanent damage.
Caution with cavities, because the wound
pad expands when absorbing fluid.

Application

Make sure that curea P1 border is used under
medical supervision and based on medical in-
dication. The physician treating the patient
will define the interval after which the dres-
sing has to be changed based on the actual
wound situation regarding exudation and in-
fection. We recommend changing the dressing
at least after 7 days and a frequent (preferably
daily) check of the wound area for signs of
infection, and of the dressing for depletion

of capacity.

Ensure that the unprinted side is applied to
the wound.

Ensure that a sufficient amount of area is
available to attach the wound dressing on the
skin.

Please take care not to cause tension bullae.

Adverse reactions
No adverse reactions are known.

Warnings

* Do not cut or tear the wound pad.
Polyacrylate might be spilled,
contaminating the patient. In case of
polyacrylate spillage, wash the
patient with clean water and the
wound with a wound irrigation
solution.

* Dispose of damaged or expired pro-
ducts to avoid the risk of infection.

* Designed for single use only.
To prevent the possible risk of
infection, do not re-use

* Do not re-sterilise.

Other notices
* The product has been @
sterilised with ethylene

oxide.
* Latex-free

B F

Storage

*Store in a dry place and protect from
high humidity.

* Protect from direct sun light.

¢ Observe storage temperature limits.

0°CTR6F
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Disposal

The wound pad can be disposed of with the
household waste or in accordance with the
local provisions. Special guidelines in medical
institutions governing the disposal

(e.g. for multi-resistant MRSA or VRE) must
be complied with.

Descripcion

curea P1 border es un apésito super absor-
bente esterilizado. La superficie en contacto
con la herida consiste en un tejido de polipro-
pileno, el nicleo absorbente es de un compu-
esto de celulosa sUper absorbente que acu-
mula liquido y la cara opuesta consta de una
ldmina de poliuretano transpirable e imper-
meable a la humedad. El borde adhesivo es
de material adhesivo de acrilato.

De esta forma, curea P1 border puede absor-
ber el exudado, al tiempo que mantiene un
ambiente hiumedo optimo para la herida. EL
exudado queda recogido en el interior del
nucleo absorbente, sin gotear ni derramarse.
curea P1 border también absorbe bajo presion.
La herida evoluciona naturalmente, continu-
ando con la fase de regeneracion propia.
curea P1 border posee un borde blando que
evita la formacion de nuevos decUbitos por
presion. No contiene principios activos farma-
coldgicos.

Indicacién

Heridas crénicas y que exudan con distintos
grados de intensidad.

Heridas agudas

Contraindicaciones

Heridas secas (estancamiento, peligro de ad-
hesién del apésito)

No se aplica en membranas mucosas, ojos,
tendones o huesos, dado que estas partes del
cuerpo pueden resecarse y sufrir dafos per-
manentes.

Atencion a las cavidades de las heridas, ya que
el apdsito aumenta su volumen al absorber Li-
quidos.

Aplicacion

Hay que asegurarse de que la aplicacion de
curea P1 border tenga lugar bajo supervision
y por indicacién médica. El profesional
responsable del tratamiento es también quien
debe establecer los intervalos en los que debe
cambiarse el apdsito, en funcién de la situacion
concreta de la herida en cuanto a exudacién e
infeccion. Recomendamos cambiar el apdsito
cada 7 dias como maximo y examinar regular-
mente (preferentemente a diario) la herida en
b de si de infeccion y para compro-

bar si se ha agotado la capacidad de
absor-cion del apdsito.

Hay que asegurarse de aplicar el lado

no impreso sobre la herida.

Asegurese de que existe espacio suficiente
para fijar el apésito a la piel.

Procure no causar ampollas por tension.

Efectos secundarios
No se conocen efectos secundarios.

Advertencias

* No cortar o deteriorar el apésito, ya
que el poli-acrilato del nucleo ab-
sorbente se derramaria y ensuciaria

al paciente. En caso de que se der
rame poli-acrilato, limpiar al
paciente con agua limpia y la herida

con una solucion para la irrigacion

de heridas.
Q) e

¢ Desechar los productos danados
o caducados, para evitar un posible
peligro de infeccion.

* El apdsito esta destinado para un
solo uso. No reutilizar, para evitar
un posible peligro de infeccion.

* No re-esterilizar.

Otras indicaciones

¢ El producto ha sido
esterilizado con dxido
de etileno.

* No contiene latex

Almacenamiento

* Proteger de la humedad.

* Proteger de los rayos del sol.

* Tener en cuenta los limites de temperatura.

0°C/R6F
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Eliminacion

El apdsito se puede eliminar junto con los resi-
duos clinicos o segun el reglamento local. Se
deberan tener en cuenta las directrices espe-
ciales que existan en las instalaciones médicas
relativas a la eliminacién de este tipo de resi-
duos (por ejemplo, en caso de agentes patége-
nos multi-resistentes, como el MRSA o VRE).

——
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Kirjeldus

Curea P1 Border on steriilne suure imavusega
haavaside. Haavaga kontaktis olev pealispind
on valmistatud poliipropiileen-lausmaterjalist.
Imav sisu koosneb liit-tselluloosist, mis sisal-
dab vedelikku sdilitavat superimavat materjali.
Valiskiilg on valmistatud 6hku labilaskvast
poliiuretaankilest, mis ei lase niiskust labi.
Kleepuva serva valmistamisel on kasutatud
akriilaatliimi.

See voimaldab tootel Curea P1 Border imada
endasse nii sekreete kui ka eksudaate, tagades
samal ajal haavas optimaalse niiskusega kesk-
konna. Vedelik seotakse absorbeeriva materja-
li sisemusse ja ei tilgu ega voola sealt vélja.
Sel viisil on tagatud haava pikaajaline viibimine
rahulikus olekus, mis voimaldab paraneda or-
ganismi enda ressursside arvel. Curea P1 Bor-
der imab ka surve all.

Curea P1 Border-i pehmed servad takistavad
uute survekahjustuste (lamatiste) teket.

Toode ei sisalda mingeid farmakoloogilisi toi-
meaineid.

Naidustused

Kroonilised ja vdikeses kuni suures koguses
eksudaati eritavad haavad.

Akuutsed haavad

Vastundidustused

Kuivad haavad (stagnatsioon e. pikaleveninud
haavaparanemine ja haavale kinnikleepumise
oht).

Mitte kasutada limaskestadel, silmadel, k66-
lustel ega luudel, sest need kehaosad voivad
kuivada, tekitades pisivaid kahjustusi.
Taskuid moodustavate haavadega tuleb olla
ettevaatlik, sest imav materjal paisub vedeli-
ku sisseimamise kaigus.

Kasutamine

Curea P1 Border kasutamine on lubatud tks-
nes arsti jarelevalve alla vastava meditsiinilise
naidustuse olemasolul. Sidemevahetuse sage-
duse otsustab raviarst haava seisundi alusel,
olenevalt eksudatsioonist ja infektsioonist.
Sidet soovitatakse vahetada hiljemalt 7 paeva
tagant ning kontrollida haava regulaarselt
(eelistatult iga p&ev) infektsioonindhtude ja
sideme eksudaadiga taitumise suhtes.

Veenduge, et haava poole on suunatud trikikir-
jata pool.

Veenduge, et haava imbruses on piisavalt vaba
ruumi haavasideme kinnitamiseks nahale.

Veenduge, et sideme kinnitamisel ei teki pinget.

Korvaltoimed
Kérvaltoimeid ei ole teada.

Hoiatused

¢ Imavat materjali sisaldavat padja-
kest ei tohi ldigata ega rebida,
poluakriilaatsisu voib sealt valjuda
ja patsienti kontamineerida
(e. saastada). Kui poliakriilaatma-
terjal on padjakesest valjunud, tuleb
patsiendi puhastamiseks kasutada
puhast vett ja haava puhastamiseks
haavaloputuslahust.

*Vigastatud ja kasutusaja uletanud
tooted tuleb nakkusohu valtimiseks
saata jadtmekaitlusesse.

* Haavaside on moeldud iihekordseks
kasutamiseks. Infektsiooni valtimi-
seks on korduv kasutamine keelatud.

* Kasutatud toodet ei tohi steriliseerida.

Muu teave

* Toode on steriliseeritud
etiileenoksiidiga. @

o Ei sisalda lateksit

Séilitamine

« Kaitsta niiskuse eest.

* Hoida otsese pdikesekiirguse eest kaitstult.
* Sdilitada lubatud temperatuurivahemikus.

Jadtmekaitlus
Haavasideme v6ib saata jadtmekaitlusesse

(nt multiresistentsete MRSA voi VRE korral).
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Description

curea P1 border est un pansement stérile su-
per-absorbant. La surface au contact de la
plaie est constituée de non-tissé propyléne et
son corps absorbant est composé d'un noyau
de cellulose super-absorbant qui retient le li-
quide. Le dos contient un film de polyuréthane
respirant, mais retenant l'humidité. Les bords
collants sont fabriqués a base d'acrylate.
Gréace a ces caractéristiques, curea P1 border
peut absorber les sécrétions et les exsudats
tout en maintenant un environnement de plaie
humide. Le liquide est retenu au cceur du
corps absorbant, sans goutter ni couler.

La blessure dispose ainsi d'une phase de repos
plus longue, favorisant la capacité de guérison
du corps. Le pouvoir absorbant de curea P1
border fonctionne aussi sous pression.

Curea P1 border posséde un bord souple afin
d'éviter la formation de nouvelles escarres
sous pression. Le pansement ne contient pas
de substances pharmacologiques.

Indications

Plaies chroniques et faiblement a fortement
exsudatives

Plaies aiglies

Contre-indications

Plaies séches [stagnations, le pansement
risque de coller a la plaie)

Ne pas utiliser sur les muqueuses, les yeux,
les tendons ou les os, car ces parties du corps
peuvent sécher et étre durablement endom-
magées.

Prudence avec les poches de plaie, car le
pansement se dilate lorsqu'il absorbe des
fluides.

Utilisation

S'assurer que l'utilisation de curea P1 border
fasse l'objet d'un suivi médical et qu'elle ait
été recommandée par un médecin. Il revient
au médecin traitant de décider de l'intervalle
de temps nécessaire avant de changer le pan-
sement, en fonction de la situation concréte
de la plaie par rapport aux exsudats et a l'in-
fection de celle-ci. Nous recommandons de
changer le pansement au plus tard tous les 7
jours et de contréler réguliérement (tous les
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jours au mieux] les signes d'infection de la
plaie et l'encombrement du pansement.
Veiller a ce que la face non imprimée soit
appliquée sur la plaie.

S'assurer qu'il y ait suffisamment d'espace
afin d'apposer le pansement sur la peau.
Veiller & ne pas créer de cloques de tension.

Effets indésirables
ILn'existe aucun effet indésirable connu.

Mises en garde

* Ne pas couper ou déchirer le
pansement. Du polyacrylate pourrait
étre renversé et contaminer le
patient. Si du polyacrylate est
renversé, nettoyer le patient avec de
'eau propre et nettoyer la plaie avec
une solution isotonique.

o Jeter les produits endommagés ou
périmés pour éviter un risque
d'infection.

¢ Destiné a un usage unique. Ne pas
réutiliser le pansement pour éviter

un tout risque d'infection.
* Ne pas restériliser.

Conservation

¢ Conserver a l'abri de ['humidité.

¢ Protéger des rayons du soleil.

¢ Respecter les limites de température.

BRY¥®®

Autres informations

Ce produit a été stérilisé
a loxyde d'éthyléne.
Sans latex

S N
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ZIN
Elimination

Le pansement peut étre éliminé dans les dé-
chets cliniques normaux ou selon les disposi-
tions locales. Les directives spécifiques des
institutions médicales régissant 'élimination
(par ex. pour les agents infectieux multirésis-
tants, comme les SARM ou les ERV) doivent
étre prises en compte.
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Omschrijving

curea P1 border is en steriel, superabsorbe-
rend wondverband. Het oppervlak aan de
wondcontactlaag bestaat uit een nonwoven
polypropyleen, de absorberende kern bestaat
uit celstof met vloeistofbindend, superabsor-
berend materiaal. De toplaag bestaat uit een
ademende en vochtondoorlatende polyuret-
haanfolie. De hechtrand is gebaseerd op
acrylaatlijm.

Hierdoor kan curea P1 border exsudaat ab-
sorberen terwijl het wondmilieu vochtig blijft.
Vloeistof wordt naar de absorberende kern
geleid, zonder te druppen of uit te lopen.

De wond krijgt zo een langere rustfase ter
ondersteuning van het lichaamseigen gene-
zingsproces. curea P1 border absorbeert ook
onder druk.

curea P1 border heeft een zachte rand ter
voorkoming van de vorming van decubitus
onder druk. Het wondverband bevat geen
farmaceutische werkzame stoffen.

Indicatie

Chronische en matig tot zeer zwaar
exsuderende wonden.

Acute wonden

Contra-indicaties

Droge wonden (stagnatie, risico dat het
wondverband vast blijft plakken)

Niet gebruiken op slijmvliezen, ogen, pezen of
botten aangezien deze lichaamsdelen uitdro-
gen en duurzaam letsel kunnen oplopen.
Opgelet met wondholtes aangezien het wond-
verband bij opname van vloeistof uitzet.

Toepassing

Zorg ervoor dat curea P1 border onder me-
disch toezicht en volgens de medische indica-
tie wordt gebruikt. De interval voor de
verbandwissel wordt door de behandelend
arts vastgesteld naar aanleiding van de con-
crete wondsituatie m.b.t. tot exsudatie en
infectie. Wij raden een vervanging uiterlijk om
de 7 dagen en een regelmatige (bij voorkeur
dagelijkse) controle van de wond aan op
tekenen van infectie, en ter controle dat het
verband niet overvuld raakt.

Zorg ervoor dat de onbedrukte kant op de
wond wordt geplaatst.
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Zorg ervoor dat er voldoende ruimte is om het
wondverband op de huid te fixeren.

Zorg ervoor dat er geen spanning op het
product staat.

Bijwerkingen
Er zijn geen bijwerkingen bekend.

Waarschuwingen

* U mag het wondverband niet
doorknippen of scheuren.
Er zou dan polyacrylaat kunnen
vrijkomen en de patiént kunnen
contamineren. Ingeval er polyacryl-
aat vrijkomt, spoel de wond en
omgeving met schoon water
en/of wondspoeling.

* Beschadigde of producten die over

de datum zijn, moeten worden
verwijderd om mogelijke
infectierisico’s te voorkomen.

 Dit product is uitsluitend bedoeld
voor eenmalig gebruik. Niet
hergebruiken ter voorkoming
van mogelijke infectierisico’s.

* Niet hersteriliseren.

&

Overige aanwijzigen

 Dit product werd gesteri- @

liseerd met ethyleenoxide.
o Latexvrij

Opslag

* Beschermen tegen vocht.

* Niet blootstellen aan direct zonlicht.

* Neem de temperatuurlimieten in acht.

L -

-~ 7K
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Verwijdering
Het wondverband kan via het normale zieken-
huisafval of conform de lokale voorschriften
worden verwijderd. Er moet rekening worden
gehouden met speciale richtlijnen in medi-
sche instellingen voor de verwijdering (bijv. bij
de multiresistente ziekteverwekkers MRSA,
VRE).

5°C/41°F
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Descri¢do

A curea P1 border é uma compressa esterilizada
superabsorvente. A superficie de contacto com a
ferida € um Tecido N&do Tecido (TNT) em polipropi-
leno. A parte absorvente é uma composi¢do de
celulose com superabsorventes. O verso é uma
pelicula respiravel e impermedvel em poliuretano.
A cola na aba adesiva é produzida a base de
acrilato.

Desta forma, a curea P1 border consegue absor-
ver a secreg¢do e o exsudado, promovendo o
ambiente ideal de humidade para a ferida. Os
fluidos sdo retidos no interior do nticleo absor-
vente sem extravasar ou derramar.

Este modo de acgao, possibilita um periodo de
resguardo mais prolongado, permitindo uma
acgdo mais eficaz na regeneragdo dos tecidos e de
tudo quanto envolve o complexo processo da
cicatrizagdo. A curea P1 border desenvolve a sua
superabsorgdo, mesmo quando sujeita a pressdo
(i.a. terapia compressiva ou fortuitos momentos
de pressdo provocada pelo préprio corpo .

A curea P1 border possui abas macias para evitar
a formagdo de Ulceras de pressdo. Ndo contém
qualquer agente farmacoldgico pu substancia
activa.

Indicagbes

Feridas cronicas com exsudagdo ligeira ou
abundante.

Feridas agudas

Contra-indicagdes

Feridas secas (estagnagdo do processo de
cicatrizagdo, aderéncia da compressa)

N3o utilizar em mucosas, olhos, tendGes ou ossos,
uma vez que a sua principal caracteristica, a
superabsorgdo, pode levar a desidratagdo destes
tecidos ou 6rgdos e consequentemente causar-
Ihes lesGes irreversiveis.

N3o introduzir a compressa em locas, fistulas ou
ulceras cavernosas, uma vez que esta se expande
no interior destas pelas suas propriedade de
superabsorgdo.

Aplicagdo

A aplicagdo da curea P1 border deve ocorrer sob a
supervisdo e de acordo com as indicagdes do
médico e do enfermeiro. Também é o médico
conjuntamente com o enfermeiro que definem a
frequéncia com que a compressa deve ser substi-
tuida, tendo em especial atengdo indicadores con-
cretos como o estado concreto da ferida em

\termos de exsudagdo e infecgdo. Recomenda-se

uma substituigdo, o mais tardar, a cada 7 dias e um
controlo regular (idealmente diario) da ferida
quanto a indicios de infecgdo, bem como um con-
trolo quanto ao estado de saturagdo da compressa.
Assegure-se que coloca a parte ndo impressa sobre
a ferida. A outra face da compressa tem impresso a
marca e ou o modelo (i.a. curea medical)
Assegure-se que existe superficie de pele s3
suficiente para fixar a compressa.

Por favor, proceda a aplicagdo de forma a evitar a
formagdo de bolhas de ar.

Efeitos secundarios
N&o sdo conhecidos quaisquer efeitos
secundarios.

Adverténcias

* N&o cortar ou rasgar a compressa, de
modo a evitar sujar o paciente e ou 0
leito da ferida com os poliacrilatos dis-
persados. Caso se verifique a dispersdo
de poliacrilatos, lave o paciente com
agua limpa e irrigue a ferida com o
produto que habitualmente utiliza para
limpar o do leito da ferida.

* Rejeite embalagens ou compressas
danificadas ou fora do prazo de validade
de modo a evitar riscos de infecgdo.
Colocar na selecgdo de lixo adequado.

* A compressa destina-se a uma Unica
utilizagdo. Ndo voltar a utilizar, de modo
a evitar eventuais riscos de infecgdo.

*Ndo voltar a esterilizar.

Armazenagem

 Conservar num local seco

¢ Conservar ao abrigo da luz solar

¢ Respeitar os limites de temperatura

BRY¥@®F

Precaugdes adicionais

 Produto esterilizado com
oxido de etileno.

*Ndo contém latex

AN

Eliminagdo

A compressa pode ser eliminada com os residuos
clinicos normais ou de acordo com as disposi¢des
legais em vigor. Devem ser respeitadas as directi-
vas especificas para a eliminagdo em instalagdes
meédicas (p. ex. no caso de bactérias multirresisten-

tes como a MRSA ou VRE). /
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Nepypadn

To curea P1 border givat éva anootelpwpévo ure-
parnoppodntkd enibepa tpavpatog. H ermuddveta
ToU ETUOEPATOG TIOU £PXETAL OE EMAPH UE TO TPAU-
Mo anoteleitat and pun udaopévo TOAUTIPOTIUAE-
VLO, TO QIOPPOPNTIKO TOU owpa Slabétel uprva
KUTTapivNG pe UTEPaoppodNTLKO UALKO TIOU Kata-
Kpatel ta vypd , evw N Ttiow OYn tou emBépatog
arnoteleital and avanvéovoa PepBpdvn (BTBS)
Tou efvat Stameparth and tov agpa oA adtaré-
patn arno tnv uypaoia.

Xdpn ot oUvBeon tou, To curea P1 border arnop-
podd Tar EKKPIMOTA KOt TA ESLOPWHATA, EVW TAUTO-
Xpova Statnpei uypn T mEPLoXN TOU TPAUUATOG.
Ta uypd SeopevovTaL 0TO ECWTEPLKO TOU AMOPPO-
nTkoU muprva xwpig Kivuvo ekpong otayovwy i
Sladuyng vypwv.

To Tpavpa SLatnpeitat yLo EPLOCOTEPO XPOVO O
KOTAOTOON NEEULNG, YEYOVOE TTOU EVIOXVEL TOV dU-
OLKO UNXaVLIOPO emoUAwonG. To enibepa curea P1
border napapével amoppodnTKO AKOUN Kat UTd
nileon.

To curea P1 border SlaB£tet amalég Akpeg yLa va
QTOGEVYETAL O OXNHATIOUOG VEWV EAKWY KATAKAL-
ong Aoyw mieang. Aev mepLEXEL PAPHOKEUTIKEG OU-
oleg.

‘Evéel§n

Xpovia tpavpata Kot tpavpata pe ehadpd

£wg €vrovn g&ibpwon.

O&éa tpavpata

Avtévelén

Znpd tpadpata (oTaopotnTa ENOUAWONG, TTPO-
OKOANON Tou ETUOEPATOG OTO TpaUpa)

Mnv ebappolete to enibepa otoug BAevvoyo-
VOUG, OTQ HATLAL, OTOUG TEVOVTEG f} 0T 00T, Kat-
BWg auTd ta onpeia ToU CWHATOG adudaTwvov-
TaL Ko EVEEXETAL VAL UTTOOTOUV HOVLUN BAGBN.

Mpoooxn Katd tn xprion tou eBépatog oe Koia
Tpavpata KaBWG ExeL TNV LLOTNTA VoL SLOYKWVE-
TaL otav anoppodd vypod.

Xprion

H xprion tou curea P1 border mpémnet va yivetat
UTtO LatpLkn emtiBAedn Kat Katomy evioAng La-
TpoU. O Bepanwv Latpog kabopilet eniong, avd-
Aoya e TV KATAOTAON TOU TPAUUATOS, TV €§i-
Spwon kat tov Babpo tng poAuvvong, ta SLooth-
pata oAAayrg tou erubépatog. T kabe nepintw-
on ouviotdrat va aAAGeTe To emiBepa To apyoTe-
PO HETA a6 7 NUEPEG KAL VAL ENEYXETE TAKTIKA

-

(katd mpotipnon kabnpepwd) TG0 To Tpav A yla
evbeifelg poAuvong 6oo kat to enibepa.
TomoBeteite 070 TPAUMA TN KN TUTIWHLEVN TIAEUPA
ToU eMBEPATOG.

DPOVTIoTE VOl UTIAPXEL APKETOG XWPOG TIPOKELUE-
VOU va ETUKOAAAOETE TO eMiBepa TPAUATOG OTO
Séppua.

Edappodote o enibepa oto Tpavpa tpocéxovag
va pnv nuoupynBolv pucaides.

Napevépyeteg
Agv UTLAPXOUV YVWOTEG TIOPEVEPYELEG.

MNposdonontikég unodeiferg

* Mnv KOBETe Kal Unv oxilete to enibepa
KaOWG propet va eEENOeL akpUALKO
Tdvw oto Séppa Tou acBevols. v
qriepinTwon autr, XpNOLOTOLoTE
KaBapd VEPO yLoL val AITOUAKPUVETE TO
QAKPUALKO atd Tov aoBevh Kot va
EemAUveTe To TpaU .

* Mnv xpnotporoleite pOappéva
Anypéva poidvta kabwg og autr Ty
TEPUTTWon UNdpXeL Kivduvog HoAvong,.

* To eniBepa mpoopiletat yia pia xpron.
Mnv to enavaxpnotpomnoLeite Lot
UTLAPXEL KivEUVOG LOAUVONG,.

* MV EMOVATOCTELPWVETE.

BRY¥@® @

NpdoBeteg untobeifelg

* To TipOiOV amoCTEPWONKE
pe atBulevoteibio.

* Aev TepLEXEL AATEE

AnoBrikeuon

* [1pooTaTeVOTE TO POLOV Ao TV Lypacio

* [pooTatevoTe To MPOIOV artd TNV NALaKr
aktwoBoAia.

* Tnpeite ta Opla Beppokpaoiag

. 1 30°C/86°F
Lo [
T
= 5°C/41°F
Anéppupn

To eniBepa TpAVHATOC ATOPPITTETAL LE TA KOWE
KAWIKG aroBAnTa 1 cOpbWVA e TOUG KATA
TOTIOUG LOXVOVTEG KAVOVLOHOUG. Tnpeite Tig
£L6LKEG KaTeLBUVTAPLEG 08Nyieg TwV
VOONAEUTIKWV LEPUUATWV OXETIKA HE TNV
anoppun (M. O€ MEPUTTWOELS TTOAUAVOEKTIKWY
naBoyovwv MRSA, VRE).




Modern wound care plus lint
compress functionality now has

a hame: curea P1 drain

Aprasymas

curea P1drain yra sterilus, itin gerai
sugeriantis Zaizdos tvarstis. PavirSius yra
neaustinis, pagamintas i$ polipropileno,
sugérimo sluoksnis pagamintas i$ celiuliozés
junginio bei skyscius sulaikancios, itin gerai
sugeriancios medziagos. Abi curea P1 drain
puseés yra sugeriancios.

Todél curea P1 drain gali absorbuoti sekreta
ir eksudata iSlaikydamas optimalu Zaizdos
drégnuma. Skysciai iSlaikomi sugerian¢iame
sluoksnyje ir neiSlasa bei neisteka j kitus
sluoksnius.

Zaizda turi ilgesne ramybés faze palaikyti
natdralias kino Zaizdos gijimo galias. curea
P1 drain taip pat sugeria ir suspaudus.

curea P1 drain turi minksta krasta, kad spau-
dZiant nesusidarytu nauju Zaizdu. Tvarstyje
néra jokiu farmakologiniu ingredientu.

Indikacijos

Chroniskos bei silpnai arba stipriai Slapiuo-
jancios Zaizdos, kateteriai, drenavimas arba
infuzijos vamzdeliai.

Didelés Zaizdos

Kontraindikacijos

Sausos zaizdos (kraujo sastovis, pavojus, kad

tvarstis prilips).

Nenaudokite gleivinéms, akims, sausgysléms
ar kaulams, nes $ios kino dalys gali isdziati ir
bati pazeistos visam laikui.

Bukite atsargis su paliniais, nes sugerdamas
skyscius tvarstis iSsiplecia.

Naudojimas

Uztikrinkite, kad curea P1 drain baty nau-
dojamas priziarint daktarui ir atitinkamoms
medicininéms indikacijoms. Gydantis daktaras
nustatys tvarscio keitimo intervala priklau-
somai nuo Zaizdos Slapiavimo ir infekcijos.
Rekomenduojame keisti tvarstj reciausiai kas
7 dienas ir reguliariai (geriausiai kasdien)
kontroliuoti Zaizda, ar néra infekcijos Zenkly,
ir ar tvarstis neperpildytas.

Atkreipkite démesj, kad ant Zaizdos dedama
pusé, ant kurios néra atspaudo.

Isitikinkite, kad uztenka vietos pritvirtinti
tvarstj prie odos.

N

Salutinis poveikis
Nezinoma jokio Salutinio poveikio.

Perspéjimai

¢ Nekarpykite ir neplésykite
Zaizdos tvarscio, nes poliakri-
latas gali iSsiverzti ir patekti ant
paciento. Jei poliakrilatas
iSsiverzia, nuplaukite pacienta
Svariu vandeniu, o Zaizda
praplaukite Zaizdu plovimo
skysciu

¢ Pazeistus ir pasibaigusio galio-

jimo laiko tvarscius iSmeskite,

kad isvengtumeéte infekcijos

pavojaus

Zaizdos tvarstis yra vienkartinis.

Nenaudokite pakartotinai, kad

iSvengtumeéte infekcijos pavojaus

¢ Nesterilizuokite pakartotinai

Kitos pastabos

* Produktas buvo sterilizuotas
etileno oksidu

* Be latekso

1P XD P

Laikymas

* Saugoti nuo drégmes

e Laikyti atokiai nuo tiesioginiu saulés
spinduliu

¢ Laikytis temperattros intervalo

30°C/86°F
Aol s

Utilizavimas

Zaizdos tvarstj galima utilizuoti kaip jprastas
medicinines atliekas arba pagal vietines
nuostatas. Reikia laikytis specialiu medicininiy
prietaisy utilizavimo direktyvy (pvz., jvairiems
vaistams atspariu sukéléju MRSA, VRE atveju).

5°C/41°F
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Beschreibung

curea P1 drain ist eine sterile, superabsorbie-
rende Wundauflage. Die Oberflache besteht
aus einem Nonwoven aus Polypropylen, der
Saugkdrper aus einem Zellstoffkern mit
fliissigkeitsspeichernden Superabsorbern.
curea P1 drain kann von beiden Seiten her
absorbieren.

Dadurch kann curea P1 drain Sekret und
Exsudat unter Aufrechterhaltung eines feuch-
ten Wundmilieus absorbieren. Flissigkeiten
werden im Inneren des Saugkerns gebunden,
ohne zu tropfen oder auszulaufen. Die Wunde
erhalt eine langere Ruhephase zur Unterstiit-
zung der kérpereigenen Wundheilungskréfte.
curea P1 drain absorbiert auch unter Druck.
curea P1 drain besitzt einen weichen Rand zur
Vermeidung der Bildung von erneuten Dekubi-
ti unter Druck. Die Wundauflage enthalt keine
pharmakologischen Wirkstoffe.

Indikation

Chronische und wenig bis stark exsudieren-
de Wunden, Katheter, Drainagen oder Zu-/
Ableitungen. Akute Wunden.

Kontraindikation

Trockene Wunden (Stagnation, Verkleben der
Wundauflage).

Nicht auf Schleimhauten, Augen, Sehnen oder
Knochen anwenden, da diese Kérperteile
austrocknen und dauerhaft beschadigt werden
kénnen.

Vorsicht bei Wundtaschen, da sich die Wund-
auflage bei Fliissigkeitsaufnahme ausdehnt.

Anwendung

Stellen Sie sicher, dass die Anwendung von
curea P1 drain unter arztlicher Aufsicht und
nach medizinischer Indikation erfolgt. Der
Zeitabstand fiir den Verbandwechsel legt der
behandelnde Arzt nach der konkreten Wundsi-
tuation hinsichtlich Exsudation und Infektion
fest. Wir empfehlen einen Wechsel spatestens
alle 7 Tage und eine regelmaBige (am besten
tagliche) Kontrolle der Wunde auf Infektions-
anzeichen und des Verbandes auf Uberfiillung.
Achten Sie darauf, dass die unbedruckte Seite
auf die Wunde aufgebracht wird. Stellen Sie
sicher, dass ausreichend Platz vorhanden ist,
kdie Wundauflage auf der Haut zu fixieren.

Nebenwirkungen
Es sind keine Nebenwirkungen bekannt.

Warnhinweise

¢ Die Wundauflage nicht zer-
schneiden oder zerreifien,
Polyacrylat wiirde austreten und
den Patienten beschmutzen. Im
Fall dass Polyacrylat austritt,
den Patienten mit sauberem
Wasser und die Wunde mit
Wundspllung reinigen
Beschadigte und abgelaufene
Produkte entsorgen um mag-
liche Infektionsrisiken zu
vermeiden

Die Wundauflage ist zum
einmaligen Gebrauch bestimmt.
Nicht wiederverwenden, um
mogliche Infektionsrisiken zu
vermeiden

* Nicht erneut sterilisieren

Sonstige Hinweise

* Das Produkt wurde mit
Ethylenoxid sterilisiert.

o Latex-frei

Al @O ®P

Lagerung

* Vor Feuchtigkeit schiitzen

* Vor Sonnenlicht geschiitzt aufbewahren
e Temperaturgrenzen beachten

RN
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Entsorgung

Die Wundauflage kann im normalen klini-
schen Abfall oder entsprechend der lokalen
Vorschrift entsorgt werden. Sonderrichtli-

nien in medizinischen Einrichtungen fiir die
Entsorgung (z.B. bei multiresistenten Erregern
MRSA, VRE) sind zu beriicksichtigen.
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Descrizione

curea P1 drain & una medicazione sterile,
superassorbente. La superficie & costituita da
un tessuto non tessuto in polipropilene, lo strato
assorbente consiste in un nucleo in cellulosa
con particelle superassorbenti che tratten-
gono i fluidi. curea P1 drain puo assorbire da
entrambe le parti.

In tal modo curea P1 drain & in grado di assor-
bire secrezioni ed essudati, pur mantenendo

la ferita in un ambiente umido. | fluidi vengono
catturati all'interno del nucleo assorbente, sen-
za gocciolamenti o perdite. Alla lesione viene
cosi concesso un tempo di latenza pil lungo,
che le consente di rimarginarsi autonomamen-
te. curea P1 drain assorbe anche sotto com-
pressione. curea P1 drain ha un bordo morbido
che evita la ripetuta formazione di piaghe da
decubito sotto compressione. La medicazione &
priva di principi attivi farmacologici.

Indicazioni

Lesioni croniche e da moderatamente ad
altamente essudanti, cateteri, drenaggi o tubi
per infusione.

Lesioni acute

Controindicazioni

Ferite asciutte (ristagno, la medicazione si
attacca alla ferita).

Non utilizzare su mucose, occhi, tendini od
ossa, poiché questi organi potrebbero disidrat-
arsi, riportandone danni permanenti.

Trattare con cautela le ferite cavitarie, dal mo-
mento che la medicazione si espande quando
assorbe fluidi.

Applicazione
Accertarsi che curea P1 drain sia applicato sotto
controllo medico e in base all'indicazione medi-
ca. La frequenza dei cambi di bendaggio viene
stabilita dal medico curante sulla base delle
condizioni effettive della lesione relativamente

a eventuali essudazioni e infezioni. Consigliamo
un cambio al massimo ogni 7 giorni e controlli
regolari (possibilmente giornalieri) della ferita,
per accertare eventuali sintomi di infezione,
nonché del bendaggio, per assicurarsi che non
sia saturo.

Prestare attenzione ad applicare sulla ferita il
lato non stampato della

Assicurarsi che sia disponibile spazio suffi-
ciente per fissare la medicazione sulla cute.

Effetti collaterali
Non sono noti effetti collaterali.

Avvertenze
* Non tagliare né strappare la
medicazione, ne fuoriuscirebbe
il poliacrilato che contamine-
rebbe il paziente. In caso di
fuoriuscita di poliacrilato,
detergere il paziente con acqua
pulita e irrigare la ferita
Smaltire i prodotti danneggiati
e scaduti, onde evitare possibili
rischi di infezione
¢ La medicazione € monouso. Non
riutilizzare, per evitare possibili
rischi di infezione
¢ Non risterilizzare

Ulteriori avvertenze

e |l prodotto & stato sterilizzato
con ossido di etilene

e Privo di lattice

P BRSO®

Conservazione

o Tenere al riparo dall'umidita

¢ Conservare al riparo dalla luce

¢ Rispettare i limiti di temperatura
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Smaltimento

La medicazione si puo smaltire tra i normali
rifiuti ospedalieri oppure conformemente
alle normative locali. Si dovra tenere conto
di eventuali linee guida speciali per strutture
mediche, relative allo smaltimento (a titolo
esemplificativo, relative agli agenti patogeni
multiresistenti MRSA, VRE).
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Apraksts

curea P1 drain ir sterils bracu parséjs ar
augstu uzsksanas spéju. Virsma, kas

vérsta pret brici, ir izgatavota no neausta
polipropiléna, uzstcosa dala sastav no celu-
lozes kompozita ar Skidrumu noturosajiem
materialiem ar augstu uzsksanas spéju.
UzslksSanas spéja piemit abam curea P1 drain
virsmam.

Tadél curea P1 drain var uzsikt sekrétus

un eksudatus, saglabajot ap brici optimalu
mitruma limeni. Skidrums tiek noturéts uzsa-
cosa dala bez pilésanas un noplides.

Bricei tiek nodrosinata ilgaka miera faze,
laujot kermenim atjaunot savas dziedniecis-
kas spéjas. curea P1 drain uzsic arT atrodoties
spiediena ietekmé.

curea P1 drain miksta mala novérs jaunu
izgul&jumu veidoSanos spiediena ietekmé.
Bracu parséjs nesatur farmaceitiskus
lidzeklus.

Indikacija

Hroniskas brices un brices ar eksudaciju
no vieglas lidz stiprai, katetri un drenazas vai
infOzijas caurulites.

Akdtas briices

Kontrindikacijas

Sausas brices (stagnacija, pielipSanas risks).
Nelikt uz glotadas, acim, cipslam vai kauliem,
jo §Ts kermena dalas var izzat, izraisot neatg-
riezeniskus bojajumus.

Esiet piesardzigi, liekot uz dobumiem, jo,
izstcot Skidrumu, brices parséja apjoms
palielinas.

Lietosana

curea P1drain ir jaliek medika uzraudziba un
saskana ar mediciniskajiem noradijumiem.
Laiku, péc kura brcu parsgjs ir jamaina,
nosaka arsts, atkariba no briices stavokla,
eksudacijas un infekcijas. lesakam mainit
parséju vismaz reizi 7 dienas un regulari
(vislabak katru dienu) parbaudit, vai bricé nav
redzamas infekcijas pazimes un vai parséjs
nav parpildits.

Raugieties, lai pret brici batu vérsta ne-
apdrukata puse.Parliecinieties, ka uz adas
pietiek vietas bricu parséja piestiprinasanai.

N

Blakusparadibas
Nav zinamu blakusparadibu.

Bridinajumi

* Nepargrieziet un neplésiet

bracu parséju, jo var izlit poliak-

rilats un notraipit pacientu. Ja

poliakrilats tomer izlist, noma-
zgajiet pacientu ar tiru Gdeni un
notiriet brici ar bricu
skaloSanas lidzekli.

Lai izvairitos no infekcijas riska,

izmetiet bojatus parséjus un

parséjus, kuru deriguma termins
ir beidzies.

o Bradu parsgjs ir paredzéts
vienreizgjai lietoSanai. Nelietojiet
atkartoti, lai novérstu iespé-
jamas infekcijas risku.

* Nesterilizgjiet atkartoti

Cita informacija

o Izstradajums sterilizéts ar
etilénoksidu.

* Nesatur lateksu

AIPX®P

Uzglabasana

* Sargat no mitruma

¢ Uzglabat no saules stariem aizsargata vieta
e levérot temperatiru diapazonu
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Utilizacija

Bracu parséju var utilizét kopa ar parastajiem
mediciniskajiem atkritumiem vai saskana ar
vietgjiem noteikumiem. Ir jaievéro medicinas
iestadé spéka esosos utilizacijas noteikumus
[piem., attieciba uz pret vairakam vielam
rezistentiem MRSA vai VRE).
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Description

curea P1drain is a sterile superabsorbent
wound dressing. The surface is made of po-
lypropylene fleece; the absorbent pad consists
of cellulose composite with fluid-retaining
superabsorbent materials. curea P1 drain
absorbs on both sides.

This allows curea P1 drain to absorb secretion
and exudate, while maintaining an optimal,
moist wound milieu. The fluids are bound in the
interior of the absorbent core without dripping
or leaking out.

The wound gains a longer resting phase to
support the body’s own wound healing power.
curea P1 drain also absorbs under pressure.
curea P1 drain features a soft border to
prevent the formation of renewed pressure
sores. It does not contain any pharmacological
ingredients.

Indication

Chronic and low to heavy exuding wounds,
catheters and drainage or infusion tubes.
Acute wounds

Contraindication

Dry wounds (stagnation, risk of adhesion).

Do not use for mucous membranes, eyes, si-
news or bones, because these body parts might
dry out and take permanent damage.

Caution with cavities, because the wound pad
expands when absorbing fluid.

Application

Make sure that curea P1 drain is used under
medical supervision and based on medical in-
dication. The physician treating the patient will
define the intervals after which the dressing
has to be changed based on the actual wound
situation regarding exudation and infection.
We recommend to change the dressing at least
after 7 days and a frequent (best daily) check
of the wound area for signs of infection and of
the dressing for depletion of capacity. Make
sure that the side without imprint is applied to
the wound. Ensure that a sufficient amount of
area is available to attach the wound dressing
on the skin.

Adverse reactions
Qadverse reactions are known.

Warnings

¢ Do not cut or tear the wound

pad. Polyacrylate might be
spilled, contaminating the
patient. In case of polyacrylate
spilled, wash the patient with
clean water and the wound with a
wound irrigation solution
Dispose of damaged or expired
products to avoid the risk of
infection

Designed for single use only. Do
not re-use to prevent the possible
risk of infection

¢ Do not re-sterilise

Other notices

e The product has been sterilised
with ethylene oxide

* Latex-free

A RO®P

Storage

e Store in a dry place and protect from high
humidity

* Protect from direct sun light

¢ Regard temperature limits

30°C/86°F
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Disposal

The wound pad can be disposed of with the
household waste or in accordance with the
local provisions. Special guidelines in medical
institutions governing the disposal [e.g.

for multi-resistant MRSA or VRE) must be
complied with.
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Superabsorbierender
Wundverband

Superabsorbent
Wound Dressing

Apodsito super
absorbente

Pansement
super-absorbant

Medicazione
superassobente

Description

curea P1 drain est un pansement stérile
super-absorbant. La surface est constituée de
non-tissé propyléne et son corps absorbant est
composé d'un noyau de cellulose super-absor-
bant qui retient le liquide. curea P1 drain peut
absorber des deux cotés.

Grace a ces caractéristiques, curea P1 drain
peut absorber les sécrétions et les exsudats
tout en maintenant un environnement de plaie
humide. Le liquide est retenu au cceur du corps
absorbant, sans goutter ni couler.

La blessure dispose ainsi d'une phase de repos
plus longue, favorisant la capacité de guérison
du corps. Le pouvoir absorbant de curea P1
drain fonctionne aussi sous pression. curea P1
drain posséde un bord souple afin d'éviter la
formation de nouvelles escarres sous pression.
Le pansement ne contient pas de substances
pharmacologiques.

Indications

Plaies chroniques et faiblement a fortement
exsudatives, cathéters et tubes de drainage ou
perfusions. Plaies aigiies

Contre-indications

Plaies séches (stagnations, le pansement
risque de coller a la plaie).

Ne pas utiliser sur les muqueuses, les yeux,
les tendons ou les os, car ces parties du corps
peuvent sécher et étre durablement endom-
magées.

Prudence avec les poches de plaie, car le pan-
sement se dilate lorsqu'il absorbe des fluides.

Utilisation

S'assurer que l'utilisation de curea P1 drain
fasse L'objet d'un suivi médical et qu'elle ait
été recommandée par un médecin. Il revient au
médecin traitant de décider de lintervalle de
temps nécessaire avant de changer le panse-
ment, en fonction de la situation concréte de la
plaie par rapport aux exsudats et a l'infection
de celle-ci. Nous recommandons de changer
le pansement au plus tard tous les 7 jours

et de contrler régulierement (tous les jours
au mieux] les signes d'infection de la plaie et
l'encombrement du pansement.

Veiller a ce que la face non imprimée soit

Qpliquée sur la plaie.

curea medical GmbH
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S'assurer qu'il y ait suffisamment de place pour
apposer le pansement sur la peau.

Effets indésirables
ILn’existe aucun effet indésirable connu.

Mises en garde

¢ Ne pas couper ou déchirer le
pansement. Du polyacrylate
pourrait étre renversé et conta-
miner le patient. Si du poly-
acrylate est renversé, nettoyer
le patient avec de l'eau propre et
nettoyer la plaie avec une
solution isotonique.

Jeter les produits endommagés
ou périmés pour éviter un risque
d'infection.

Destiné a un usage unique. Ne
pas réutiliser le pansement pour
éviter un tout risque d'infection.
¢ Ne pas restériliser.

Autres informations

¢ Ce produit a été stérilisé a
l'oxyde d'éthyléne.

* Sans latex

i PODP

Conservation

¢ Conserver a 'abri de U'humidité.

* Protéger des rayons du soleil.

* Respecter les limites de température

Lol |
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Elimination

Le pansement peut étre éliminé dans les
déchets cliniques normaux ou selon les dis-
positions locales. Les directives spécifiques
des institutions médicales régissant L'éli-
mination (par ex. pour les agents infectieux
multirésistants, comme les SARM ou les ERV)
doivent étre prises en compte.

#h
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Omschrijving

curea P1drain is een steriel, superabsorberend
wondverband. Het oppervlak bestaat uit een
non-woven polypropyleen, de absorberende

kern bestaat uit celstof met vloeistofbindend,
superabsorberend materiaal. curea P1 drain kan
aan beide kanten absorberen.

Hierdoor kan curea P1 drain secreet en exsudaat
absorberen terwijl het wondmilieu vochtig blijft.
Vloeistof wordt naar de absorberende kern
geleid, zonder te druppen of uit te lopen.

De wond krijgt zo een langere rustfase ter
ondersteuning van het lichaamseigen gene-
zingsvermogen. curea P1 drain absorbeert ook
onder druk.

curea P1 drain heeft een zachte rand ter voorko-
ming van de vorming van decubitus onder druk.
Het wondverband bevat geen farmacologische
werkzame stoffen.

Indicatie

Chronische en matig tot zeer zwaar exsu-
derende wonden, katheters, drainages of
infusieleidingen.

Acute wonden

Contra-indicaties

Droge wonden (stagnatie, risico dat het wond-
verband vast blijft plakken).

Niet gebruiken op slijmvliezen, ogen, pezen of
botten aangezien deze lichaamsdelen uitdrogen
en duurzaam letsel kunnen oplopen.

Opgelet met wondholtes aangezien het wond-
verband bij opname van vloeistof uitzet.

Toepassing

Zorg ervoor dat curea P1 drain onder medisch
toezicht en volgens de medische indicatie wordt
gebruikt. De interval voor de verbandwissel
wordt door de behandelend arts vastgesteld
naar aanleiding van de concrete wondsituatie
m.b.t. tot exsudatie en infectie. Wij raden een
vervanging uiterlijk om de 7 dagen en een
regelmatige (bij voorkeur dagelijkse) controle
van de wond aan op tekenen van infectie, en ter
controle dat het verband niet overvuld raakt.
Zorg ervoor dat de onbedrukte kant op de wond
wordt geplaatst. Zorg ervoor dat er voldoende
ruimte is om het wondverband op de huid te
fixeren.

N

Bijwerkingen
Er zijn geen bijwerkingen bekend.

Waarschuwingen

¢ U mag het wondverband niet
doorknippen of scheuren. Er zou
dan polyacrylaat kunnen vrijkomen
en de patiént kunnen contamine-
ren. Ingeval er polyacrylaat
vrijkomt, moet de patiént met
schoon water en de wond met
wondspoeling worden gereinigd
Beschadigde of producten die over
de datum zijn, moeten worden
verwijderd om mogelijke infectie-
risico’s te voorkomen

Dit product is uitsluitend bedoeld
voor eenmalig gebruik. Niet
hergebruiken ter voorkoming van
mogelijke infectierisico’s

 Niet hersteriliseren

Overige aanwijzigen

¢ Dit product werd gesteriliseerd
met ethyleenoxide

o Latexvrij
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Opslag

¢ Beschermen tegen vocht

¢ Niet blootstellen aan direct zonlicht bewaren
¢ Neem de temperatuurlimieten in acht

e
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Verwijdering

Het wondverband kan via het normale zieken-
huisafval of conform de lokale voorschriften
worden verwijderd. Er moet rekening worden
gehouden met speciale richtlijnen in medische
instellingen voor de verwijdering (bijv. bij de
multiresistente ziekteverwekkers MRSA, VRE).
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Descripcion

curea P1drain es un aposito superabsorbente
esterilizado. La superficie consiste en un vellén
de polipropileno, el nucleo absorbente es de un
compuesto de celulosa con superabsorbentes
acumuladores de liquido. curea P1 drain absor-
be por ambos lados.

De esta manera, curea P1 drain puede
absorber el exudado, al tiempo que mantiene
un ambiente himedo 6ptimo en la herida.

Los liquidos quedan ligados en el interior del
nucleo absorbente, sin gotear ni derramarse.
La herida recibe una fase de reposo mas larga
que sirve de apoyo a las fuerzas cicatrizantes
propias del cuerpo. curea P1 drain también
absorbe bajo presion. curea P1 drain posee un
borde blando que evita la formacion de nuevos
decubitos por presion. No contiene principios
activos farmacolégicos.

Indicacién

Heridas cronicas y que exudan con distintos
grados de intensidad, catéteres, drenajes o
tubos de infusién. Heridas agudas

Contraindicaciones

Heridas secas (estancamiento, peligro de adhe-
sion del apésito). No se aplica en membranas
mucosas, ojos, tendones o huesos, dado que
estas partes del cuerpo pueden resecarse

y sufrir dafos permanentes. Atencién a las
cavidades de las heridas, ya que el apdsito se
hincha al absorber liquidos.

Aplicacion

Hay que asegurarse de que la aplicacion de
curea P1 drain tenga lugar bajo supervisién y
por indicacion médicas. El médico responsable
del tratamiento es también quien debe estab-
lecer los intervalos a los que debe cambiarse
el apdsito, en funcién de la situacion concreta
de la herida en cuanto a exudacion e infeccion.
Recomendamos cambiar el apdsito cada 7
dias como maximo y examinar regularmente
(preferentemente a diario) la herida en busca
de signos de infeccion y para comprobar si

se ha agotado la capacidad de absorcion del
aposito. Hay que asegurarse de aplicar el lado
no impreso contra la herida. Aseglrese de que
existe espacio suficiente para fijar el apdsito

Efectos secundarios
No se conocen efectos secundarios.

Advertencias

* No cortar o despedazar el
aposito, ya que el poliacrilato se
derramaria y contaminaria al
paciente. En caso de que se
derrame poliacrilato, limpiar

al paciente con agua limpiay la
herida con una solucién para la
irrigacion de heridas

Desechar los productos danados
o caducados, para evitar un
posible peligro de infeccién

El apdsito esta destinado para un
solo uso. No reutilizar, para evitar
un posible peligro de infeccién

* No reesterilizar

Otras indicaciones

* El producto ha sido esterilizado
con oxido de etileno.

* No contiene latex

O

Almacenamiento

* Proteger de la humedad

* Proteger de los rayos del sol

* Tener en cuenta los limites de temperatura

30°C/86°F
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Eliminacién

El apdsito se puede eliminar junto con los
residuos clinicos o segln el reglamento local.
Se deberan tener en cuenta las directrices
especiales que existan en las instalaciones
médicas relativas a la eliminacién de este tipo
de residuos (por ejemplo, en caso de agentes
patégenos multirresistentes, como el MRSA
o VRE).
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Descricao

A curea P1 drain é uma compressa esterilizada
e super-absorvente. A superficie € composta
por um Tecido Nao Tecido (TNT) em polipro-
pileno e a parte absorvente é de uma compo-
sicao de celulose com super-absorventes. A
curea P1 drain dispde de uma capacidade de
absorcao de ambos os lados.

Desta forma, a curea P1 drain consegue
absorver secrecao e exsudado, conservando o
ambiente ideal humido para a ferida. Os fluidos
sao retidos no interior do nucleo absorvente
sem formacao de gotas ou derrames. Desta
forma, a ferida estara mais resguardada, o que
ajuda a auto-regeneracao do préprio corpo
humano. A curea P1 drain absorve mesmo sob
pressao.

A curea P1 possui abas macias para evitar a
formacao de escaras de pressao. Nao contém
quaisquer propriedades farmacolégicas de
uma substancia activa.

Indicacoes

Feridas cronicas e com exsudacdo ligeira a
abundante, catéteres, drenos ou tubos de
entrada e de saida.

Feridas agudas.

Contra-indicacao

Feridas secas (estagnacao, adesdo da com-
pressa). Nao utilizar em membranas mucosas,
olhos, tendoes ou ossos, uma vez que pode
levar a desidratacao destas partes do corpo

e, consequentemente, causar lesdes perma-
nentes. Ter em atencao as bolsas de feridas,
pois a compressa expande-se com a absorcao
de liquidos.

Aplicacao

A aplicacao da curea P1 drain deve ocorrer sob
a supervisao e de acordo com as indicacoes
do médico. Também é o médico responsavel
quem estabelece a frequéncia com que a
compressa deve ser substituida, de acordo
com o estado concreto da ferida em termos de
exsudacao e infeccao. Recomendamos uma
substituicao, o mais tardar, a cada 7 dias e um
controlo regular (idealmente didrio) da ferida
quanto a indicios de infeccdo, bem como um
controlo quanto ao estado de saturacdo da

anressa. Assegure-se de que coloca a parte

nao impressa sobre a ferida. Assegure-se
de que existe espaco suficiente para fixar a
compressa na pele.

Efeitos secundarios
Nao sao conhecidos quaisquer efeitos
secundarios.

Adverténcias

* N3o cortar ou rasgar a compressa,
de forma a evitar a contaminacao
do paciente através dos poliacri-
latos dispersados. Caso se
verifique a dispersao de poliacri-
latos, lave o paciente com dgua
limpa e irrigue a ferida com
liquido medicamentoso

Deite fora produtos estragados

ou fora de prazo, de forma a evitar
eventuais riscos de infeccdo

A compressa destina-se a uma
unica utilizacdo. Nao voltar a
utilizar, de modo a evitar eventuais
riscos de infeccao

* Nao voltar a esterilizar

Precaucoes adicionais

* Produto esterilizado com
éxido de etileno

* Sem latex

B ®®P

Armazenagem

¢ Conservar num local seco

* Conservar ao abrigo da luz solar

* Respeitar os limites de temperatura

L le _\.'/_ 30°C/86°F
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Eliminacao

A compressa pode ser eliminada com os
residuos clinicos normais ou de acordo com as
disposicdes locais. Devem ser respeitadas as
directivas especificas para a eliminacao em in-
stalacdes médicas (p. ex. no caso de bactérias
multi-resistentes como a MRSA ou VRE].
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Mepypagn

To curea P1 drain eivat éva anootelpwpévo
unepanoppoPnTKo enibepa Tpauvpatwy. H
eNwpaveta Tou entBePaTog anoteAeitat anod pn
UPAOPEVO NOAUMPOMUAEVLO, EVEM TO ANOPPOPNTIKO
Tou oGpa dLaBETeL NUpnva KUTTApivng pe
UNEPANoPPOPNTIKO UALKO MOU KATAKPATEL Ta Uypa.
AppoTepeg ot 0yelg Tou enBépatog curea P1
drain 3taBETouv anoppo@NTIKEG OLOTNTEG. Xapn
oTn ouvBean Tou, To curea P1 drain anoppogpa

Ta EKKPLHATA KaL T €§10pMATA, EVR TAUTOXPOVA
dtatnpel uypn TNV NepLoxn Tou Tpavpatog. Ta uypa
deopelovVTaL 0TO EOWTEPLKO TOU AMOPPOPNTIKOU
nupnRva xwpig Kivduvo EKPONG oTayovwy n
dtapuync uypwv. To Tpatpa datnpeitat ya
NEPLOCOTEPO XPOVO OE KATAGTAON NPEPLag,
YEYOVOG MOU EVIOXUEL TOV (PUOLKO PNXAVLOHO
enouAwaong. To eniBepa curea P1 drain napapévet
anoppoPNnTIKG akopn Kat unoé nieon. To curea P1
drain 3taB£TeL anaAEéG GKPEG yla va ano@elyeTal o
OXNPATIOHOG VEWY EAKMY KATAKALONG Aoyw Nieong.
Aev NEPLEXEL PAPHAKEUTIKEG OUGIEG.

‘Evdel§n

Xpovia Tpavpata Kat Tpatpata pe ehappa
€wg évrovn e€idpwan, kaBeTAPEG, owAnvakia
napoxéreuong n €yxuong. OE€a Tpavpata.

Avtévdeln

Enpa tpavpata (oTactuoTnTa EnoUAwaNG,
npookoAnaon Tou entBeparog oto Tpatual. Mnv
epapuozeTe T0 ENiBepa aToug BAevvoyodvoug,

0Ta HATLA, OTOUG TEVOVTEG N 0T 00TA, KAB®G
auTa Ta onpeia Tou owPaTog agudaTwvovTat Kat
€VOEXETAL VA UNOGTOUV POVIUN BAGBN. Mpocoxn
Kat@ Tn xpnon Tou enBépartog oe koila Tpalpata
KaB®G EXEL TNV LOLOTNTA VA OLOYKWVETAL OTAV
anoppo@a uypo.

Xpnhon

H xpnon Tou curea P1 drain npénet va yivetat

uno aTpkn eNiBAeyn Kat Katony evioAng

atpou. O Bepanwv atpog kabopizet eniong,

avaloya pe TNV KATaotaon Tou TpaluaTog,

Tnv e€idpwon kat Tov BaBuo Tng pohuvong, Ta

StaoThpata alayng Tou entBepatog. Le kabe

nepinTwon ouvioTatat va aAAazeTe 1o enibepa

TO apyoTEPO PETA ano 7 NPEPEG KAl va EAEYXETE

TaKTIKG (KaTa npoTipnon kaBnpepwa) T6oo

To TpaUa yia evdei&elg HOAUVONG 000 Kat To
eknlespu. TonoBeTeite 0TO TPAUKA TN PN TUNWHEVN

nAgupa Tou entBépaTog. OpovTioTe va UNApXeL
APKETOG XWPOG MPOKELUEVOU VA EMKOANCETE
10 eniBepa Tpalpatog oTo déppa.

Mapevépyeleg
Aev unapxouv yVwaTEG NMAPEVEPYELEG.

MpoetdonownTikég unodeifelg

* Mnv k6BeTe Kat pnv oxizeTe T0
eniBepa kaBwg pnopei va eEEABEL
AKPUALKO Navw oTo O€ppa Tou
aaBevoug. ZTnv nepintwon autn,
xpnaotgonotnote kaBapo vepo yia
Va anopakpUVETE TO GKPUALKO ano
Tov aoBevn kat va EenAUveTE TO
Tpalpa

Mnv xpnotponoteite pBapuéva n
Anypéva npolovra kaBwg og autn
TNV NEPINTWON UNAPXEL KivOUvog
poAuvong

To eniBepa npoopizeTat yia pia
xpnan. Mnv o
€navaxpnotponoteirte 810TL uNApXeL
Kivduvog poAuvang

* Mnv €NavanooTelp@VETE

MNpo6oBeTeg Unodei§elg

* To npolov anooTelp®Bnke pe
atBulevoEeidio.

* Aev neptéxet AaTe€

AP ® P

AnoBnkeuon

* [lpocTateoTe To Npoidv ano Tnv uypacia

* [pocoTatetoTe T0 NPoloV anod Tnv NAakn
akTvoBoAia.

* Tnpeire Ta 6pla Beppokpaciag

P NP 30°C/86°F
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Anoéppupn

To eniBepa Tpalpatog anoppinTerat pe

Ta KOW@ KAWVIKG anoBANTa n oUPQwva pe

TOUG KaT@ TOMOUG LOXUOVTEG KAVOVLOHOUG.
Tnpeite TIG €101KEG KaTEUBUVTAPLEG 0ONYieg

TWV VOONAEUTIKGOV LOPUPATWV OXETIKA PE TNV
anoppwyn (M.x. 0€ NEPINTOOELG NOAUAVOEKTIKGV
naBoyovwv MRSA, VRE).

X
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Beskrivelse

curea P1drain er en steril, superabsorberende
sarbandage. Overfladen bestar af propylenfle-
ece. Den absorberende pude bestar af et kom-
positmateriale af cellulose med vaeskebindende
materiale.

curea P1 absorberer pa begge sider.

Dermed kan curea P1 drain absorbere sekret
og ekssudat og samtidigt opretholde et
optimalt, fugtigt sarmiljg. Veeskerne bindes
inde i den absorberende kerne uden at dryppe
eller leekke. Saret opnar dermed en leengere
hvilefase til at understgtte kroppens egne
sarhelingskraefter.

curea P1 drain virker 0ogsa absorberende under
tryk. curea P1 drain er udstyret med en blgd
kant, der forhindrer dannelsen af nye tryksar.
Den indeholder ingen farmakologiske stoffer.

Indikation

Kroniske og lavt til sveert afsondrende sér,
katetre og draen eller infusionsslanger.
Akutte sar.

Kontraindikation

Torre sar (stagnation, fare for adhaesion).

Ma ikke anvendes pa slimhinder, gjne, sener
eller knogler, da disse kropsdele kan udtgrre og
tage varig skade.

Udvis forsigtighed ved hulrum, da sarpuden
udvides, nar den absorberer vaeske.

Pafgring

Segrg for, at curea P1 drain anvendes under
opsyn af en leege og pa baggrund af medicinsk
indikation. Den behandlende laege afgor de
intervaller, i hvilke bandagen skal skiftes, pa
baggrund af sarets faktiske tilstand med hen-
syn til udsondring og infektion. Vi anbefaler, at
bandagen skiftes mindst efter 7 dage, og at der
gennemfgres hyppige (helst daglige) kontroller
af sdromradet for tegn pa infektioner og af
bandagens kapacitet.

Serg for, at siden uden tryk placeres pa saret.
Sprg for, at der er et tilstraekkeligt stort omrade
tilgaengelig til at seette sarbandagen fast pa
huden.

Ugnskede bivirkninger
Der findes ingen kendte, ugnskede bivirkninger.

N

Advarsler

o Der m& hverken klippes eller
rives i sarpuden. Der kan spildes
polyacrylat, der forurener
patienten. | tilfaelde af spildt
polyacrylat skal patienten vaskes
med rent vand og saret med en
losning til sarskylning

Kasser beskadigede eller
udlgbne produkter for at undga
infektionsfare

Kun beregnet til engangsbrug.
Ma ikke genanvendes for at
undgd mulige infektionsrisici

o M3 ikke resteriliseres

Andre bemarkninger

¢ Produktet er blevet steriliseret
med ethylenoxid

o Latexfri

A RR@P

Opbevaring

* Opbevares pd et tort sted og beskyttet mod
fugt

* Beskyttes mod direkte sollys

* Overhold temperaturgraenserne

30°C/86°F
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Bortskaffelse

Sarpuden kan bortskaffes med hushold-
ningsaffald eller i overensstemmelse med

de lokale regler. Sarlige retningslinjer i
medicinske institutioner vedr. bortskaffelse
(f.eks. ved multiresistent MRSA eller VRE) skal
overholdes.

X
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Beskrivelse

curea P1 drain er en steril, superabsorberende
sarbandasje. Overflaten er laget av polypropy-
lenfleece, og den absorberende puten bestar
av cellulosekompositt med vaeskeholdende,
superabsorberende materialer.

curea P1 drain absorberer pa begge sider.
Dermed kan curea P1 absorbere sekret og
eksudasjon, og samtidig opprettholde et
optimalt, fuktig sdrmilje. Veeskene holdes inni
den absorberende kjernen uten a dryppe eller
lekke ut. Saret far en lengre hvilefase for &
forsterke kroppens sarleging.

curea P1 absorberer ogsa under trykk.

curea P1 har en myk kant for & forhindre at
nye trykksar dannes. Den inneholder ingen
farmakologiske stoffer.

Indikasjon

Kroniske og lite til sveert eksuderende sér,
katetre og drenering eller infusjonsrar.
Akutte sar

Kontraindikasjon

Torre sar (stagnering, adhesjonsrisiko).

Ma ikke brukes pa slimhinner, gyer, sener eller
ben, da disse kroppsdelene kan tgrke ut og
skades permanent.

Veer forsiktig med sarkaviteter, da bandasjen
utvider seg ved vaeskeinntak.

Pafgring

Sgrg for at curea P1 brukes med medis-

insk oppsyn og pa grunnlag av medisinsk
indikasjon. Legen som behandler pasienten vil
angi hvor ofte bandasjen ma skiftes avhengig
av sarsituasjonen i forhold til eksudering og
infeksjon.

Vi anbefaler & skifte bandasje minst én gang
i uken, samt sjekke saromradet hyppig (helst
daglig) for tegn pa infeksjon og bandasjens
absorberingskapasitet.

Serg for at siden uten avtrykk legges pa
saret. Sgrg for at det er nok plass til & feste
sarbandasjen pa huden.

Bivirkninger
Ingen kjente bivirkninger.

N

Advarsler

o |kke klipp eller riv opp sdrputen.
Dette kan fgre til polyakrylatsgl
pa pasienten. Skulle dette skje,
vask pasienten med rent vann,
og vask deretter saret med en
sarskyllingslesning

Avhend skadede eller utgatte
produkter for & unnga risikoen
for infeksjon

Bare til engangsbruk. M3 ikke
gjenbrukes, da dette vil gi risiko
for infeksjon

o M3 ikke steriliseres pa nytt

Andre merknader

¢ Produktet har blitt sterilisert
med etylenoksid

o Lateksfri

Lagring

e Lagres pa et tgrt sted, beskyttet mot hay
fuktighet

* Beskytt mot direkte sollys

* Ta hensyn til temperaturgrensene

30°C/86°F
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Avhending

Sarputen kan avhendes sammen med
husholdningsavfall eller i henhold til lokale
bestemmelser. Spesielle retningslinjer ved
medisinske institusjoner som regulerer
avhending [f.eks. for multiresistent MRSA
eller VRE) skal overholdes.

an

Kuvaus

curea P1 drain on erittdin imukykyinen steriili
haavasidos. Pinta on polypropeenikuitua, ja
imukykyinen ydin koostuu selluloosakom-
posiitista, jossa on nesteitd sitovia superab-
sorbentteja. curea P1 drain absorboi nesteita
kummaltakin puolelta.

Rakenteensa ansiosta curea P1 drain voi
absorboida eritteet ja tulehdusnesteet seka
samalla yllapitaa optimaalista, kosteaa haa-
vaympadristoa. Imukykyinen ydin sitoo nesteet
sisdansa niin, etta ne eivat tihku tai valu pois.
Sidos rauhoittaa haavaa ja tukee siten kehon
omaa haavanparannuskykya. curea P1 drain
sailyy imukykyisena myds silloin, kun siihen
kohdistuu painetta. curea P1 drain on peh-
meadreunainen, mikd estda uusien painehaa-
vojen syntymisen puristuksessa. Se ei sisalla
ladkeaineita.

Kayttoaiheet

Vahan tai runsaasti erittdvat krooniset haavat,
katetrit, dreenit ja infuusioletkut.

Akuutit haavat.

Vasta-aiheet

Kuivat haavat (stagnaatio, limautumisen riski).
Ei saa kayttaa limakalvoilla, silmiin, janteisiin
tai luihin, koska nama kehon osat voivat kuivua
ja vahingoittua pysyvasti.

Onkalohaavojen hoidossa on noudatettava
varovaisuutta, silld haavatyyny laajenee nesteita
absorboidessaan.

Kaytto

curea Pldrain -haavasidosta on kaytettava
ladkarin valvonnassa, ja kayton on oltava
ladketieteellisesti aiheellista. Hoitava laakari
tarkastaa haavan tilan erityksen ja infektion
osalta ja paattaa sen perusteella, kuinka usein
haavasidos on vaihdettava. On suositeltavaa
vaihtaa haavasidos vahintaan seitseman paivan
valein seka tarkastaa haavaalue infektion
merkkien varalta ja haavasidos kapasiteetin
tayttymisen varalta usein (mieluiten p&ivittain).
Painamaton puoli on asetettava haavaa vasten.
Alueella on oltava riittavasti tilaa haavasidok-
sen iholle kiinnittamista varten.

Haittavaikutukset
Haittavaikutuksia ei tunneta.
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Varoitukset

¢ Haavatyynya ei saa leikata eika
repia. Polyakrylaatti voi laikkya
ja potilas kontaminoitua. Jos
polyakrylaattia ldikkyy, potilas on
pestava puhtaalla vedella ja
haava haavanhuuhteluliuoksella.
Vioittuneet ja vanhentuneet
tuotteet on havitettava infektio-
riskin valttamiseksi.

Tuote on kertakayttéinen. Sita ei
saa kayttaa uudelleen, silla
silloin on olemassa infektioriski.
e Eisaa steriloida uudelleen.

.
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Muut huomautukset
* Tuote on steriloitu
etyleenioksidilla.

* Eisisalla lateksia.

VWRRIO®

Sailytys

* Sailytettava kuivassa paikassa ja suojattava
suurelta kosteudelta.

* Suojattava suoralta auringonvalolta.

e Lampdtilarajoja on noudatettava.

30°C/86°F
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Havitys

Haavatyyny voidaan havittaa talousjatteen
mukana tai paikallisten maaraysten mukai-
sesti. Hoitolaitoksille annettuja (esimerkiksi
moniresistenttien patogeenien MRSA:n tai
VRE:n) havitysts koskevia erityismaarayksia
on noudatettava.

X
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Kirjeldus

curea P1 drain on steriilne suure imavusega
haavaplaaster. Pealispind on valmistatud
poliipropileen-lausmaterjalist. Imaval padja-
kesel on tselluloosist siidamik, mis sisaldab
vedeliku sidumiseks moeldud superabsorbenti.
curea P1 drain on véimeline imama maélemalt
poolt.

See voimaldab tootel curea P1 drain imada
endasse nii sekreete kui ka eksudaate, tagades
samal ajal haavas optimaalse niiskusega kesk-
musse ja ei saa sealt valja tilkuda ega voolata.
Sel viisil on tagatud haava pikaajaline viibimine
rahulikus olekus, mis voimaldab paraneda
organismi enda ressursside arvel.

cure P1 drain imab ka surve all. curea P1 drain
pehmed servad takistavad surve all uute survest
pohjustatud kahjustuste teket. Toode ei sisalda
mingeid farmakoloogilisi toimeaineid.

Naidustused

Kroonilised ja vdikeses kuni suures koguses
eksudaati eritavad haavad, kateetrid, dreenid ja
infusioonivoolikud.

Akuutsed haavad.

Vastundidustused

Kuivad haavad (paisude tekke ja haavale
kleepumise oht). Mitte kasutada limaskestade,
silmade, kaoluste voi luude haavandite korral,
sest need kehaosad kuivavad ja tekkida voivad
plsivad kahjustused. Taskuid moodustavate
haavadega tuleb olla ettevaatlik, sest imav ma-
terjal paisub vedeliku sisseimamise kdigus.

Kasutamine

curea P1 drain kasutamine on lubatud iiksnes
arsti jarelevalve alla vastava meditsiinilise
naidustuse olemasolul. Plaastri vahetamise aja
maarab raviarst haava seisundi alusel, vottes
arvesse eksudaadi eritumist ja voimalikku
nakkusohtu. Soovitame vahetada plaastrit koige
hiljem iga 7 paeva tagant ja kontrollida haava
korraparaselt (kdige parem iga paev) nakkuso-
hu puudumise ja imava materjali taitumisastme
suhtes. Veenduge, et haava poole on suunatud
triikikirjata pool. Veenduge, et haava limbruses
on piisavalt ruumi plaastri kinnitamiseks
nahale.
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Korvaltoimed
Karvaltoimeid ei ole teada.

Hoiatused

¢ Imavat materjali sisaldavat
padjakest ei tohi lGigata ega
rebida, poluakrilaatsisu voib
sealt valjuda ja patsienti
maarida. Kui poluakrilaatmater-
jal on padjakesest valjunud, tuleb
patsiendi puhastamiseks
kasutada puhast vett ja haava
puhastamiseks haavaloputus-
lahust

Vigastatud ja kasutusaja
lletanud tooted tuleb nakkusohu
valtimiseks saata jaatmekaitlu-
sesse

Haavaplaaster on moeldud Ghe-
kordseks kasutamiseks.
Nakkusohu valtimiseks on
korduv kasutamine keelatud
Kasutatud toodet ei tohi
steriliseerida

Muu teave

¢ Toode on steriliseeritud
etiileenoksiidiga.

e Eisisalda lateksit.

W ® @

Séilitamine

* Kaitsta niiskuse eest
* Hoida otsese paikesekiirguse eest kaitstult
o Sailitada lubatud temperatuurivahemikus
30°C/86°F
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Jaatmekaitlus

Haavaplaastri voib saata jadtmekaitlusesse
koos tavaliste haiglajaatmetega voi kohalike
eeskirjade kohaselt. Jargida tuleb meditsi-
iniliste vahendite kohta kaivate erieeskirjade
néudeid (nt multiresistentsete MRSA v6i VRE
haigusetekitajate korral).

én
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Beskrivning

curea P1drédnage ar en steril superabsor-
berande sdrkompress. Ytan &r tillverkad av po-
lypropylenfiber, den absorberande dynan bestar
av cellulosakomposit med superabsorberande
material som haller kvar vétska.

curea P1 drénage absorberar pa bada sidorna.
Det gor att curea P1 drain kan absorbera
sekret och exsudat samtidigt som den upp-
ratthaller en optimal, fuktig sarmiljo. Vatskorna
binds i det inre av den absorberande karnan
utan att de droppar eller lacker ut.

Saret far en langre viloperiod och stader dar
med kroppens egen lakande kraft.

curea P1 drain absorberar ocksa under
kompression.

curea P1drain har en mjuk kant som gor att
nya trycksar kan undviks. Den innehéller inga
far makologiska ingredienser.

Indikationer

Kroniska och mattligt till starkt exsuderande
sar, katetrar och drénage- eller infusionsror.
Akuta sar.

Kontraindikationer

Torre sar (stagnerande, risk for vidhaftning).

Anvind inte pa slemhinnor, 6gon, senor eller
ben d& dessa kroppsdelar kan torka ut och f&
best&ende skador.

D3 sardynan utvidgar sig d& den absorberar

vatska kravs forsiktighet vid sarfickor.

Applicering

Se till att curea P1 drain anvands under lakares
dverinseende och baserat pd medicinsk indi-
kation. Den behandlande ldkaren bestammer
hur ofta kompressen ska bytas ut baserat

pa den faktiska sarsituationen vad géller
exsudering och infektion. Vi rekommenderar
byte av kompress senast efter 7 dagar och att
s&romradet kontrolleras ofta (helst dagligen)
fér tecken pé infektion och kompressen for
minskad kapacitet.

Kontrollera att sidan utan text ldggs mot saret.
Kontrollera att omradet dar sdrkompressen
ska fastas pa huden &r tillrackligt stort.

Biverkningar
Det finns inga kanda biverkningar.

N

Varningar

¢ Sardynan far inte klippas eller
rivas. Polyakrylat kan rinna Gver
och konta minera patienten. Om
polyakrylat har runnit ver ska
patienten tvattas med rent vatten
och sdret med en sarpolnings-
8sning.

Kasta skadad produkt eller
produkt som utgatt for att
undvika risk for infektion.
Endast avsedd for engangsbruk.
An vand inte pa nytt for att for-
hindra eventuell infektionsrisk.
e Sterilisera inte pa nytt.

Andra observationer

¢ Produkten har steriliseras
med ethylenoxid.

o Latexfri

Forvaring

o Forvaras pd torrt stille skyddad mot hég
fuktighet.

¢ Skyddas mot direkt solljus.

o Laktta temperaturbegransningarna.

30°C/86°F
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Avfallshantering

Sardynan kan kasseras med hushallsavfall
eller enligt lokala foreskrifter. Sarskilda
anvisningar pa sjukvardsinrattningar géllande
kassering [t.ex. fér multiresistenta MRSA eller
VRE] ska efterféljas.

5°C/41°F
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Descriere

Drenul curea P1 drain este un pansament
steril superabsorbant. Suprafata este compusa
din netesut din polipropilend, insertia absor-
banta din material compozit de celuloza cu o
capacitate buna de absorbtie. Drenul curea P1
drain este absorbant pe ambele parti.

Tn acest mod curea P1 drain absoarbe secreti-
ile si exsudatele mentinand un mediu umed
optim in jurul pl&gii. Lichidele se coaguleaza
ininteriorul absorbantului, fara a picura sau
curge n exterior.

Plaga beneficiaza de o perioada de repaus mai
lunga pentru a se reface de la sine.

curea P1 drain este absorbanta si sub presiu-
ne. curea P1 drain are o margine moale pentru
a preveni formarea ranilor adiacente cauzate
de apasare. Pansamentul steril nu contine
substante farmacologice.

Indicatii

Se utilizeaza in cazul plagilor cronice si exsu-
dante de nivel usor pana la puternic exsudant,
cateter, drenaje, tuburi de perfuzii.

Plagi acute.

Contraindicatii

Plagi uscate (stagnare, pericol de aderenta).
Nu se aplica pe membrane mucoase, ochi,
tendoane sau oase deoarece partile corpului
se pot usca si pot suferi vatdmari permanente.
A se folosi cu precautie in cazul cavitatilor
seroase deoarece pansamentul se dilata la
absorbtia de lichide.

Mod de utilizare

Asigurati-va de faptul ca aceasta curea P1
drain este utilizata sub supraveghere medicala
si pe baza de prescriptie medicala.

Medicul stabileste intervalul de schimbare pe
baza situatiei plagii referitoare la exsudare sau
infectare.

Recomandam schimbarea acesteia cel putin

la 7 zile si un control regulat al plagii (cel mai
bine zilnic) referitor la simptome de infectare
si al pansamentului referitor la diminuarea
efectului curativ.

Aveti grija sa aplicati pe plaga suprafata
neimprimata. Verificati daca este suficient loc
pentru aplicarea curea P1 drain pe piele.

N

Reactii adverse
Nu sunt cunoscute reactii adverse.

Avertismente

¢ Anu se taia sau rupe pansamen-

tul steril. Poliacrilatul se poate

scurge si poate contamina

pacientul. In acest caz spalati

pacientul cu apa curata si plaga

cu solutie de irigare

Produsele deteriorate si expirate

vor fi reciclate pentru evitarea

riscului de infectare

* Pansamentul steril este de unica
folosinta. A nu se refolosi pentru
evitarea riscului de infectar

* Anu se resteriliza

Alte indicatii

¢ Produsul a fost sterilizat cu
oxid de etilena

e Fara latex

AWORO®

Depozitare

¢ A se proteja contra umiditatii excesive

¢ Anu se expune la actiunea directa a razelor
solare

¢ Respectati limitele de temperatura

AR
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Reciclare
Pansamentul poate fi reciclat cu deseurile
clinice sau corespunzdtor prescriptiilor locale.
Trebuie respectate prescriptiile speciale
din institutiile medicale pentru reciclare (de

exemplu trebuie luati in considerare agentii
patogeni multirezistenti MRSA, VRE].

30°C/86°F

5°C/41°F
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Popis

curea P1drain je sterilnd, vysoko absorpcna
naplast na rany. Povrch pozostava z netkanej
textilie z polypropylénu, savé jadro z buniciny s
vysoko absorpénymi latkami.

Naplast curea P1 drain dokaze absorbovat z
oboch stran.Vdaka tomu dokaze naplast curea
P1 drain absorbovat sekrét a exsudat, pricom
vlhkost okolia rany zostava zachovana. Tekutiny
sa viazu vnutri savého jadra bez kvapkania
alebo vytekania.

Vdaka dlhsej pokojovej faze rany sa podporuju
prirodzené regeneracné schopnosti tela. Na-
plast curea P1 drain absorbuje aj pod tlakom.
Naplast curea P1 drain ma makky okraj, ¢im
sa zabranuje vytvaraniu novych dekubitov
posobenim tlaku. Naplast neobsahuje Ziadne
farmakologické Gcinné latky.

Indikacie

Chronické a mierne az silne exsudujuce rany,
katétre, drenaze alebo vyvody/hadicky.
Akutne rany.

Kontraindikacie

Suché rany (stagnacia, prilepenie naplasti).
NepouZivajte na sliznice, oci, Slachy alebo kosti,
pretoze by mohlo déjst k vysuseniu a trvalému
poskodeniu tychto Casti tela.

Dbajte na zvySenu pozornost pri otvorenych
ranach, pretoze naplast sa nasavanim tekutin
rozpina.

PouZitie

Uistite sa, Ze naplast curea P1 drain pouzivate
pod lekarskym dohladom a v stlade s me-
dicinskymi indikaciami. Casovy odstup vymeny
naplasti uréi oSetrujuci lekar podla konkrétne-
ho stavu rany vzhladom na exsudaciu a infekciu.
Odporacame naplast vymienat maximalne
kazdych 7 dni a pravidelne (najlepsie kazdy den)
kontrolovat rany, ¢i nejavia znamky infekcie a ¢i
nie je obvaz presiaknuty.

Dbajte na to, aby ste naplast prikladali na ranu
nepotlacenou stranou.

Uistite sa, Ze je na pokozke dostatok miesta na
fixaciu naplasti.

Neziaduce ucinky
Nie st zndme ziadne neziaduce Ucinky.

Upozornenia

¢ Naplast nestrihajte ani netrhajte,
polyakrylat by vytiekol a znecistil
pacienta. V pripade, Ze polyakrylat
vytecie, umyte pacienta Cistou
vodou a ranu vyplachnite
prostriedkom na umyvanie ran.
Poskodené produkty a produkty po
uplynuti exspiracnej doby
odstrante a zabrante tak
pripadnym rizikdm vzniku infekcie.
Naplast je urcena na jednorazové
pouzitie. NepouZivajte ju
opakovane, aby ste zabranili
moznému riziku vzniku infekcie.

¢ Opakovane nesterilizujte

B ®P

Iné upozornenia

¢ Produkt bol sterilizovany
etylénoxidom

¢ Neobsahuje latex

il

Skladovanie

o Chrante pred vlhkostou

¢ Uchovavajte mimo dosahu slnecnych licov
¢ Dodrziavajte teplotné hranicea

30°C/86°F
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Likvidacia

Naplast je mozné likvidovat prostrednictvom
bezného klinického odpadu alebo v sulade

s miestnymi predpismi. V medicinskych
zariadeniach uréenych na likvidaciu (napr. pri
multirezistentnych kmenoch MRSA, VRE) je
potrebné dodrziavat osobitné predpisy.

il

Opis

curea P1 drain to sterylny, bardzo chtonny
opatrunek do ran. Powierzchnia wykonana
jest z wtokniny polipropylenowej, czes$¢ ssaca
z kompozytu celulozowego, zawierajacego
substancje silnie absorbujace wydzieline.
curea P1 drain ma zdolno$¢ absorpcji obus-
tronnej.

Dzieki temu curea P1 drain moze wchtaniac
wydzieline i wysiek, zachowujac wilgotne
$rodowisko rany. Ptyny sa wiazane we wnetrzu
saczka, nie kapia ani nie wyciekaja. Rana ma
zapewniona dtuzsza faze regeneracji, co wspo-
maga naturalne sity gojace organizmu. curea
P1 drain absorbuje tez pod uciskiem.

curea P1 drain ma miekki brzeg, co zapobiega
tworzeniu sie ponownych odlezyn pod dziata-
niem ucisku. Opatrunek nie zawiera zadnych
farmakologicznych substancji czynnych.

Wskazania

Rany przewlekte i rany z silnym wysiekiem,
zgtebniki, drenaze lub przewody doprowadza-
jace i odprowadzajace.

Rany ostre

Przeciwwskazania

Rany suche (przysychanie, przyklejanie sie opa
trunku).

Nie stosowac na btonach $luzowych, oczach,
Sciegnach ani koéciach, poniewaz te czesci
ciata moga wyschnac i ulec trwatemu uszko-
dzeniu.

Zachowac ostrozno$¢ w przypadku ran kieszon
kowych, bowiem opatrunek rozszerza sie pod
wptywem wchtanianych ptynéw.

Zastosowanie

Nalezy zapewnic, aby curea P1 drain byta
stosowana pod nadzorem lekarza i zgodnie

z medycznymi wskazaniami. Czestotliwo$¢
zmiany opatrunku us tala lekarz prowadzacy

w zaleznosci od konkretne go stanu rany pod
wzgledem wysiekdw i infekcji. Zalecamy zmiane
najpézniej co 7 dni i systema tyczna (najlepiej
codzienna) kontrole pod katem wystepowania
ewentualnych oznak infekcji oraz przepetnienia
opatrunku. Nalezy uwaza¢, aby opatrunek
przyktada¢ do rany niezadrukowana strona.
Prosze upewnic sie, ze jest wystarczajaco duzo

Qiejsca, aby przytwierdzi¢ opatrunek do skéry.

Dziatania uboczne
Zadne dziatania uboczne nie sa znane.

Ostrzezenia

¢ Opatrunku nie wolno rozcina¢

ani rozrywac, spowodowatoby

to wydostanie sie poliakrylanu i

za brudzenie pacjenta. W przy-

padku wydostania sie poliakrylanu

nalezy przemyc¢ skore pacjenta

czysta woda, a sama rane $rod-

kiem do obmywa nia ran

Produkty uszkodzone i z prze

kroczona data waznosci nalezy

usu wac, aby unikna¢ mozliwego

ryzyka infekcji

* Opatrunek na rany przeznaczony
jest do jednorazowego uzycia. Nie
stoso wac powtérnie, aby uniknac
mozliwego ryzyka infekcji

¢ Nie sterylizowac¢ powtornie

Pozostate wskazowki

¢ Produkt zostat wysterylizo wany
tlenkiem etylenu

¢ Bez lateksu

O ®®

Magazynowanie

e Chroni¢ przed wilgocia

* Przechowywac w miejscu chronionym
przed $wiattem stonecznym

¢ Przestrzegac¢ granic temperatury

, (,”’ \|/ 30°C/86°F
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Utylizacja

Opatrunek na rany mozna utylizowac jako
normal ny odpad kliniczny lub zgodnie z
lokalnymi przepi sami. Nalezy przestrzegac
szczegolnych wytycznych znajdujacych sie
w instytucjach medycznych do tyczacych
utylizacji [np. w przypadku multi-odpornych
zarazkéw MRSA czy VRE).

[l

Onucauune

curea P1 drain npeacTaBnsieT coboit
cTepunbHyio, cynepabcopbupytouyio
Haknagaky Ha paHy. loBepxHOCTb cocToUT

13 HETKaHOr0 NOAMNPONUIEHOBOMO
MaTepuana, a BNUTbIBaKLWas YacTb - U3
LLeN0/103bl C BAAronornowanwmuMm
cynepabcopbeHTtamu. curea P1 drain obnapaet
abcopbupytowmmm cnocobHocTaMu ¢ obenx
cTopoH. bnarogaps atomy curea P1 drain
MoxeT abcopbupoBaTh cekpeT 1 U30bITOYHbIN
3KCCYAAT NPy NOAAEPXAHUMN B paHe BNAXKHOM
cpefibl. KuakocTyt yaepxnBaioTcs BHYTpU
BMNUTBIBAIOLLErO C/I08, HE MPOCaYNBAsCh U He
BbiTeKasi U3 Hero. TKaHW paHbl NOAAEPXMNBAIOTCS
ANUTENbHOE BPEMS B COCTOSIHWN
byHKLMOHaNbHOTO NoKos, 4To crnocob cTeyeT
eCTeCTBEHHOMY NPOLIECCy 3aXNUBNEHUS. curea
P1 drain He TepsieT abcopbupytoLLnx cBoNCTB
[naxe nop aasneHunem. curea P1 drain nmeet
Msirkue kpas Bo nsbexaHue obpa 30BaHus
HOBBIX MPONEXHEN NoA AeNCTBUEM AaBe HUs.
Haknagka He copepxuT GpapMakonornyeckmnx
KOMMOHEHTOB.

MokasaHua K npUMeHeHuIo

XpoHnyeckune paHbl U paHbl CO CTEMEHbIO
JKccyaaLUmm ot cnaboit 4o CUBHON, KaTeTepsl,
ApeHaxu 1 nofBoAsLMe/oTBoAsLME TPYBKN.
OcTpble paHbl.

MpoTuBonokasaHus

Cyxue paHbl (3aCTOM, BO3MOXHO NpuaunaHune

Ha knagku) He HaknapbiBaTh Ha CAU3UCTbIE
060/104KH, FNa3a, CyxoXUIUs UK KOCTH, Tak

KaK 3T0 MOXeT MPUBECTY K BbICYLINBAHUIO 3TUX
yacTelt Tena v ux nospexae Huio. Cnepyet
cobniofaTh 0CTOPOXHOCTL Npu 06paboTke
paHeBbIX KapMaHOB, Tak Kak Hak/ajKka aclupset
€Sl NPU BMUTBIBAHNN KUAKOCTU.

MpumeHeHue

curea P1 drain npuMenseTcs nog HabnogeHnem
Bpa4a 1 B COOTBETCTBUN C MEANLMHCKUMN
NOKa3aHnaMN. nEpMO,ELVI‘-IHOCTb 3aMeHbl NOBA3KN
onpeaensieT fevallnin Bpay B 3aBUCUMOCTH

OT COCTOSIHMA paHbl C y4eTOM CTeneHn
JKCCyaaLMm 1 3apaxeHus. Peko MeHayeTcs
MEeHATb NOBSA3KY He pexe, YeM Yepes kaxzable 7
AHeM, u perynspHo (nyywe Bcero exe fHEBHO)

/

Leiras

A curea P1 drain egy steril, szuperabszor-
bens sebfedélap. A seb feléli oldal feliilete
szovetes szerkezet( polipropilén anyaghol
késziilt, a nedvszivo test celluldz bélésbdl és
nedvességallo szuperabszorbensekbdl all. A
curea P1 drain mindkét oldalan abszorbealja a
nedvességet.

Ezaltal a curea P1 drain a valadékanyagot és
az izzadmanyt Ugy tudja felszivni, hogy kézben
megtartja a nedves sebkdzeget. A nedvessé-
get a nedvszivd mag megkati, és nem engedi
kicsopdgni vagy kifolyni.

A seb nyugalmi allapota igy hosszabb, ami
elésegiti a test sajat sebgyodgyito folyamatait. A
curea P1drain nyomas alatt is abszorbeal.

A curea P1 drain széle puha, ami megaka-
dalyozza, hogy nyomas alatt Gjabb felfekvések
keletkezzenek. A sebfed6lap nem tartalmaz
farmakoldgiai hatoanyagokat.

Javallat

Krénikus és valadékozd sebek, fiiggetleniil az
izzadmany mennyiségétdl, katéterek, drenaz-
sok vagy be-/kimeng csévek. Akut sebek.

Ellenjavallat

Szaraz sebek (stagnaci6, beragadas-veszély).
Ne hasznalja nyalkahartyara, szemre, érre vagy
csontra, mert ezek a testrészek kiszarad-
hatnak, ami maradandé karosodast okozhat
benniik.

Kérjik, legyen dvatos nyilt seb esetén, mert a
sebfedélap nedvességfelvétel esetén kitagul.

Alkalmazas

A curea P1 drain csak orvosi feliigyelet mellett
és orvosi javallat esetén alkalmazhaté. A
kezelGorvos hatarozza meg cseréjének
gyakorisagat a konkrét seb allapotatol, a
valadékozastdl és a fertézéstél figgden. Azt
ajanljuk, hogy legfeljebb 7 napig hasznalja a
sebfeddlapot, és rendszeresen (optimalis eset-
ben naponta) vizsgalja meg, hogy nincsenek-e
fert6zésre utalo jelek a seben, illetve, hogy nem
telt-e meg a sebkotés.

Ugyelni kell arra, hogy a sebfedélap nyomattal
nem rendelkezd oldala keriiljon a sebre.
Biztositsa, hogy kelld hely alljon rendelkezésre
a sebfedGlap bérre torténé rogzitéséhez.

N

Mellékhatasok
Mellékhatasok ne ismertek.

Figyelmeztetések

¢ A sebfed6lapot nem szabad
szétvagni vagy széttépni, mert
poliakrilat léphet ki beléle,

ami bepiszkithatja a beteget.
Amennyiben poliakrilat jutott ki

a sebfedélapbdl, mosdassa meg
a beteget tiszta vizzel, és tisztitsa
ki a sebet sebtisztitoval

A sériilt vagy lejart termékeket
artalmatlanitani kell az esetleges
fert6zésveszély megelézése
érdekében

A sebfedélap egyszeri hasznalatra
alkalmas. A fert6zésveszély
megelézése érdekében nem
szabad Ujra felhasznalni

e Tilos Ujrasterilizalni

Egyéb tudnivalok

o Atermék etilén-oxiddal
sterilizalt

* Nem tartalmaz latexet

VYOO

Tarolas

* Nedvességtél ovva tartando

* Napfényt6l védve tarolandd

« Ugyeljen a betartandé hémérsékleti
hatérokra

. NP’ 30°C/86°F
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Artalmatlanitas
A sebfedélapot normal egészségiigyi
hulladékként vagy a helyi eléirasoknak meg-
feleléen kell artalmatlanitani. Be kell tartani
az egészségugyi intézmények kiilonleges
hulladékkezelési irdnyelveit (pl. multirezisz-
tens kérokozok, MRSA, VRE esetén).

5°C/41°F
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Q’IanWBaTb PaHbl Ha Hasin4mMe NpU3Ha KoB

MHONUMPOBaHKS, a Takxe NpoBepsTh, He
nepe nonHeHa nu noesska. MossA3ka gonkHa
HaKnafblBaTbCs Ha paHy YNCTOW CTOPOHOIA, Ha
KOTOPOW HeT HaneyaTaHHoro Tekcta. Bokpyr
paHbl A0NXHO BbITb JOCTATOUHO MecTa Ans
drKcaunm NoBA3KM Ha Koxe.

Mo6ouHble 3dpdexTbl
MoboyHble 3pdeKkTbl HEN3BECTHBI.

Mpepynpexpenus

¢ He paspesaTb v He pa3pbiBaTh
NoBS3KY, NosMakpunaT MoxeT
BbITeYb 1 MCMauKaTh NaynenTa. B
cnyyae NpocaynBaHus
nonnakpunata noMbITb NalueHTa
4MCTOI BOAOIA, @ paHy NMPOMbITb
MoBpexeHHble n3fenus n
M30eN1s C UCTEKLINM CPOKOM
rOAHOCTU HeobXxoan Mo yTUAU3N-
poBaThb BO M3bexaHne BO3MOXHOIo
pucka MHULMPOBaHNS

MoBsi3Ka Ha paHy NpeAHasHayeHa
LIS OHOKPATHOO MCMONb30BaHNS.
Bo nsbexanune nHouumposaHms
He NPUMEHSATL NOBTOPHO

¢ He cTepnnn3oBaTth NOBTOPHO

B ® P

Mpoune ykasanus

¢ W3penue ctepnansosaHo
3TUNEHOKCHUAO0M

¢ He copepxwT natekca

i

XpaHeHue

. Xpaan'b B CyXOM MecTe

. Xpaan'b B MecCTe, 3aliMUEHHOM OT
COJIHEeYHOro ceeTa

. Xpaan'b B npejenax ykasaHHOro gnanasoHa
TeM nepatyp

30°C/86°F
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YTunusaumsa

[MoBSA3Ky Ha paHy MOXHO yTUAM3MpoBaTh

KaK 00blY Hble MeMLMHCKUE OTXOAbI UK B
COOTBETCTBUU C MECTHbIMW NpeanucaHusaMn.
C!'Ie[J,yET y4nTbiBaTb CNeunanbHble AUPEeKTUBDI
MeAMLIMHCKMX yYpexKae HWit no
yTunusauuu (Hanpumep, ans
MyNbTUPE3M CTeHTHbIX Bo3byanTeneit

Onucatue

curea P1 drain e ctepunen, cunHo abcopbupaty,
nnacTup 3a paHu. NMoBbPXHOCTTa Ce CbCTom

OT HeTbKaH TeKCTWA OT NOANMPONUAEH, a
NonMBaLLaTa YacT - OT CbpLEBIMHA OT NaMyK CbC
3aAbpKall, TeYHOCTH cynepabcopbeHT.

curea P1 drain moxe paa abcopbupa ot gBete
cTpaHu.

Tosa nossonsaga Ha curea P1 drain ga
abcopbupa cek peT U Bb3NanuTeneH 13nue
(excypnat) npu noa AbpxaHe Ha BAaxHa

cpefia 3a paHaTa. Te4Ho CTWUTe Ce CBLP3BAT B
nonueallaTa cbplesuHa, 6e3 ga npokansat
1nu u3Tnyat. PaHaTa nony4yasa no Ababr
Nepuoj Ha CroKoii CTBUeE, KOeTo nognomara
aBTOreHHUTE CU/U Ha 3a3ApaBsBaHe. curea P1
drain abcopbupa cbLo 1 NpK HaTUCK. curea

P1 drain uma mek pbb 3a npefoTBpaTsiBaHe Ha
0bpa3yBaHeTo Ha HOBU fleKybuTanHu paHn npn
nputuckaHe. MnacTupeT He CbAbpka Ppapmako
NOMUYHN aKTUBHN BeLLecTBa.

Mokasanus

XpoHW4HYM 1 cnabo o CMIHO eKCyanpaLLy paHu,
KaTeTpu, APeHaxmu 1nu NoAasaHus/oTBeXaaHNs.
AKYTHW paHu

MpoTtueonokasanus

Cyxu pahu (cTarHauus, 3anensawe Ha
nnactupa).

He npunaraiite Bbpxy IMraBuLM, 04U, CyXoXH
SIMS AV KOCTM, Thit KaTo Te3U 4acTW Ha TANOTO
M3CbXBaT M MoraT Aa 6baaT TpaitHo yBpeaeHH.
MpunaraiiTe ¢ BHUMaHWe NpW paHm ¢ Axobose,
Thil KaTo NNACTUPBT 33 paHU Ce pa3lmupsBa Npu
noemaHe Ha TeuHoCT.

MpunoxeHue

YBeperTe ce, Ye npunaraHeTo Ha curea

P1 drain ce n3 BbpLuBa nog nekapcko
HabntopeHue u cnopes MeANLMHCKUTE
npeanucanus. MeproasbT 3a NoAMsaHa Ha
nnacTupa ce onpefens oT JiekyBa Wus fnekap
criope/, KOHKpeTHaTa CUTyal s Ha paHaTa rno
OTHOLLEHME Ha eKCyAaumsaTa u uH pekuymaTa.
Hwve npenopbyBaMe NnogMsHa Ha NnacTupa Hait
KbCHO Ha Bcekmn 7 4Hu v pefjoseH (Hal fobpe
exefHeBeH) KOHTPON Ha paHaTa 3a NpusHaLm
Ha MHbEKLUMs 1 Ha nNnacTupa 3a npe nbaBaHe.
BaxHo e Aa ce yBepuTe, Ye BbPXy paHaTa e npu

@n

MRSA, VRE).

Opis

curea P1 drain izrazito je upijajuci zavoj za
ranu. PovrsSina je napravljena od netkanog
polipropilena, a upijajuci jastucic¢ sastoji se od
celuloze s izrazito upijaju¢im materijalom koji
zadrzava tekudinu.

curea P1 drain upija s obje strane.

Tako curea P1 drain moze upijati i eksudat

dok istovremeno zadrzava optimalnu vlaznost
podrucja rane.

Tekucine se bez kapanja ili cu renja zadrzavaju
unutar upijajuce jezgre. Rani je omoguceno
dulje mirovanje ¢ime se podrzava vlastita snaga
oporavka tijela. Zavoj curea P1 drain upija i pod
pritiskom.

curea P1 drain ima mekani rub koji sprjecava
pojavu novih rana uslijed pritiskanja. Ne sadrzi
farmaceutske sastojke.

Indikacija

Kroni¢ne i rane koje izlu¢uju manju ili ve¢u
koli¢inu, kateteri i drenaze ili cijevi za infuziju.
Akutne rane.

Kontraindikacije

Suhe rane (stagnacija, opasnost od lijepljenja).
Ne koristite na sluznici, o¢ima, tetivama i
kostima jer se ti dijelovi tijela mogu trajno osteti
ako se isuse.

Budite oprezni kod Suplijina jer se jastuci¢ na
rani zbog upijanja moze prosiriti.

Primjena

Pobrinite se da se curea P1 drain koristi samo
uz lije¢nicki nadzor i prema lije¢ni¢kim uputa-
ma. Lijecnik ¢e bolesniku prepisati intervale
promjene zavoja u skladu sa stvarnim stanjem
rane koje ovisi o izluCivanju i infekciji.
Preporucuje mo promjenu zavoja najmanje
nakon 7 dana i estu [najbolje svakodnevnu)
provjeru po drucja rane kako biste uocili znako-
ve infekcije ili slabije upijanje zavoja.

Pobrinite se da na ranu stavite neotisnutu
stranu zavoja.

Osigurajte dovoljno prostora oko rane kako bis
te zavoj mogli staviti na kozu tako da ne spada.

Stetni ucinci
Nisu poznati Stetni ucinci.
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Popis

curea P1 drain je sterilni, vysoce absorpéni
obvaz. Povrch se sklada z polypropylénové
netkané textilie, savy stfed z jadra z buniciny
s vysoce absorpcnimi latkami jimajicimi
tekutiny. curea P1 drain miiZe absorbovat z
obou stran.

Tim mdZe curea P1 drain absorbovat sekret a
exsudat pri zachovani vlhkého prostredi rany.
Tekutiny jsou vazany uvnitr savého jadra, aniz
by skapavaly nebo vytékaly.

Réna je delsi dobu v klidu, tim ma télo moz-
nost posbirat sily k vyhojeni rany. curea P1
drain absorbuje i pod tlakem.

curea P1drain ma mékky okraj, ktery zab-
rafiuje vytvaFeni novych dekubitl pod tlakem.
Obvaz na rany neobsahuje farmakologické
ucinné latky.

Indikace

Chronické a malo az silné exsudujici rany,
katétry, drény nebo pFivody/vyvody.
Akutni rany.

Kontraindikace

Suché rany (stagnace, nalepeni obvazu).
Nepouzivat na sliznice, oci, Slachy nebo kosti,
protoZe tyto Casti téla mohou byt vysuseny a
trvale poskozeny.

Pozor u ran s kavitou, protoZe se obvaz pfi
jimani tekutiny roztahuje.

Aplikace

Dohlédnéte na to, aby byl obvaz curea P1
drain aplikovan za lékarského dohledu a podle
lékarské indikace. OSetrujici ékar podle
konkrétniho stavu rany, pokud jde o exsudaci
a infekci, stanovi interval vymény obvazu.
Doporucujeme vyménu obvazu nejpozdéji po

7 dnech a pravidelnou (nejlépe kazdy den)
kontrolu rany, pokud jde o priznaky infekce a
preplnéni obvazu.

Dbejte, aby byla na ranu prilozena nepotisténa
strana.

Ujistéte se, Ze je k dispozici dostatek mista k
upevnéni obvazu na kizi.

Vedlejsi ucinky
Nejsou znamé zadné vedlejsi ucinky.
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Varovani

¢ Obvaz nestrihejte ani netrhejte,
polyakrylat by vytekl a znecistil
pacienta. V pripadé uniku
polyakrylatu pacienta umyjte
Cistou vodou a ranu omyjte rozto-
kem na rany

Poskozené a proslé vyrobky
zlikvidujte, aby bylo zabranéno
riziku mozné infekce.

Obvaz je urcen k jedoradzovému
pouziti. Nesmi byt pouzivan
opakované, aby bylo zabranéno
riziku mozné infekce

* Znovu jej nesterilizujte

Dalsi pokyny

¢ Vyrobek byl sterilizovan
etylenoxidem

* Neobsahuje latex

OO

Skladovani

e Chrante pred vlhkosti

¢ Uchovavejte mimo dosah slunecniho zarenf
¢ Dodrzujte teplotni rozmezi
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Likvidace

Obvaz muzete zlikvidovat jako normalni
klinicky odpad nebo podle mistniho predpisu.
Dodrzujte zvlastni smérnice ve zdravotnickych
zafizenich pro likvidaci (napf. u multirezis-
tentnich pdvodcl MRSA (meticilin-rezistentni
bakterie Stafylococcus aureus), VRE (van-
komycin rezistentnich enterokokd)..

5°C/41°F
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Upozorenja

* Ne rezite niti kidajte jastucic¢
zavoja. Moze doci do prosipanja
poliakrilata, U slucaju prosipanja
poliakrilata, operite bolesnika
¢istom vodom, a ranu teku¢inom
za ispiranje rane

Ostecene i proizvode s isteklim
rokom odloZite u otpad kako biste
izbjegli opasnost od infekcije
Samo za jednokratnu uporabu.
Kako biste izbjegli mogudi rizik
od infekcije, nemojte ga ponovno
koristiti

* Nemojte ponovno sterilizirati

Ostale napomene

¢ Proizvod je steriliziran etilen-
oksidom

¢ Bez lateksa

WP

Pohrana

. éuvajte na suhom mjestu na kojem nema
vlage

e Zastitite od izravne sunceve svjetlosti

¢ Postujte temperaturna ogranicenja

30°C/86°F
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Odlaganje

Jastuci¢ se moze odlagati s ku¢nim otpadom
ili u skladu s lokalnim propisima. Treba
postupiti u skladu s posebnim smjernicama
medicinskih ustanova koje propisuju nacin
odlaganja u otpad (npr. za viSestruko otporni
MRSA ili enterokok otporan na vankomicin).

@n
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Tanim

curea P1drain, steril, siiper emis giicline sahip
bir yara pedidir. Ust yiizeyi polipropilen yii-
zeyden, emici tarafi da sivi tutucu siiper emis
giicline sahip gézeneklerden olusur.

curea P1drain her iki ylizeyi ile emis saglay-
abilir.

Bu sayede curea P1 drain, nemli yara
alanindaki korumasi ile salgi ve sizinti emisi
saglayabilir. Sivilar i¢ kisimdaki emici gozene-
klerde tutulur ve boylece disariya sivi akisi ve
sizinti olmaz.

Boylece yara daha uzun sireli bir dinlenme
slirecine sahip olur ve viicudun yarayi iyilestir-
me giictint destekler. curea P1 drain lizerine
bastirildiginda da emis saglar.

curea P1drain, baski ile meydana gelebi-
lecek basi yaralarini da engelleyen yumusak
kenarlara sahiptir. Yara ylzeyi farmakolojik
maddelere maruz kalmaz.

Endikasyonlar

Kronik ve az veya yogun sizintili yaralar, kate-
ter, drenaj veya infiizyon tiipleri.

Akut yaralar

Kontrendikasyonlar

Kuru yaralar (iyilesmenin gecikmesi, yara
ylizeyinin yapismasi).

Mukoza, goz, kas ve kemiklerde kullanmayiniz,
clinkl viicudun bu kisimlari kuruyabilir ve
zarar gorebilir.

Yara ciirtiklerine dikkat ediniz, ¢linki yara pedi
sivi cektiginde genisleyebilir.

Kullanimi

curea P1 drain, doktor kontroliinde ve tibbi
endikasyona gore kullanilmalidir. Ped degisim
siireleri, yaranin durumuna uygun olarak
sizma ve enfeksiyona gére miidahaleyi yapan
doktor tarafindan belirlenmelidir. 7 giin boyun-
ca dizenli olarak (her gin dnerilir) yaranin
enfeksiyona karsi ve pedin fazla sivi emip
emmediginin kontrol edilmesini tavsiye deriz.
Yaraya baskisiz ylizeyin konulduguna dikkat
ediniz.

Pedi deriye yapistirabilecek kadar bosluk
biraktiginizdan emin olunuz.

Yan etkileri

QUPG
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thangi bir yan etki goriilmemistir.

Uyarilar

¢ Pedi kesmeyiniz veya yirtmayiniz,
aksi halde icerisindeki poli akrilat
dokiilir ve hastanin iizerine
bulasir. Poli akrilatin dokilmesi
durumunda hastayi ve yarayi
temiz su ile temizleyiniz

¢ Olasi enfeksiyonlari onlemek icin
hasar gérmiis ve tarihi gecmis
Urlnleri imha ediniz

¢ Olasi enfeksiyonlari onlemek icin
ped tek kullanimUiktir ve tekrar
kullanilamaz

¢ Yeniden sterilize etmeyiniz

Diger uyarilar

o Uriin, etilen oksit ile sterilize
edilmistir

¢ Lateks icermez

VRO®

Saklama kosullari

¢ Neme karsi koruyunuz

¢ Giines 1s1gina maruz kalmayan yerde
muhafaza ediniz

¢ Ortam sicaklik sinirlarina dikkat ediniz

L \l/ 30°C/86°F
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imha etme

Ped, normal klinik ¢coplerinde veya yerel tali-
matlara uygun olarak imha edilebilir. Medikal
kuruluslarda imha islemi (Orn; dayanikl
virisler MRSA, VRE] icin diizenlenmis olan
yonetmeliklere uyulmalidir.
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HKO)KGHa CTpaHaTa, BbpXYy KOATO HAMA WaMna.

\/Eepe‘re ce, 4e Ma A0CTaTb4YHO MACTO BbPXY
KO >aTa, Kb[,eTo fa ce 3asenu nnactmpbr.

Hexxenanu peakuuu
Hexenanu peakuun He ca U3BECTHN.

Mpenynpexaenus

¢ He pa3ps3Baiite u He
paskbcBaliTe niacTupa 3a paHu,
NoNNaKpuUNaTeT Le U3/ese v e
n3uana nauvenTa. B cayvai, ye
nonnakpunaTsT usnese,
noyncTeTe NaLyMeHTa ¢ YucTa
BO/ja 1 NpOMUiATe paHaTa
M3xBbpneTe noBpeaeHn u
M3TeKNM NPOAYKTH, 3a fa
NpefoTBpaTUTE Bb3MOXHM
puckoBe oT UHpeKUUs
MnacTnpbT e NpeaHasHayeHa

3a efiHokpaTHa ynotpeba. He
13no3BaiiTe NOBTOPHO, 3a Aa
NpefoTBpaTUTE Bb3MOXHM
puckoBe oT UHpeKLUUs

¢ He cTepunusupaiite NoBTOpHO

JoNbAHNTENHU yKa3aHus

o [poayKTBT e CTepunu3m paH ¢
eTUNEeHOB OKCUA,

* He cbabpixa natekc

A ®

CbxpaHeHue

e [laseTe oT Bnara

. C’bXpaHﬂBaVlTe 3aWMTEHO OT CNbHYEeBa
CBeT/NINHa

¢ Cna3sBaiite TeMnepaTypHUTE rpaHnLmn

30°C/86°F
Ll s,

TE

TpeTupaHe Ha oTnaabKa

MNacTupbT MoXe Aa Ce U3XBbPAS B HOPMaNHUTe
KIVHUYHM OTMaAbLUM UK B COTBETCTBUE C
MecTHUTe npeanucanus. [la ce cnassar cneuu
aNHWTe pasnopesdbyn B KIUHUYHWUTE 3aBeAeHUs
3a TPETUPAHETO KaTo 0TnaAbK (Hanp. npu myn
TUpe3ncTeHTHU naTtoreHmn kato MRSA, VRE).

5°C/41°F
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Opis

curea P1drain je sterilna, super vpojna obveza
za rane. Povrsina na strani rane je izdela-

na iz polipropilenskih vlaken, vpojno telo iz
celuloznega jedra s super vpojnim sredstvom,
ki vsesa tekocino. curea P1 drain lahko vpija iz
obeh strani.

To omogoca, da obloga curea P1 drain vpija
izlocke rane, pri tem pa vzdrzuje optimalno
vlazno okolje. Tekocine so vezane v notranjosti
vpojnega jedra, zato ne kapljajo in ne iztekajo.
Rana tako daljsi ¢as miruje, kar je v podporo
lastnim procesom celjenja.

Za preprecevanje nastanka razjed zaradi pritis-
ka ima curea P1 drain mehek rob. Ne vsebuje
farmakoloskih ucinkovin.

curea P1 drain omogoca tudi absorbcijo pod
pritiskom.

Indikacija

Kroni¢ne rane in rane z malo do veliko izcedka,
katetri, drenaze ali infuzije.

Akutne rane.

Kontraindikacije

Suhe rane (stagnacija, nevarnost zlepljanja
obloge z rano).

Ne uporabljajte na sluznicah, oceh, kitah ali
kosteh, ker se ti deli lahko izsusijo in trajno
poskodujejo.

Bodite previdni pri ranah s kaviteto, ker se
obloga razsiri, ko se prepoji s tekocino.

Navodila

Zagotovite, da se obloga curea P1 drain uporab-
lja pod zdravnikovim nadzorom in v skladu z
medicinskimi indikacijami. O ¢asovnem interva-
lu menjave obloge naj odloci bolnikov zdravnik,
skladno s stanjem rane glede izlocka in okuzbe.
Priporo¢amo menjavo obloge najkasneje

po 7 dneh in redni (najbolje dnevni) pregled
stanja rane glede znakov okuzbe in pregled
prepojenosti obloge. Pazite, da na rano polozite
nepotiskano stran obloge.

Za pricvrstitev obloge na kozo naj bo okoli rane
na voljo dovolj prostora

Stranski ucinki
Stranski u¢inki niso znani.

N

Opozorila

¢ Obloge ne rezite in ne trgajte, saj
bi se poliakrilat lahko izlil in
umazal bolnika. V primeru, da
se poliakrilat izlije, bolnika ocis-
tite s ¢isto vodo, rano pa s
tekocino za izpiranje ran.
Poskodovane izdelke in izdelke s
pretecenim rokom trajanja
zavrzite, da se izognete tveganju
okuzbe.

Izdelek je namenjen le enkratni
uporabi. V izogib morebitnemu
tveganju okuzbe izdelka ne
uporabite ponovno.

¢ Ne sterilizirajte ponovno.

Ostali napotki

e Izdelek je steriliziran z etilen
oksidom.

¢ Ne vsebuje lateksa

AWO® ®

Shranjevanje

¢ Hranite na suhem in zas¢iteno pred vlago

¢ Hranite zasciteno pred neposredno son¢no
svetlobo

¢ Pazite na temperaturne omejitve

30°C/86°F
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Odstranjevanje

Oblogo za rano lahko odvrzete med obicajne
komunalne odpadke oziroma skladno z
lokalnimi predpisi. Odstranjevanje odpadkov,
ki nastajajo pri opravljanju zdravstvene deja-
vnosti, mora biti v skladu s veljavnimi pravili
(npr. zaradi povecane odpornosti mikrorganiz-
mov MRSA ali VRE).

@n
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Beskrivelse

curea P1duo er en steril, superabsorberende
s8rbandage. Overfladen bestar af propylen-
fleece. Den absorberende pude bestar af et
kompositmateriale af cellulose med vaeskebin-
dende materiale. curea P1 duo absorberer pa
begge sider.

Dermed kan curea P1 absorbere sekret og
ekssudat og samtidigt opretholde et optimalt,
fugtigt sarmiljg. Veeskerne bindes inde i den
absorberende kerne uden at dryppe eller
laekke.

Saret opnar dermed en laengere hvilefase til at
understgtte kroppens egne sarhelingskreefter.
curea p1 virker ogsé absorberende under tryk.
curea P1 er udstyret med en blgd kant, der for-
hindrer dannelsen af nye tryksar. Den indehol-
der ingen farmakologiske stoffer.

Indikation
Kroniske eller svagt til svaert afsondrende sar.
Akutte sar

Kontraindikation

Terre sar (stagnation, fare for adhaesion)

Ma ikke anvendes pa slimhinder, gjne, sener
eller knogler, da disse kropsdele kan udtgrre
og tage varig skade.

Udvis forsigtighed ved hulrum, da sarpuden
udvides, nar den absorberer vaeske.

Pafgring

Sgrg for, at curea P1 anvendes under opsyn
af en laege og pa baggrund af medicinsk indi-
kation. Den behandlende laege afger de inter-
valler, i hvilke bandagen skal skiftes, p& bag-
grund af sérets faktiske tilstand med hensyn
til udsondring og infektion. Vi anbefaler, at
bandagen skiftes mindst efter 7 dage, og at
der gennemfgres hyppige (helst daglige) kon-
troller af sdromradet for tegn pa infektioner
og af bandagens kapacitet.

Serg for, at der er et tilstraekkeligt stort om-
rade tilgaengelig til at seette sdrbandagen fast
pa huden.

Ugnskede bivirkninger

Der findes ingen kendte, ugnskede
bivirkninger.

Advarsler

* Der ma hverken klippes eller rives
i sarpuden. Der kan spildes
polyacrylat, der forurener patienten.

| tilfeelde af spildt polyacrylat
skal patienten vaskes med rent

vand og saret med en lgsning til
sérskylning.

* Kasser beskadigede eller udlghne
produkter for at undga
infektionsfare.

¢ Kun beregnet til engangsbrug.

Ma ikke genanvendes for at
undgd mulige infektionsrisici.

* M3 ikke resteriliseres.
G2} e

Andre bemarkninger

¢ Produktet er blevet
steriliseret med
ethylenoxid.

o Latexfri

Opbevaring

¢ Opbevares pa et tgrt sted og beskyttet
mod fugt.

¢ Beskyttes mod direkte sollys.

¢ Overhold temperaturgraenserne.

. | 30°C/86°F
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Bortskaffelse

Sé&rpuden kan bortskaffes med husholdnings-
affald eller i overensstemmelse med de lokale
regler. Szerlige retningslinjer i medicinske in-
stitutioner vedr. bortskaffelse (f.eks. ved mul-
tiresistent MRSA eller VRE) skal overholdes.

Onucanue

curea P1duo npeacrasnsaet coboit cTepunbHyto, cy-
nepabcopbupytoLLyto HakNaaKy Ha paHy. Mosepx-
HOCTb COCTOUT U3 HETKAHOTO MNOUMPONUAEHOBOTO
MaTepuana, a BNUTbIBAIOLLAA 4acTb — U3 LLe/II0N0-
3bl C BAronoriowatowmmu cynepabcopbeHtamu.
curea P1duo o6napaet abcopbupytowwmmu cnocob-
HOCTAMM € 06emnx CTOPOH.

Bnaropaps atomy curea P1 moxeT abcopbuposatb
CeKpeT U U3BbITOUHbIN IKCCYAaT NPY NoaAepKaHUn
B paHe BNaXHO cpeapl. MuaKoCTM yaepxusaiotca
BHYTPW BNUTHIBAIOLLETO CNI0A, HE NPOCaYMBaACH U
He BbiTeKas 13 Hero.

TKaHu paHbl NOAAEPKNBAIOTCA A/IUTENLHOE BPEMSA
B COCTOAHWN GYHKLIMOHANLHOTO NOKOA, YTO CNOCO6-
CTBYET eCTeCTBEHHOMY NPOLLECCY 3aXKMBNEHUA. CU-
rea P1 He TepaeT abcopbMpyloLLMX CBOWCTB Aaxe
nog, AasneHnem.

curea P1 umeeT markue Kpas 8o usbexaHue obpa-
30BaHWA HOBbIX MPONEKHEI NOJ, AeiCTBUEM JaBNe-
HUA. Haknazka He coaepuT GapmaKonornyecknx
KOMMOHEHTOB.

MokasaHuA K NpUMeHeHNI0
XpOHMUecKMe paHbl U paHbl CO CTENEHbIO IKCCYAa-
LM oT cnaboii 40 CUABHOM.

OcTpble paHbl

MpoTtusonokasaHus

Cyxue paHbl (3aCTOM, BO3MOXKHO NpuaMnaHue Ha-
KNaAKu)

He HaknazblBaTh Ha CM3NUCTbIE 06O/IOYKK, Ta3a,
CYXOXWIUA UN KOCTU, TaK KaK 3TO MOXKeT NpuBecTu
K BbICYLLMBAHMIO 3TUX YacTeil Tena 1 Ux nospexae-
HUIO0.

Cnepyet cobniogaTb OCTOPOXKHOCTb Npu 06paboTke
paHeBbIX KapPMaHOB, TaK Kak HakNazika paclumpaeT-
CA NPY BNUTLIBAHUM XKUAKOCTH.

NpumeHeHne

curea P1 npumeHneTca nog HabaogeHrem Bpaya n
B COOTBETCTBMU C MEAUUMNHCKMMU NOKA3AHUAMN.
MNepuoanYHOCTL 3amMeHbl NOBA3KM onpeaensaet
NevalLuii Bpay B 3aBUCUMOCTU OT COCTOAHMA PaHbl C
Y4eTOM CTeneHu 3KCCyAaLun 1 3aparkeHuna. Peko-
MeH/lyeTcA MEHATb NOBA3KY He pexe, Yem yepes
Kaxzple 7 AHEN, U PerynapHo (nyulue BCero exe-
[AHEBHO) OCMaTPUBaTh PaHbl HAa HaNWU4YMeE NPU3Ha-
KOB MHGUUNPOBAHWA, a TaKXKe NPOBEPATH, He nepe-
noAHeHa /1 NoBA3Ka.

BOKpYr paHbl JO/IKHO BbiTb LOCTATOYHO MeCTa Ans
d)MKCaUMM NOBA3KM Ha KOXe.

Mo6ouHble apdekTbl
Mo6ouHble 3G PeKTbl HEM3BECTHBI.

Mpeaynpexaexua

* He paspesarb 1 He pa3pbiBaTb NOBA3KY,
NONNAKPUNAT MOXKET BbITEYb U UCNAYKATL
nayueHTa. B Cny4yae npocavymnsaHma
NONMaKpuAaTa NOMbITb NaLMeHTa YUCTOM
BOZOM, @ paHy NPOMbITh.

* [oBpexaeHHble N34eNna n U3penua c
MCTEKLWMM CPOKOM FOfJHOCTU HeobXxoau-
MO YTUAN3MPOBaTh BO U3BexaHNe
BO3MOMKHOIO PUCKA MHPULIMPOBaAHUA.

* MoBA3Ka Ha paHy npefHa3Ha4yeHa ANAa
O/JHOKPATHOTO 1CNONb30BaHNA. Bo
n3bexaHue MHOULMPOBAHMA He
NPUMEHATb NOBTOPHO.

* He cTepnnn3oBaTtb NOBTOPHO

* XpaHWUTb B MeCTe, 3aliMLIeHHOM OT CONHEYHOTO
cseTa

@@ P

Mpoune yKasaHus
* W3penve cTepunnsoBaHo
3TUNEHOKCUA0M.

¢ He copepsuT natekca

XpaHeHune
* XpaHUTb B Cyxom mecTe

* XpaHuTb B NpeAenax ykasaHHOro AuanasoHa Tem-
neparyp

#x

Ytunusauyma

MoBA3KY Ha paHy MOXHO YTUAIU3UPOBATb KaK 06blY-
Hble MeAMLIMHCKME OTXOAbI MW B COOTBETCTBUM C
MECTHbIMU npeanucaHuamu. Creayet yunTbiBaTbh
cneymnanbHble AUPEKTUBbI MEAULIMHCKUX yypexae-
HUi NO yTUAM3aLWMK (HanpUMep, ANA MyNbTUPe3u-
CTeHTHbIX Bo36yauTeneit MRSA, VRE).

30°C/86°F

5°C/41°F

Opis

curea P1duo izrazito je upijajuci zavoj za ranu.
Povrsina je napravljena od netkanog polipropi-
lena, a upijajudi jastudic sastoji se od celuloze
s izrazito upijajuc¢im materijalom koji zadrzava
tekuéinu. curea P1duo upija s obje strane.
Tako curea P1 moZe upijati sekret i eksudat
dok istovremeno zadrzava optimalnu vlaznost
podrugja rane. Tekucine se bez kapanja ili cu-
renja zadrZavaju unutar upijajuce jezgre.

Rani je omoguceno dulje mirovanje ¢ime se
podrzava vlastita snaga oporavka tijela. Zavoj
curea P1 upija i pod pritiskom.

curea P1 ima mekani rub koji sprjecava pojavu
novih rana uslijed pritiskanja. Ne sadrzi farma-
ceutske sastojke..

Indikacija

Kroni¢ne i rane koje izlu¢uju vecu ili manju
koli¢inu.

Akutne rane

Kontraindikacije

Suhe rane (stagnacija, opasnost od lijepljenja)
Ne koristite na sluznici, o¢ima, tetivama i kos-
tima jer se ti dijelovi tijela mogu trajno ostetiti
ako se isuse.

Budite oprezni kod Supljina jer se jastuéi¢ na
rani zbog upijanja moze prosiriti.

Primjena

Pobrinite se da se curea P1 koristi samo uz li-
jecnicki nadzor i prema lije¢ni¢kim uputama.
Lijecnik ¢e bolesniku prepisati intervale prom-
jene zavoja u skladu sa stvarnim stanjem rane
koje ovisi o izlu¢ivanju i infekciji. Preporucuje-
mo promjenu zavoja najmanje nakon 7 dana i
Cestu (najbolje svakodnevnu) provjeru po-
drucja rane kako biste uocili znakove infekcije
ili slabije upijanje zavoja.

Osigurajte dovoljno prostora oko rane kako
biste zavoj mogli staviti na kozu tako da ne
spada.

Stetni uginci
Nisu poznati Stetni ucinci..

Upozorenja

¢ Ne rezite niti kidajte jastucic zavoja.
MoZe doci do prosipanja poliakrilata,
a time i kontaminacije bolesnika.
U slucaju prosipanja poliakrilata,
operite bolesnika ¢istom vodom,
a ranu tekuéinom za ispiranje rane.

¢ Ostecene i proizvode s isteklim
rokom odloZite u otpad kako biste
izbjegli opasnost od infekcije.

*Samo za jednokratnu uporabu.
Kako biste izbjegli mogudi rizik od
infekcije, nemojte ga ponovno
koristiti.

¢ Nemojte ponovno sterilizirati

Pohrana

« Cuvajte na suhom mjestu na kojem
nema vlage

¢ Zastitite od izravne sunceve svjetlosti

¢ Postujte temperaturna ogranicenja

@@ P

Ostale napomene

¢ Proizvod je steriliziran
etilen-oksidom.

*Bez lateksa

30°C/86°F
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Odlaganje

Jastuci¢ se moze odlagati s ku¢nim otpadom ili
u skladu s lokalnim propisima. Treba postupiti
u skladu s posebnim smjernicama medicinskih
ustanova koje propisuju nacin odlaganja u ot-
pad (npr. za visestruko otporni MRSA ili entero-
kok otporan na vankomicin).

TR

Tanim

curea P1duo, steril, stiper emis giictine sahip
bir yara pedidir. Ust yiizeyi polipropilen yiizey-
den, emici tarafi da sivi tutucu sliper emis gui-
cline sahip gozeneklerden olusur. curea P1duo
her iki yuzeyi ile emis saglayabilir.

Bu sayede curea P1, nemli yara alanindaki ko-
rumasi ile salgi ve sizinti emisi saglayabilir. Sivi-
lar i¢ kisimdaki emici gozeneklerde tutulur ve
boylece digariya sivi akisi ve sizinti olmaz.
Boylece yara daha uzun stireli bir dinlenme su-
recine sahip olur ve viicudun yarayi iyilestirme
guicuni destekler. curea P1 Gzerine bastiril-
diginda da emis saglar.

curea P1, baski ile meydana gelebilecek basi
yaralarini da engelleyen yumusak kenarlara
sahiptir. Yara yuizeyi farmakolojik maddelere
maruz kalmaz.

Endikasyonlar
Kronik ve az veya yogun sizintili yaralar.
Akut yaralar

Kontrendikasyonlar

Kuru yaralar (iyilesmenin gecikmesi, yara yu-
zeyinin yapismasi)

Mukoza, goz, kas ve kemiklerde kullanmayiniz,
¢unkd viicudun bu kisimlari kuruyabilir ve za-
rar gorebilir.

Yara guruklerine dikkat ediniz, ¢linki yara pedi
sivi gektiginde genisleyebilir.

Kullanimi

curea P1, doktor kontroliinde ve tibbi endika-
syona gore kullaniimalidir. Ped degisim surele-
ri, yaranin durumuna uygun olarak sizma ve
enfeksiyona gore mudahaleyi yapan doktor ta-
rafindan belirlenmelidir. 7 gin boyunca diizen-
li olarak (her gtin 6nerilir) yaranin enfeksiyona
karsi ve pedin fazla sivi emip emmediginin
kontrol edilmesini tavsiye deriz.

Pedi deriye yapistirabilecek kadar bosluk bi-
raktiginizdan emin olunuz.

Yan etkileri
Herhangi bir yan etki gorilme:

Peruct

Uyarilar

¢ Pedi kesmeyiniz veya yirtmayiniz,
aksi halde igerisindeki poli akrilat
dokilir ve hastanin tzerine bulasir.
Poli akrilatin dokiilmesi durumunda
hastayi ve yarayi temiz su ile temiz-
leyiniz.

¢ Olasi enfeksiyonlari 6nlemek igin
hasar gormis ve tarihi gegmis
Urtinleri imha ediniz.

¢ Olasi enfeksiyonlari 6nlemek igin
ped tek kullanimhktir ve tekrar
kullanilamaz

*Yeniden sterilize etmeyiniz.

&
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Diger uyarilar

o Uriin, etilen oksit ile
sterilize edilmistir.

e Lateks icermez

Saklama kosullari
*Neme karsi koruyunuz

¢ Gunes I1s1gina maruz kalmayan yerde
muhafaza ediniz

¢ Ortam sicaklik sinirlarina dikkat ediniz

30°C/86°F

5°C/41°F

imha etme

Ped, normal klinik ¢oplerinde veya yerel talim-
atlara uygun olarak imha edilebilir. Medikal
kuruluslarda imha islemi (Orn; dayanikli viriis-
ler MRSA, VRE) igin dlizenlenmis olan y6net-
meliklere uyulmaldir.
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Beskrivelse

curea P1duo er en steril, superabsorberende sarb-
andasje. Overflaten er laget av polypropylenflee-
ce, og den absorberende puten bestar av cellulo-
sekompositt med vaeskeholdende, superabsorbe-
rende materialer. curea P1duo absorberer pa beg-
ge sider.

Dermed kan curea P1 absorbere sekret og eksu-
dasjon, og samtidig opprettholde et optimalt, fuk-
tig sarmiljp. Veeskene holdes inni den absorberen-
de kjernen, som hindrer lekkasje tilbake til saret.
Saret far ro og dette stgtter kroppens egen tilhe-
lingsprosess. curea P1 absorberer og kan brukes
under kompresjon.

curea P1 har en myk kant for @ unngé dannelse av
nye sar under trykk. Sarbandasjen inneholder in-
gen farmakologiske virkestoffer.

Indikasjon
Kroniske og lite til svaert eksuderende sar.
Akutte sar

Kontraindikasjon

Torre sar (stagnering, adhesjonsrisiko)

Ma ikke brukes pa slimhinner, gyer, sener eller
ben, da disse kroppsdelene kan tgrke ut og skades
permanent.

Veer forsiktig med sarkaviteter, da bandasjen utvi-
der seg ved vaeskeinntak

Pafgring

Serg for at curea P1 kun brukes under tilsyn av
lege og i.h.t. gjeldende protokoll. Legen som be-
handler pasienten vil angi hvor ofte bandasjen ma
skiftes avhengig av sarsituasjonen i forhold til ek-
sudering og infeksjon. Vi anbefaler a skifte ban-
dasje minst én gang i uken, samt sjekke sdromra-
det hyppig (helst daglig) for tegn pa infeksjon og
bandasjens absorberingskapasitet.

Pass pa at det er tilstrekkelig plass til & feste curea
P1 pa huden.

Bivirkninger
Ingen kjente bivirkninger.

Advarsler

« Ikke klipp eller riv opp sarputen.
Dette kan fgre til polyakrylatsgl pa
pasienten. Skulle dette skje, vask
pasienten med rent vann, og vask
deretter saret med en sarskyllings-
Igsning.

* Avhend skadede eller utgatte
produkter for @ unnga risikoen for
infeksjon.

«Bare til engangsbruk. M3 ikke
gjenbrukes, da dette vil gi risiko for
infeksjon.

* M3 ikke steriliseres pa nytt.

B ® P

Andre merknader

 Produktet har blitt sterili-
sert med etylenoksid.

o Lateksfri

Lagring

 Lagres pa et tgrt sted, beskyttet mot hgy
fuktighet.

¢ Beskytt mot direkte sollys.

*Ta hensyn til temperaturgrensene.

30°C/86°F
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Avhending

Sarputen kan avhendes sammen med hushold-
ningsavfall eller i henhold til lokale bestemmelser.
Spesielle retningslinjer ved medisinske institusjo-
ner som regulerer avhending (f.eks. for multiresis-
tent MRSA eller VRE) skal overholdes.

5°C/41°F

Onucaxune

curea P1duo e cTepuneH, cunHo abcopbupaty,
NnacTup 3a paHu. MOBLPXHOCTTa Cce CbCToU OT
HeTbKaH TEKCTUA OT NOAUNPONUAEH, a NONKBa-
wjaTa 4acT — OT CbpLUeBMHa OT NaMyK CbC 3a-
AbPXKaLL TEYHOCTU cynepabcopbeHT. curea
P1duo moske na abcopbupa oT ABeTe CTpaHu.
Tosa no3sonsBa Ha curea P1 ga abcopbupa cek-
peT 1 Bb3nanuTeneH u3nue (ekcyaat) npu nog-
[bp)XaHe Ha BNaXKHa cpefa 3a paHata. TeyHo-
CTUTe ce CBbP3BaT B NONMBalLaTa CbpLEeBUHa,
6e3 na npokansaT MAW U3TUYaT.

PaHaTa nosiyyasa no-Ab/br Nepros, Ha CroKoii-
CTBME, KOETO NOANOMara aBToreHHUTe CUAN Ha
3a3/pasaABaHe. curea P1 abcopbupa cbllo 1 npu
HaTUCK.

curea P1 uma meK pbb 3a npefoTBpaTABaHe Ha
06pa3yBaHeTo Ha HOBU AeKyBUTaNHW paHu Npu
npuTUcKaHe. MNacTupbT He CbabpiKa papmako-
NOTMYHM aKTUBHM BeLLLeCTBa.

MokaszaHua
XPOHUUYHU 1 cnabo A0 CUAHO eKCYAUPALLMN PaHW.
AKYTHU paHu

MpoTusonokasaHua
Cyxu paHu (cTarHauuma, 3anensaHe Ha naactupa)

He I'IpMﬂaI'aﬁTe BbPXY IUraBULM, 04U, CYXOXKN-
JINA UU KOCTH, Tbii KaTo Te3M YacTu Ha TANOTO
M3CbxBaT n morat aa 6'b,£\aT TpaljiHO yBpeaeHu.

Mpunaraite ¢ BHUMaHWeE NP paHK ¢ Axobose,
Tbi1 KaTO NNACTUPLT 3@ PaHM Ce pasLuMpABa Npu
noemaHe Ha TeYHOCT.

Mpunoxenune

YBepeTe ce, ye npunaraHeTo Ha curea P1 ce n3-
BbPLUBA NOJ, IeKapcKo HabnoaeH e 1 cnopes,
MeaMLMHCKUTE Npeanucanna. Meproawt 3a
noaMAHa Ha NnacTMpa ce onpeaens oT feKyBsa-
WA NeKap cnopes, KOHKPeTHaTa CUTyauua Ha
paHaTa no OTHOLUEHUE Ha eKCYAaLMATA U UH-
dekumaTa. Hue npenopbyBame NoAMAHA Ha
NNacTMpa Haii-KbCHO Ha BCEKW 7 AHW U peaoBeH
(Hait-no6pe exeAHeBEH) KOHTPON Ha paHaTa 3a
npu3HaLM Ha MHEKLMA 1 Ha NnacTMpa 3a npe-
nbaBaHe.

YBepeTe ce, Ye Ma JOCTaTbY4HO MACTO BbPXY
KOaTa, KbJeTo Ja ce 3a1eny NaacTupbT.

Hexenaun peakuuu
Hexkenanu peakuun He ca U3BeCTHW.

MpeaynpexaeHna

* He pa3pa3BaiiTe 1 He pa3KkbcBaiTe
naacTvpa 3a paHu, NOANaKPUNATLT
e nsnese u Wwe usuana naumeHTa.
B cnyyai, Ye nonnakpunaTeT usnese,
noyucrteTe NauymeHTa C YMCTa BoAa
1 NpomuiiTe paHaTta.

* /3xBbp/IeTe NOBPeAEHN U U3TEKAN
npoAyKTH, 33 Aa NpesoTepaTuTe
Bb3MOXKHU PUCKOBE OT UHEKLMA.

* [11acTMp®T e NnpefHa3HavyeHa 3a

eflHoKpaTHa ynotpeba.
He n3nonseaiite NoBTOpHO, 3a Aa
npesoTBpaTUTE Bb3MOXKHM PUCKOBE
OT HbeKuua

* He crepunnsmpaiite nosTopHO

[lonbAHNTENHU YKa3aHuUA
 [POAYKTHT € CTepuansm-
paH C eTUNIeHOB OKCUA,

*He CbAbpKa natekc

@@ P

CbxpaHeHue

* Nasete oT Bnara

* CbxpaHsABaliTe 3alWMTEHO OT CIbHYEBA
CBeTInHa

* CnasgaiiTe TemnepaTtypHuTe rpaHnLm

. | 30°C/86°F
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TpetnpaHe Ha oTnagbka

I'Inacmpbr MOXe [a Ce U3XBbPAA B HOPpManHute
KMHUYHM OTNaabun Nau B CbOTBETCTBME C
MeCTHUTe NnpeanucaHua. ,Cl,a Ce cnassart cneuu-
anHuTe paSHOpeAGM B KIMHUYHUTE 3aBejeHunsa
3a TPETUPAHETO KaTo OTNaAbK (Hanp. Npu myn-
TUPE3UCTEHTHM naToreHun kato MRSA, VRE).

SL

Opis

curea P1duo je sterilna, super vpojna obveza
za rane. Povrsina na strani rane je izdelana iz
polipropilenskih vlaken, vpojno telo iz celu-
loznega jedra s super vpojnim sredstvom, ki
vsesa tekocino. curea P1duo lahko vpija iz
obeh strani.

To omogoca, da obveza curea P1 vpije izcedke
rane, pri tem pa ohrani optimalno vlazno okol-
je rane. Tekocine se veZejo v notranjosti
vpojnega jedra, ne da bi povzrocale kapljanje
ali iztekanje.

Rana dobi s tem daljSe obdobje mirovanja, ki
spodbuja celjenje. Obveza curea P1 hkrati
podpira ¢is¢enje rane in vpija tekocino tudi
pod pritiskom.

Obveza curea P1 ima mehek rob, ki preprecuje
ponovno tvorjenje prelezanin zaradi pritiska.
Ne vsebuje farmakoloskih ucinkovin.

Indikacija
Kroni¢ne rane in rane z veliko koli¢ino izcedka.
Akutne rane

Kontraindikacije

Suhe rane (stagnacija, nevarnost zlepljenja)
Ne uporabljajte na sluznicah, oceh, tetivah ali
kosteh, saj se ti deli telesa lahko izsusijo in
utrpijo trajno skodo.

Previdno pri Zepastih ranah, saj se obveza pri
vpijanju tekocine razsiri.

Navodila

Poskrbite, da se obveza curea P1 uporablja
pod zdravniskim nadzorom in v skladu z medi-
cinsko indikacijo. Intervale menjave obveze
curea P1 prav tako dolo¢i izbrani zdravnik pri
dejanskem stanju rane, glede na izcedek in
okuzbo. Priporo¢amo menjavo najkasneje vsa-
kih 7 dni, ter redno (najbolje vsak dan) kontro-
lo rane na znake okuzbe in preverjanje obloge
na prekomerno vpijanje.

Poskrbite, da je na voljo dovolj prostora za
pritrditev obveze na koZo.

Stranski ucinki
Stranski ucinki niso znani.

Opozorila
*Obveze za rano ne razrezite ali
raztrgajte, saj bi poliakrilat izstopil

Ostali napotki

e lzdelek je steriliziran z
etilen oksidom.

*Ne vsebuje lateksa

in umazal pacienta. V primeru @
izstopa poliakrilata pacienta ocistite
s Cisto vodo, rano pa s tekocino za @
izpiranje ran.
katerim je potekel rok zavrzite, da
bi preprecili morebitne okuzbe.
*|zdelek je namenjen za enkratno
uporabo. Izdelka ne uporabite %
ponovno, da se izgonete morebitnim %
*Ne sterilizirajte ponovno
*Hranite na suhem in zasciteno pred vlago
 Hranite zasc¢iteno pred neposredno soncno
svetlobo
*Pazite na temperaturne omejitve

*Poskodovane izdelke in izdelke,
tveganjem okuzbe.
Shranjevanje
30°C/86°F
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Odstranjevanje

Oblogo za rano lahko odvrzete med obicajne
komunalne odpadke oziroma skladno z
lokalnimi predpisi.

Odstranjevanje odpadkov, ki nastajajo pri
opravljanju zdravstvene dejavnosti, mora biti v
skladu s veljavnimi pravili (npr. zaradi
povecane odpornosti mikrorganizmov MRSA
ali VRE).
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Beskrivning

curea P1duo &r en steril superabsorberande
sarkompress. Ytan ar tillverkad av polypropy-
lenfiber, den absorberande dynan bestar av
cellulosakomposit med superabsorberande
material som haller kvar vétska. curea P1 duo
absorberar pa bada sidorna.

Det gor att curea P1 kan absorbera sekret och
exsudat samtidigt som den uppratthaller en
optimal, fuktig sarmilj6. Vatskorna binds i det
inre av den absorberande kdrnan utan att de
droppar eller lacker ut.

Saret far en ldngre viloperiod och stoder dar-
med kroppens egen ldkande kraft. curea P1
absorberar ocksa under kompression.

curea P1 har en mjuk kant som gor att nya
trycksar kan undviks. Den innehéller inga far-
makologiska ingredienser.

Indikationer
Kroniska samt latt till kraftigt vatskande sar.
Akuta sar

Kontraindikationer

Torra sar (stagnerande, risk for vidhéftning)
Anvand inte pa slemhinnor, 6gon, senor eller
ben da dessa kroppsdelar kan torka ut och fa
bestaende skador.

Da& sardynan utvidgar sig da den absorberar
vatska kravs forsiktighet vid sarfickor.
Applicering

Se till att curea P1 anvands under ldkares
overinseende och baserat pa medicinsk indi-
kation. Den behandlande lakaren bestammer
hur ofta kompressen ska bytas ut baserat pa
den faktiska sarsituationen vad géller exsude-
ring och infektion. Vi rekommenderar byte av
kompress senast efter 7 dagar och att sarom-
radet kontrolleras ofta (helst dagligen) for te-
cken pa infektion och kompressen fér minskad
kapacitet.

Kontrollera att omradet dar sarkompressen
ska fastas pa huden ar tillrackligt stort.

Biverkningar
Det finns inga kdnda biverkningar.

Varningar

eSardynan far inte klippas eller rivas.
Polyakrylat kan rinna 6ver och konta- @
minera patienten. Om polyakrylat
har runnit 6ver ska patienten tvattas
med rent vatten och saret med en
sérspolningslosning.

¢ Kasta skadad produkt eller produkt
som utgatt for att undvika risk for
infektion.

e Endast avsedd for engangsbruk. An-
véand inte pa nytt for att forhindra
eventuell infektionsrisk.

e Sterilisera inte pa nytt.

(%

Andra observationer

*Produkten har steriliseras@

med etylenoxid.
o Latex-fri

Forvaring

e Forvaras pa torrt stalle skyddad mot hog
fuktighet.

¢ Skyddas mot direkt solljus.
e |aktta temperaturbegransningarna.

30°C/86°F
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Avfallshantering

Sardynan kan kasseras med hushallsavfall eller
enligt lokala foreskrifter. Sarskilda anvisningar
pa sjukvardsinrattningar géllande kassering
(t.ex. for multiresistenta MRSA eller VRE) ska
efterféljas.

5°C/41°F

Descriere

Drenul curea P1duo este un pansament steril
superabsorbant. Suprafata este compusa din
netesut din polipropilend, insertia absorbanta
din material compozit de celuloza cu o capaci-
tate bund de absorbtie. Drenul curea P1duo
este absorbant pe ambele parti.

Tn acest mod curea P1duo absoarbe secretiile
si exsudatele mentinand un mediu umed op-
tim in jurul plagii. Lichidele se coaguleaza in
interiorul absorbantului, fara a picura sau cur-
ge n exterior.

Plaga beneficiaza de o perioada de repaus mai
lunga pentru a se reface de la sine.

curea P1duo este absorbanta si sub presiune.
curea P1duo are o margine moale pentru a
preveni formarea ranilor adiacente cauzate de
apasare.

Pansamentul steril nu contine substante far-
macologice.

Indicatii

Plagi cronice cu secretii de la nivel redus pana
la nivel intens.

Plagi acute

Contraindicatii

Plagi uscate (stagnare, pericol de aderenta)
Nu se aplica pe membrane mucoase, ochi,
tendoane sau oase deoarece partile corpului
se pot usca si pot suferi vatamari permanente.
A se folosi cu precautie in cazul cavitdtilor se-
roase deoarece pansamentul se dilatd la ab-
sorbtia de lichide.

Mod de utilizare

Asigurati-va de faptul cd aceasta curea P1 este
utilizata sub supraveghere medicala si pe baza
de prescriptie medicala. Medicul stabileste in-
tervalul de schimbare pe baza situatiei plagii
referitoare la exsudare sau infectare. Reco-
mandam schimbarea acesteia cel putin la 7
zile si un control regulat al plagii (cel mai bine
zilnic) referitor la simptome de infectare si al
pansamentului referitor la diminuarea efectu-
lui curativ.

Verificati daca este suficient loc pentru aplica-
rea curelei P1 pe piele.

Reactii adverse
Nu sunt cunoscute reactii adverse.

Avertismente

¢ A nu se tdia sau rupe pansamentul
steril. Poliacrilatul se poate scurge si
poate contamina pacientul. Tn acest
caz spalati pacientul cu apa curatd si
plaga cu solutie de irigare.

¢ Produsele deteriorate si expirate vor
fi reciclate pentru evitarea riscului
de infectare.

e Pansamentul steril este de unica
folosintd. A nu se refolosi pentru
evitarea riscului de infectare.

*Anu se resteriliza
Depozitare

¢ A se proteja contra umiditatii excesive

* A nu se expune la actiunea directd a razelor
solare

e Respectati limitele de temperatura

BRY¥@®F

Alte indicatii

¢ Produsul a fost sterilizat
cu oxid de etilena.

e Fard latex

. 30°C/86°F
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Reciclare
Pansamentul poate fi reciclat cu deseurile clini-
ce sau corespunzator prescriptiilor locale. Tre-
buie respectate prescriptiile speciale din insti-
tutiile medicale pentru reciclare (de exemplu

trebuie luati in considerare agentii patogeni
multirezistenti MRSA, VRE)

5°C/41°F

Opis

curea P1duo to sterylny, bardzo chtonny opatru-
nek do ran. Powierzchnia wykonana jest z wiékni-
ny polipropylenowej, cze$¢ ssgca z kompozytu ce-
lulozowego, zawierajacego substancje silnie absor-
bujace wydzieling. curea P1duo ma zdolnos¢ ab-
sorpcji obustronnej.

Dzieki temu curea P1 moze wchfania¢ wydzieling i
wysiek, zachowujac wilgotne srodowisko rany.
Ptyny sg wigzane we wnetrzu saczka, nie kapig ani
nie wyciekaja.

Rana ma zapewniong dtuzszg faze regeneracji, co
wspomaga naturalne sity gojace organizmu. curea
P1 absorbuje tez pod uciskiem.

curea P1 ma miekki brzeg, co zapobiega tworzeniu
sie ponownych odlezyn pod dziataniem ucisku.
Opatrunek nie zawiera zadnych farmakologicznych
substancji czynnych.

Wskazania
Rany przewlekte i rany z duzym wysiekiem
Rany ostre

Przeciwwskazania

Rany suche (przysychanie, przyklejanie sie opa-
trunku)

Nie stosowac na btonach $luzowych, oczach,
$ciegnach ani kosciach, poniewaz te czesci ciata
moga wyschnad i ulec trwatemu uszkodzeniu.
Zachowac ostrozno$¢ w przypadku ran kieszon-
kowych, bowiem opatrunek rozszerza si¢ pod
wptywem wchtanianych ptynéw.

Zastosowanie

Nalezy zapewni¢, aby curea P1 byfa stosowana
pod nadzorem lekarza i zgodnie z medycznymi
wskazaniami. Czestotliwos¢ zmiany opatrunku us-
tala lekarz prowadzacy w zaleznosci od konkretne-
go stanu rany pod wzgledem wysiekow i infekcji.
Zalecamy zmiane najpozniej co 7 dni i systema-
tyczna (najlepiej codzienng) kontrole pod katem
wystepowania ewentualnych oznak infekcji oraz
przepetnienia opatrunku.

Prosze upewnic sie, ze jest wystarczajaco duzo
miejsca, aby przytwierdzi¢ opatrunek do skory.
Dziatania uboczne

Zadne dziatania uboczne nie s znane.

Ostrzezenia
* Opatrunku nie wolno rozcinac ani
rozrywac, spowodowatoby to @
wydostanie sie poliakrylanu i za-
brudzenie pacjenta. W przypadku
wydostania sie poliakrylanu nalezy
przemyc skére pacjenta czysta woda,
a sama rane srodkiem do obmywa-
nia ran.
¢ Produkty uszkodzone i z prze- @
kroczong data waznosci nalezy usu-
wac, aby uniknaé mozliwego ryzyka
infekcji. %
« Opatrunek na rany przeznaczony jest %
do jednorazowego uzycia. Nie stoso-
wac powtdrnie, aby unikna¢ mozliwego
ryzyka infekcji.
« Nie sterylizowac powtdrnie

Pozostate wskazowki

¢ Produkt zostat wysterylizo-
wany tlenkiem etylenu. m

* Bez lateksu

Magazynowanie

* Chroni¢ przed wilgocia

* Przechowywad¢ w miejscu chronionym przed
Swiattem stonecznym

* Przestrzegac granic temperatury

30°C/86°F
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Utylizacja

Opatrunek na rany mozna utylizowac jako normal-
ny odpad kliniczny lub zgodnie z lokalnymi przepi-
sami. Nalezy przestrzegac szczegélnych wytycznych
znajdujacych sie w instytucjach medycznych do-
tyczacych utylizacji (np. w przypadku multi-odpor-
nych zarazkdw MRSA czy VRE).

Popis

curea P1duo je sterilna, vysoko absorpéna na-
plast na rany. Povrch pozostava z netkanej tex-
tilie z polypropylénu, savé jadro z buniciny s
vysoko absorpénymi latkami. Naplast curea
P1duo dokaZe absorbovat z oboch stran.
Vdaka tomu dokéZe naplast curea P1 absorbo-
vat sekrét a exsudat, pricom vlhkost okolia
rany zostdva zachovana. Tekutiny sa viazu vnu-
tri savého jadra bez kvapkania alebo vyteka-
nia.

Vdaka dlhsej pokojovej faze rany sa podporuju
prirodzené regeneraéné schopnosti tela. Na-
plast curea P1 absorbuje aj pod tlakom.
Néplast curea P1 ma méakky okraj, ¢im sa za-
branuje vytvaraniu novych dekubitov pos-
obenim tlaku. Naplast neobsahuje Ziadne far-
makologické ucinné latky.

Indikécie
Chronické a mierne az silne exsudujuce rany.
Akutne rany

Kontraindikacie

Suché rany (stagnacia, prilepenie naplasti)
NepouZzivajte na sliznice, odi, Sfachy alebo kos-
ti, pretoze by mohlo ddjst k vysu$eniu a trvalé-
mu poskodeniu tychto Casti tela.

Dbajte na zvy3enu pozornost pri otvorenych
ranach, pretoZe néplast sa nasavanim tekutin
rozpina.

PouZitie

Uistite sa, Ze néplast curea P1 pouZivate pod
lekarskym dohladom a v stlade s medicinsky-
mi indikaciami. Casovy odstup vymeny néaplas-
i uri oSetrujuci lekdr podfa konkrétneho sta-
vu rany vzhfadom na exsudaciu a infekciu. Od-
port¢ame naplast vymiefiat maximalne
kazdych 7 dni a pravidelne (najlepsie kazdy
den) kontrolovat rany, ¢i nejavia znamky infek-
cie a ¢i nie je obvaz presiaknuty.

Uistite sa, Ze je na pokozke dostatok miesta na
fixaciu naplasti.

NeZiaduce ucinky

Nie st zndme Ziadne neziaduce UGcinky.

Upozornenia

*Naplast nestrihajte ani netrhajte,
polyakrylat by vytiekol a zneistil
pacienta. V pripade, Ze polyakrylat
vytecie, umyte pacienta Cistou
vodou a ranu vyplachnite prostried-
kom na umyvanie ran.

e Poskodené produkty a produkty po
uplynuti exspiracnej doby odstrarite
a zabrarite tak pripadnym rizikdm
vzniku infekcie

*Naplast je uréena na jednorazové
pouZitie. NepouZivajte ju opakovane,
aby ste zabranili moznému riziku
vzniku infekcie.

¢ Opakovane nesterilizujte

BRY¥E®F

Iné upozornenia

¢ Produkt bol sterilizovany
etylénoxidom.

¢ Neobsahuje latex

I
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Skladovanie

*Chrérite pred vlhkostou

¢ Uchovévajte mimo dosahu slne¢nych licov
e Dodrziavajte teplotné hranice

30°C/86°F
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Likvidacia

Néplast je mozné likvidovat prostrednictvom
bezného klinického odpadu alebo v silade s
miestnymi predpismi. V medicinskych zariade-
niach uréenych na likvidaciu (napr. pri multire-
zistentnych kmerioch MRSA, VRE) je potrebné
dodrziavat osobitné predpisy.

5°C/41°F

Leiras

A curea P1duo egy steril, szuperabszorbens
sebfedélap. A seb feldli oldal feliilete szovetes
szerkezet(i polipropilén anyagbdl készilt, a
nedvszivo test celluldz bélésbél és nedvessé-
gallé szuperabszorbensekbdl all.

A curea P1duo mindkét oldaldn abszorbealja
a nedvességet.

Ezaltal a curea P1 a véladékanyagot és az iz-
zadmanyt Ugy tudja felszivni, hogy kézben
megtartja a nedves sebkdzeget. A nedvességet
a nedvszivé mag megkoti, és nem engedi
kicsopogni vagy kifolyni.

A seb nyugalmi allapota igy hosszabb, ami
el6segiti a test sajat sebgydgyito folyamatait.
A curea P1 nyomas alatt is abszorbeal.

A curea P1 széle puha, ami megakadalyozza,
hogy nyomas alatt ujabb felfekvések keletkez-
zenek. A sebfedélap nem tartalmaz farmakolé-
giai hatdanyagokat.

Javallat

Krénikus és valadékozo sebek, fuggetlendl az
izzadmany mennyiségétél.

Akut sebek

Ellenjavallat

Szaraz sebek (stagnacid, beragadas-veszély)
Ne hasznélja nyalkahértyara, szemre, érre
vagy csontra, mert ezek a testrészek kiszarad-
hatnak, ami maradando karosodast okozhat
benniik.

Kérjik, legyen 6vatos nyilt seb esetén, mert a
sebfed6lap nedvességfelvétel esetén kitagul.

Alkalmazas

A curea P1 csak orvosi feltgyelet mellett és or-
vosi javallat esetén alkalmazhatd. A kezelGor-
vos hatdrozza meg cseréjének gyakorisagat a
konkrét seb dllapotatdl, a valadékozastdl és a
fert6zéstdl fiiggden. Azt ajanljuk, hogy legfel-
jebb 7 napig hasznalja a sebfedélapot, és
rendszeresen (optimalis esetben naponta)
vizsgalja meg, hogy nincsenek-e fertzésre
utald jelek a seben, illetve, hogy nem telt-e
meg a sebkotés.

Biztositsa, hogy kell§ hely élljon rendelkezésre
a sebfed6lap bérre torténd rogzitéséhez..

Mellékhatasok
Mellékhatasok ne ismertek.

Figyelmeztetések

* A sebfed6lapot nem szabad
szétvagni vagy széttépni, mert
poliakrildt 1éphet ki bel6le, ami
bepiszkithatja a beteget.
Amennyiben poliakrilat jutott ki
a sebfed6lapbdl, mosdassa meg a
beteget tiszta vizzel, és tisztitsa ki
a sebet sebtisztitéval.

o A sérult vagy lejart termékeket
artalmatlanitani kell az esetleges
fert6zésveszély megelGzése
érdekében.

¢ A sebfedlap egyszeri hasznalatra
alkalmas. A fert6zésveszély megel6zése
érdekében nem szabad Ujra felhasznalni.

¢ Tilos Ujrasterilizalni

BRY¥@®F

Egyéb tudnivaldok

* A termék etilén-oxiddal

*Nem tartalmaz latexet

Tarolas

* Nedvességtdl dvva tartando

* Napfénytdl védve tarolandd

»Ugyeljen a betartandé hémérsékleti hatérokra

30°C/86°F
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Artalmatlanitas

A sebfedélapot normal egészségligyi hulladék-
ként vagy a helyi elGirasoknak megfelelGen kell
artalmatlanitani. Be kell tartani az egészségugyi
intézmények kiilénleges hulladékkezelési irdny-
elveit (pl. multirezisztens kérokozék, MRSA,
VRE esetén).

CS

Popis

curea P1duo je sterilni, vysoce absorpéni ob-
vaz. Povrch se sklada z polypropylénové net-
kané textilie, savy stfed z jadra z buniciny s vy-
soce absorpénimi latkami jimajicimi tekutiny.
curea P1duo muZe absorbovat z obou stran.
Tim mUze curea P1 absorbovat sekret a exsu-
dat pfi zachovani vihkého prostiedi rany. Teku-
tiny jsou vazany uvnitf savého jadra, aniz by
skapavaly nebo vytékaly.

Réana je delsi dobu v klidu, tim ma télo
moznost posbirat sily k vyhojeni rany. curea P1
absorbuje i pod tlakem.

curea P1 md mékky okraj, ktery zabranuje vyt-
vareni novych dekubitli pod tlakem. Obvaz na
rany neobsahuje farmakologické tcinné latky.

Indikace
Chronické a malo az silné exsudujici rany.
Akutni rany

Kontraindikace
Suché rany (stagnace, nalepeni obvazu)

NepouZivat na sliznice, oci, Slachy nebo kosti,
protoZe tyto ¢asti téla mohou byt vysuseny a
trvale poskozeny.

Pozor u ran s kavitou, protoZe se obvaz pfi ji-
mani tekutiny roztahuje.

Aplikace

Dohlédnéte na to, aby byl obvaz curea P1duo
aplikovan za lékafského dohledu a podle Ié-
katské indikace. Osetfujici Iékat podle konkrét-
niho stavu rany, pokud jde o exsudaci a infekci,
stanovi interval vymény obvazu. Doporucuje-
me vyménu obvazu nejpozdéji po 7 dnech a
pravidelnou (nejlépe kazdy den) kontrolu rany,
pokud jde o pfiznaky infekce a pfeplnéni obva-
zu.

Ujistéte se, Ze je k dispozici dostatek mista k
upevnéni obvazu na kdzi.

Vedlejsi ucinky
Nejsou znamé zadné vedlejsi ucinky.

Varovani

* Obvaz nestfihejte ani netrhejte,
polyakrylat by vytekl a znedistil @
pacienta. V pfipadé uniku
polyakrylatu pacienta umyijte Cistou
vodou a ranu omyjte roztokem na @
rany.

* Poskozené a proslé vyrobky
zlikvidujte, aby bylo zabranéno
riziku mozné infekce.

* Obvaz je uréen k jednorazovému
pouziti. Nesmi byt pouzivan
opakované, aby bylo zabranéno
riziku mozné infekce.

* Znovu jej nesterilizujte

Dalsi pokyny

* VVyrobek byl sterilizovan @

etylenoxidem.
* Neobsahuje latex

Skladovani

 Chrante pred vlhkosti
¢ Uchovévejte mimo dosah slunecniho zareni

¢ Dodrzujte teplotni rozmezi

T

Likvidace

Obvaz muzete zlikvidovat jako normalni
klinicky odpad nebo podle mistniho predpisu.
Dodrzujte zvlastni smérnice ve zdravotnickych
zafizenich pro likvidaci (napf. u multirezistent-
nich pavodct MRSA (meticilin-rezistentni
bakterie Stafylococcus aureus), VRE
(vankomycin rezistentnich enterokoku)).
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curea P1 DUQO -
one more step on the road

to the staged management
of chronic wounds
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cureamedical

Innovation with Care

Beschreibung

curea P1duo ist eine sterile, superabsorbieren-
de Wundauflage. Die Oberflache besteht aus
einem Nonwoven aus Polypropylen, der Saug-
korper aus einem Zellstoffkern mit fliissig-
keitsspeichernden Superabsorbern. curea
P1duo kann von beiden Seiten her absorbieren.
Dadurch kann curea P1 Sekret und Exsudat
unter Aufrechterhaltung eines feuchten
Wundmilieus absorbieren. Fliissigkeiten
werden im Inneren des Saugkerns gebunden,
ohne zu tropfen oder auszulaufen.

Die Wunde erhélt eine langere Ruhephase zur
Unterstiitzung der kérpereigenen Wundhei-
lungskréfte. curea P1 absorbiert auch unter
Druck.

curea P1 besitzt einen weichen Rand zur Ver-
meidung der Bildung von erneuten Dekubiti
unter Druck. Die Wundauflage enthalt keine
pharmakologischen Wirkstoffe.

Indikation

Chronische und wenig bis stark exsudierende
Wunden. Akute Wunden.

Kontraindikation

Trockene Wunden (Stagnation, Verkleben der
Wundauflage).

Nicht auf Schleimhauten, Augen, Sehnen oder
Knochen anwenden, da diese Kérperteile aus-
trocknen konnen.

Vorsicht bei Wundtaschen, da sich die Wund-
auflage bei Flissigkeitsaufnahme ausdehnt.

Anwendung

Stellen Sie sicher, dass die Anwendung von
curea P1 unter &rztlicher Aufsicht und nach
medizinischer Indikation erfolgt. Den Zeitab-
stand fiir den Verbandwechsel legt der
behandelnde Arzt nach der konkreten Wund-
situation hinsichtlich Exsudation und Infektion
fest. Wir empfehlen einen Wechsel spatestens
alle 7 Tage und eine regelmaBige (am besten
tagliche) Kontrolle der Wunde auf Infektions-
anzeichen und des Verbandes auf Uberfiil-
lung.

Stellen Sie sicher, dass ausreichend Platz
vorhanden ist, die Wundauflage auf der Haut
zu fixieren.

-

Nebenwirkungen
Es sind keine Nebenwirkungen bekannt.

Warnhinweise

¢ Die Wundauflage nicht zerschnei-
den oder zerreif3en, Polyacrylat
wiirde austreten und den Patienten
beschmutzen. Im Fall dass Poly-
acrylat austritt, den Patienten mit
sauberem Wasser und die Wunde
mit Wundspiilung reinigen.

¢ Beschadigte und abgelaufene
Produkte entsorgen um mdgliche
Infektionsrisiken zu vermeiden.

¢ Die Wundauflage ist zum einmali-
gen Gebrauch bestimmt. Nicht
wiederverwenden, um maégliche
Infektionsrisiken zu vermeiden.

¢ Nicht erneut sterilisieren.

Sonstige Hinweise
* Mit Ethylenoxid sterilisert.@

o Latex-frei

Lagerung

e Vor Feuchtigkeit schitzen

¢ Vor Sonnenlicht geschiitzt aufbewahren.
¢ Temperaturgrenzen beachten.

. 1 30°C/86°F
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Entsorgung

Die Wundauflage kann im normalen klini-
schen Abfall oder entsprechend der lokalen
Vorschrift entsorgt werden. Sonderrichtlinien
in medizinischen Einrichtungen fir die Ent-
sorgung (z.B. bei multiresistenten Erregern
MRSA, VRE) sind zu beriicksichtigen.

Description

curea P1duo is a sterile superabsorbent
wound dressing. The surface is made of poly-
propylene fleece; the absorbent pad consists
of cellulose composite with fluid-retaining su-
perabsorbent materials. curea P1duo absorbs
on both sides.

This allows curea P1 to absorb secretion and
exudate, while maintaining an optimal, moist
wound milieu. The fluids are bound in the in-
terior of the absorbent core without dripping
or leaking out.

Indication
Chronic and low to heavy exuding wounds.
Acute wounds

Contra-indication

Dry wounds (stagnation, risk of adhesion)

Do not use for mucous membranes, eyes,
sinews or bones, because these body parts
might dry out and suffer permanent damage.
Caution with cavities, because the wound
pad expands when absorbing fluid.

Application

Make sure that curea P1 is used under medi-
cal supervision and based on medical indicati-
on. The physician treating the patient will de-
fine the intervals after which the dressing has
to be changed based on the actual wound si-
tuation regarding exudation and infection. We
recommend to change the dressing at least
after 7 days and a frequent (best daily) check
of the wound area for signs of infection and of
the dressing for depletion of capacity.

Ensure that a sufficient amount of area is
available to attach the wound dressing on the
skin.

Adverse reactions
No adverse reactions are known.

Warnings

* Do not cut or tear the wound pad.
Polyacrylate might be spilled,
contaminating the patient. In case
of polyacrylate spilled, wash the
patient with clean water and the
wound with a wound irrigation
solution.

¢ Dispose of damaged or expired
products to avoid the risk of
infection.

¢ Designed for single use only. Do
not re-use to prevent the possible
risk of infection.
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* The product has been
sterilised with ethylene @

oxide.

¢ Do not re-sterilise.

* Latex-free

Storage

¢ Store in a dry place and protect from
high humidity.

* Protect from direct sun light.

* Regard temperature limits.

Disposal

The wound pad can be disposed of with the
household waste or in accordance with the lo-
cal provisions. Special guidelines in medical
institutions governing the disposal (e.g. for
multi-resistant MRSA or VRE) must be com-
plied with.

-
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Descrizione

curea P1duo & una medicazione sterile, supe-
rassorbente. La superficie & costituita da un
tessuto non tessuto in polipropilene, lo strato
assorbente consiste in un nucleo in cellulosa
con particelle superassorbenti che trattengo-
no i fluidi. curea P1duo puo assorbire da en-
trambe le parti.

In tal modo curea P1 & in grado di assorbire
secrezioni ed essudati, pur mantenendo la fe-
rita in un ambiente umido. | fluidi vengono
catturati all'interno del nucleo assorbente,
senza gocciolamenti o perdite.

Alla lesione viene cosi concesso un tempo di
latenza pil lungo, che le consente di rimargi-
narsi autonomamente. curea P1 assorbe an-
che sotto compressione.

curea P1 ha un bordo morbido che evita la ri-
petuta formazione di piaghe da decubito sotto
compressione. La medicazione é priva di prin-
cipi attivi farmacologici.

Indicazioni

Lesioni croniche e da moderatamente ad
altamente essudanti.

Lesioni acute

Controindicazioni

Ferite asciutte (ristagno, la medicazione si at-
tacca alla ferita)

Non utilizzare su mucose, occhi, tendini od
ossa, poiché questi organi potrebbero disidra-
tarsi, riportandone danni permanenti.
Trattare con cautela le ferite cavitarie, dal
momento che la medicazione si espande
quando assorbe fluidi.

Applicazione
Accertarsi che curea P1 sia applicato sotto
controllo medico e in base all'indicazione me-
dica. La frequenza dei cambi di bendaggio vie-
ne stabilita dal medico curante sulla base delle
condizioni effettive della lesione relativamente
a eventuali essudazioni e infezioni. Consiglia-
mo un cambio al massimo ogni 7 giorni e con-
trolli regolari (possibilmente giornalieri) della
ferita, per accertare eventuali sintomi di infe-
zione, nonché del bendaggio,
che non sia saturo. Assicura
bile spazio sufficiente per fiss
ne sulla cute.

Effetti collaterali
Non sono noti effetti collaterali.

Avvertenze

* Non tagliare né strappare la medi
cazione, ne fuoriuscirebbe il
poliacrilato che contaminerebbe il
paziente. In caso di fuoriuscita di
poliacrilato, detergere il paziente
con acqua pulita e irrigare la ferita.

¢ Smaltire i prodotti danneggiati e
scaduti, onde evitare possibili rischi
diinfezione.

¢ La medicazione € monouso. Non
riutilizzare, per evitare possibili
rischi di infezione.

BY®®

¢ Non risterilizzare

Ulteriori avvertenze
o |l prodotto & stato steriliz-@
zato con ossido di etilene.

* Privo di lattice

Conservazione

 Tenere al riparo dall'umidita
¢ Conservare al riparo dalla luce
e Rispettare i limiti di temperatura

30°C/86°F
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Smaltimento

La medicazione si pu¢ smaltire tra i normali
rifiuti ospedalieri oppure conformemente alle
normative locali. Si dovra tenere conto di
eventuali linee guida speciali per strutture
mediche, relative allo smaltimento (a titolo
esemplificativo, relative agli agenti patogeni
multiresistenti MRSA, VRE).

5°C/41°F

Descripcion

curea P1duo es un apésito superabsorbente
esterilizado. La superficie consiste en un
vellén de polipropileno, el nicleo absorbente
es de un compuesto de celulosa con superab-
sorbentes acumuladores de liquido. curea
P1duo absorbe por ambos lados.

De esta manera, curea P1 puede absorber el
exudado, al tiempo que mantiene un ambien-
te hiumedo 6ptimo en la herida. Los liquidos
quedan ligados en el interior del nlcleo ab-
sorbente, sin gotear ni derramarse.

La herida recibe una fase de reposo mas larga
que sirve de apoyo a las fuerzas cicatrizantes
propias del cuerpo. curea P1 también absorbe
bajo presion.

curea P1 posee un borde blando que evita la
formacion de nuevos decubitos por presion.
No contiene principios activos farmacolégi-
cos.

Indicacién

Heridas crénicas y que exudan con distintos
grados de intensidad.

Heridas agudas

Contraindicaciones

Heridas secas [estancamiento, peligro de ad-
hesién del apdsito)

No se aplica en membranas mucosas, ojos,
tendones o huesos, dado que estas partes del
cuerpo pueden resecarse y sufrir dafos
permanentes.

Atencion a las cavidades de las heridas, ya que
el apdsito aumenta su volumen al absorber
liquidos.

Aplicaciéon

Hay que asegurarse de que la aplicacion de
curea P1 tenga lugar bajo supervision y por
indicacion médicas. El médico responsable
del tratamiento es también quien debe esta-
blecer los intervalos a los que debe cambiar-
se el apésito, en funcién de la situacion con-
creta de la herida en cuanto a exudacién e
infeccion. Recomendamos cambiar el apdsito
cada 7 dias como maximo y examinar regular-
te a diario) la herida
infeccion y para

otado la capacidad de

Asegurese de que existe espacio suficiente
para fijar el apésito a la piel.

Efectos secundarios

No se conocen efectos secundarios.

Advertencias

*No cortar o despedazar el apdsito,
ya que el poliacrilato se derramaria
y contaminaria al paciente. En caso
de que se derrame poliacrilato,

limpiar al paciente con agua limpia
y la herida con una solucién para la

irrigacion de heridas.

* Desechar los productos dafados o ®
caducados, para evitar un posible
peligro de infeccion.

¢ El apdsito esta destinado para un

solo uso. No reutilizar, para evitar

un posible peligro de infeccion.
*No reesterilizar.

Otras indicaciones

¢ El producto ha sido
esterilizado con 6xido
de etileno.

*No contiene latex

Almacenamiento

* Proteger de la humedad.

¢ Proteger de los rayos del sol.

¢ Tener en cuenta los limites de temperatura.

| [ D
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Eliminacién

El apdsito se puede eliminar junto con los resi-
duos clinicos o segun el reglamento local. Se
deberan tener en cuenta las directrices espe-
ciales que existan en las instalaciones médicas
relativas a la eliminacion de este tipo de resi-
duos (por ejemplo, en caso de agentes patége-
nos multi-resistentes, como el MRSA o VRE).
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Description

curea P1duo est un pansement stérile super-
absorbant. La surface est constituée de
non-tissé propyléne et son corps absorbant
est composé d'un noyau de cellulose super-
absorbant qui retient le liquide. curea P1 duo
peut absorber des deux c6tés.

Grace a ces caractéristiques, curea P1 peut
absorber les sécrétions et les exsudats tout
en maintenant un environnement de plaie
humide. Le liquide est retenu au coeur du
corps absorbant, sans goutter ni couler.

La blessure dispose ainsi d'une phase de
repos plus longue, favorisant la capacité de
guérison du corps. Le pouvoir absorbant de
curea P1 fonctionne aussi sous pression.
Curea P1 possede un bord souple afin d'éviter
la formation de nouvelles escarres sous
pression. Le pansement ne contient pas de
substances pharmacologiques.

Indications

Plaies chroniques et faiblement a fortement
exsudatives

Plaies aiglies

Contre-indications

Plaies seches (stagnations, le pansement
risque de coller a la plaie)

Ne pas utiliser sur les muqueuses, les yeux,
les tendons ou les os, car ces parties du corps
peuvent sécher et étre durablement endom-
magées.

Prudence avec les poches de plaie, car le
pansement se dilate lorsqu'il absorbe des
fluides.

Utilisation

S'assurer que l'utilisation de curea P1 fasse
'objet d'un suivi médical et qu'elle ait été
recommandée par un médecin. Il revient au
médecin traitant de décider de l'intervalle de
temps nécessaire avant de changer le panse-
ment, en fonction de la situation concrete de
la plaie par rapport aux exsudats et a l'infecti-
on de celle-ci. Nous recommandons de
changer le pansement au plus tard tous les

7 jours et de contréler réguliérement (tous
les jours au mieux) les signes d'infection de
la plaie et l'encombrement du pansement.
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S'assurer qu'il y ait suffisamment de place
pour apposer le pansement sur la peau.

Effets indésirables
ILn'existe aucun effet indésirable connu.

Mises en garde

 Ne pas couper ou déchirer le
pansement. Du polyacrylate pourrait
étre renversé et contaminer le
patient. Si du polyacrylate est
renversé, nettoyer le patient avec de
l'eau propre et nettoyer la plaie avec
une solution isotonique.

e Jeter les produits endommagés ou
périmés pour éviter un risque
d'infection.

* Destiné a un usage unique. Ne %
pas réutiliser le pansement pour %
éviter un tout risque d'infection.

¢ Ne pas restériliser.

BRY¥E®F

Autres informations

¢ Ce produit a été stérilisé @
a l'oxyde d'éthyléne.

*Sans latex

Conservation

e Conserver a l'abri de 'humidité.
 Protéger des rayons du soleil.

¢ Respecter les limites de température.

30°C/86°F
L] | e
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Elimination

Le pansement peut étre éliminé dans les
déchets cliniques normaux ou selon les
dispositions locales. Les directives spécifi-
ques des institutions médicales régissant
L'élimination (par ex. pour les agents in-
fectieux multirésistants, comme les SARM
ou les ERV] doivent étre prises en compte.
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Omschrijving

curea P1duo is een steriel, superabsorberend
wondverband. Het oppervlak bestaat uit een non-
woven polypropyleen, de absorberende kern be-
staat uit celstof met vloeistofbindend, superabsor-
berend materiaal. curea P1duo kan aan beide kan-
ten absorberen.

Hierdoor kan curea P1 secreet en exsudaat absor-
beren terwijl het wondmilieu vochtig blijft. Vloeis-
tof wordt naar de absorberende kern geleid, zon-
der te druppen of uit te lopen.

De wond krijgt zo een langere rustfase ter onders-
teuning van het lichaamseigen genezingsvermo-
gen. curea P1 absorbeert ook onder druk.

curea P1 heeft een zachte rand ter voorkoming
van de vorming van decubitus onder druk. Het
wondverband bevat geen farmacologische werk-
zame stoffen.

Indicatie

Chronische en matig tot zeer zwaar exsuderende
wonden.

Acute wonden

Contra-indicaties

Droge wonden (stagnatie, risico dat het wondver-
band vast blijft plakken)

Niet gebruiken op slijmvliezen, ogen, pezen of
botten aangezien deze lichaamsdelen uitdrogen
en duurzaam letsel kunnen oplopen.

Opgelet met wondholtes aangezien het wondver-
band bij opname van vloeistof uitzet.

Toepassing

Zorg ervoor dat curea P1 onder medisch toezicht
en volgens de medische indicatie wordt gebruikt.
De interval voor de verbandwissel wordt door de
behandelend arts vastgesteld naar aanleiding van
de concrete wondsituatie m.b.t. tot exsudatie en
infectie. Wij raden een vervanging uiterlijk om de
7 dagen en een regelmatige (bij voorkeur dage-
lijkse) controle van de wond aan op tekenen van
infectie, en ter controle dat het verband niet over-
vuld raakt.

Zorg ervoor dat er voldoende ruimte is om het
wondverband op de huid te fixeren.
Bijwerkingen

Er zijn geen bijwerkingen bekend.
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Waarschuwingen
«U mag het wondverband niet door-
knippen of scheuren. Er zou dan- @
polyacrylaat kunnen vrijkomen en
de patiént kunnen contamineren.
Ingeval er polyacrylaat vrijkomt,
moet de patiént met schoon water
en de wond met wondspoeling
worden gereinigd.
« Beschadigde of producten die over @
de datum zijn, moeten worden ver-
wijderd om mogelijke infectierisico’s
te voorkomen. %
Dit product is uitsluitend bedoeld voor %
eenmalig gebruik. Niet hergebruiken
ter voorkoming van mogelijke infectierisico’s.

¢ Niet hersteriliseren.

Overige aanwijzigen

* Dit product werd gesterili-
seerd met ethyleenoxide.
 Latexvrij

Opslag

* Beschermen tegen vocht.

*Niet blootstellen aan direct zonlicht bewaren.
¢ Neem de temperatuurlimieten in acht.

Lo [ DN
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Verwijdering

Het wondverband kan via het normale ziekenhui-
safval of conform de lokale voorschriften worden
verwijderd. Er moet rekening worden gehouden
met speciale richtlijnen in medische instellingen
voor de verwijdering (bijv. bij de multiresistente
ziekteverwekkers MRSA, VRE).

5°C/41°F
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Descrigdo

A curea P1duo é uma compressa esterilizada e su-
per-absorvente. A superficie é composta por um
Tecido Ndo Tecido (TNT) em polipropileno e a par-
te absorvente é de uma composigdo de celulose
com super-absorventes. A curea P1duo dispde de
uma capacidade de absorgdo de ambos os lados.
Desta forma, a curea P1 consegue absorver secre-
¢do e exsudado, conservando o ambiente ideal
humido para a ferida. Os fluidos sdo retidos no in-
terior do nucleo absorvente sem formagdo de go-
tas ou derrames.

Desta forma, a ferida estard mais resguardada, o
que ajuda a auto-regeneragao do proprio corpo
humano. A curea P1 absorve mesmo sob presséo.
A curea P1 possui abas macias para evitar a for-
magao de escaras de pressdo. Ndo contém quais-
quer propriedades farmacoldgicas de uma sub-
stancia activa.

Indicagbes

Feridas crdnicas e com exsudagdo ligeira a abun-
dante.

Feridas agudass

Contra-indicagdo

Feridas secas (estagnag&o, adesdo da compressa)
N&o utilizar em membranas mucosas, olhos, ten-
ddes ou 0ssos, uma vez que pode levar a desidra-
tagdo destas partes do corpo e, consequentemen-
te, causar lesGes permanentes.

Ter em atencdo as bolsas de feridas, pois a com-
pressa expande-se com a absorgdo de liquidos.
Aplicagdo

A aplicagdo da curea P1 deve ocorrer sob a super-
visdo e de acordo com as indicages do médico.
Também é o médico responsavel quem estabelece
a frequéncia com que a compressa deve ser sub-
stituida, de acordo com o estado concreto da feri-
da em termos de exsudagdo e infecgdo. Recomen-
damos uma substituigdo, o mais tardar, a cada 7
dias e um controlo regular (idealmente diario) da
ferida quanto a indicios de infec¢do, bem como
um controlo quanto ao estado de saturagdo da
compressa.

Assegure-se de que existe espaco suficiente para
fixar a compressa na pele.

Efeitos secundarios
N&o sdo conhecidos quaisquer efeitos secun-
darios.

Adverténcias

*N&o cortar ou rasgar a compressa,
de forma a evitar a contaminag&o do @
paciente através dos poliacrilatos
dispersados. Caso se verifique a
dispersdo de poliacrilatos, lave o
paciente com agua limpa e irrigue a
ferida com liquido medicamentoso.

« Deite fora produtos estragados ou
fora de prazo, de forma a evitar
eventuais riscos de infecgdo.

* A compressa destina-se a uma unica
utilizagdo. N&o voltar a utilizar, de %
modo a evitar eventuais riscos de
infecgdo.

«N3o voltar a esterilizar.

Pr = e

* Produto esterilizado com W

oxido de etileno.
*Sem latex

Armazenagem

* Conservar num local seco

* Conservar ao abrigo da luz solar

* Respeitar os limites de temperatura

Se |l N

Eliminacdo

A compressa pode ser eliminada com os residuos
clinicos normais ou de acordo com as disposi¢des
legais em vigor. Devem ser respeitadas as directi-
vas especificas para a eliminagdo em instalagdes
médicas (p. ex. no caso de bactérias multirresisten-
tes como a MRSA ou VRE).
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Nepypadn

To curea P1duo eival éva anmooTelpwiEVO UTEpa-
ToppodNTKO eMiBepa TpaupdTwy. H emipaveLa
Tou emBépatog amnoteleitat and pn udaouévo mo-
AUTIPOTIUAEVLO, EVW TO ATIOPPODNTIKO TOU GWHA
SlaBétel muprva Kuttapivng pe unepanoppodntl-
KO UALKO TIOU KATaKpaTel Ta Ypd. AudOTEPEG oL
Oelg tou embéparog curea Plduo Stabétouv
AMOPPOPNTIKEG LLOTNTEG.

Xdpn otn ovvOeor Tou, To curea P1 anoppodd ta
EKKPLHATO KOL T EELEPWHATA, EVW TAUTOXPOVAL
Slatnpet vypn TV IepLoyn Tou TpavpaTog. Ta
UYpA SeopeVOVTAL 0TO EOWTEPLKO TOU AIoppodn-
KoL Tuprva Xwpig kivBuvo ekpong otaydvwy f
SLaduyng vypwv.

To tpalpa SLatnpeitat yLo TePLOCOTEPO XPOVO O
KATAoTAoN NPEULAG, YEYOVAG TTOU EVIGYVEL TOV du-
OLKO HNXAVLopO emovAwang. To eniBepa curea P1
TIOPALHEVEL ATIOPPODNTIKO KON KaL UTIO TULEDT).
To curea P1 SlaBétel amaAeg Kpeg yLa va anopel-
VETQL 0 OXNHATLOROG VEWV EAKWOV KATAKALONG Adyw
iieonc. Aev mepLéXEL GAPUAKEUTIKES OUOLEG.

‘Evéel§n

Xpovia tpavpata Kot tpavpata Le eAadpd wg
gvtovn e€idpwon.

O&a tpavpata

Avtévéel§n

Znpa tpadpata (oTaootnTa ENOUAWONG, TTPO-
OKOAANON TOU ETLOEPQATOC OTO TPAU KAL)

Mnv edappdlete to eniBepa otoug PAevvoyo-
VOUG, OTOL HATLA, GTOUG TEVOVTEG 1) 0T 00TA, KO-
Bwg aUTA Ta oNpELa TOU CWHATOG adudatwvov-
TaL Kot EVEEXETAL va UTTOOTOUV MovLun BAGBN.

Mpoooxn katd T Xprion Tou erfépatog oe koiha
TpaUpaTa KHBWG EXEL TNV LELOTNTA VA SLOYKWVE-
Tat 6tav anoppodd vypo.

Xpfion

H xprion tou curea P1 mpéneL va yivetat umo a-
TP entifAedn kat KaTtdMy EVIOANG Latpou. O Be-
panwv tatpdg kabopilel eniong, avahoya pe v
KOTAoTAoN ToU TpaUpatog, Ty e§idpwan Kot tov
Babpo tng péAuvong, ta Staotipata aAlayng tou
EMUOENOTOG. T€ KAOE MepimTwon cUVLOTATOL VO
oAAATeTE TO EMiBEA TO APYOTEPO HETA S 7
NHEPEG KaL vaL ENEYXETE TAKTIKA (KaTd Ttpotipnon
KaBnpepd) T6oo To Tpapa yLa eVEEEELG LOAUV-
oG 600 KaL T eMiBepa.

DpovTioTe VoL UTIAPXEL APKETOG XWPOG TIPOKELLE-
VOU va EMLKOAAAOETE TO eM{BEUA TPAUHATOG OTO
Séppa.

Napevépyetleg
A€V UTLAPXOUV YVWOTEG TIOPEVEPYELEG.

Nposwdornowntikég unodeiferg

* Mnv KOBETE Kal Unv oxilete to enibepa
KaBWG propet va eEEABEL aKpUALKO
Tdvw oto Séppa Tou aoBevoug. Stnv
TEPUTTWON AUTH, XPNOLLOTOOTE
KaBapO VEPD YLOL VAL ATTOPAKPUVETE
TO OKPUALKO artd Tov aoBevi Kat va
Eem\UveTe To Tpal A,

* Mnv xpnotpornoteite pOappéva ry
Anypéva ipoidvta kabwg og auth Ty
mepintwon vmdpxet kivduvog
poAuvong.

 To eniBepa mpoopiletat yia pia xpron.
MnV To EMavaxPNOLUOTOLELTE SLOTL
UTApXEeL kivBuvog poAuvong.

* MnV EMOVATOCTELPWVETE.

NpdoBeteg unobeielg
* To poi6v anootelpwbnke @
pe aBulevoseidio.

o Aev TiepLéXeL AaTEE

BY@®®

AnoBrikeuon

¢ [pootateVoTe To MPOIdV amd TV uypacio

¢ [pootateVote To MPOIdV artd TNV NALaKN
aktoBolia.

* Tnpeite ta Opla Beppokpaciag

. 30°C/86°F
LA N\,

H2

Andppupn

To eniBepa TpaUATOG AMOPPINTETAL HE TAL KOWA
KAWLKG amoBAnTa fj oUWV e TOUG KATA TO-
TIOUG LOXVOVTEG KAVOVLOHOUG. Thpeite Tig e8LKES
KATeEUOLVTHPLEG 08NYIEG TWV VOONAEUTIKWY L&pU-
HATWV OXETKA Me TNV amoppudn (TL.X. O€ MEPUTTW-
o€Lg ToAvavOekTIkwv aBoyovwy MRSA, VRE).

5°C/41°F




Beskrivelse

curea P1 easy er en steril, hydroaktiv poly-
acrylate sarforbinding. Overfladen, der vender
mod saret, bestar af et nonwoven stof af poly-
propylen, med en let klaebende silikonekant,
der sikrer nem pafgring.

Den absorberende del af curea P1 easy bestar
af en cellulosekerne med vaeskeabsorberende
natriumpolyacrylate (SuperCore®), og bagsiden
bestar af BTBS (PP/PE), der er andbart og
uigennemtraengeligt for fugt.

curea P1 easy muligger absorptionen og
retentionen af ekssudat, blod og bakterier,
samtidig med at et fugtigt sarmilje bevares, selv
under tryk. Vaeske og bakterier bliver sikkert
fastbundet i den absorberende kernes indre.
Silikone- kanten forsegler desuden sarkanterne
og forhindrer séledes laekage og maceration.
Silikonens lette klaebekraft skdner huden
omkring saret.

curea P1 easy forbindingens absorptions- og
retentionsevne betyder, at der er en laengere
hvilefase mellem skift af forbinding, og dette
stotter kroppens iboende evne til at hele sar.
Produktet indeholder ingen farmakologiske
virkestoffer.

Indikation
Kroniske og moderat til steerkt ekssuderende
sar. Akutte og iatrogene sar.

Kontraindikation

Torre sar (stagnation, tilkleebning af
sérforbindingen).

M3 ikke anvendes pa slimhinder, gjne eller
knogler, da disse kropsdele kan tgrre ud og
lide vedvarende skade.

Udvis forsigtighed ved s&rlommer, da sér-
forbindingen udvider sig ved vaeskeopsugning.
M3 ikke anvendes til patienter med kendt
overfglsomhed over for silikone.

Udvis forsigtighed ved anvendelse pa svaekket
hud (pergament- eller kortisonhud).

Paforing

Sgrg for, at anvendelsen af curea P1 easy
foregar under opsyn af en laege og folger
medicinske indikationer.

Tidsrummet mellem forbindingsskift
fastlaegges af den behandlende laege, alt efter
den konkrete sarsituation i henseende til
\ekssudaﬁon og infektion. Vi anbefaler

forbindingsskift mindst hver 7. dag og en
regelmaessig (fortrinsvis daglig) kontrol af séret,
for tegn pa infektion og overfyldning af
forbindingen. En sekundaer daekning er
pakraevet for at fastgere sarforbindingen.

Ugnskede bivirkninger
Der findes ingen kendte, ugnskede bivirkninger.

Advarsler

« Der ma hverken klippes eller rives
i sarpuden. Der kan spildes
polyacrylat, der forurener
patienten. | tilfelde af spildt
polyacrylat skal patienten vaskes
med rent vand og saret med en
losning til sérskylning.

* Kasser beskadigede eller udlgbne
produkter for at undga
infektionsfare.

« Kun beregnet til engangsbrug. M&
ikke genanvendes for at undgé
mulige infektionsrisici.

* M3 ikke resteriliseres.

&
®
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Andre bemaerkninger

¢ Produktet er blevet steriliseret
med ethylenoxid.

o Latexfri

Opbevaring

* Opbevares pd et tart sted og beskyttet mod
fugt.

* Beskyttes mod direkte sollys.

¢ Overhold temperaturgraenserne.

. | 30°C/86°F
| [ Delm
T

- 5°C/41°F
Bortskaffelse

Sarpuden kan bortskaffes med husholdningsaf-
fald eller i overensstemmelse med de lokale
regler. Seerlige retningslinjer i medicinske
institutioner vedr. bortskaffelse (f.eks. ved
multiresistent MRSA eller VRE] skal overholdes.

@x
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Beskrivning

curea P1 easy ar ett sterilt, hydroaktivt poly-
aktrylatforband. Ytan mot séret bestar av
icke-vavd polypropylen med en mjukhéaftande
kant av silikon, vilket underlattar appliceringen.
Sugkarnan pa curea P1 easy bestar aven
cellstoffkarna med fuktighetsbevarande
natriumpolyakrylater (SuperCore®) och med en
baksida av andningsaktiv och fuktighetsge-
nomslépplig BTBS (PP/PE).

curea P1 easy gor det mojligt att absorbera och
att halla kvar exudat, blod och bakterier
samtidigt som det uppratthaller en fuktig
sarmiljé, aven under tryck. Vatskor och
bakterier samlas upp pa ett sikert satt inuti
sugkarnan. Den vidhaftande kanten av silikon
forseglar dessutom sarkanterna och forhindrar
darmed lackage och maceration. Den ringa
vidhaftningsformagan hos silikonet skyddar den
omgivande huden runt sdret. Absorptions- och
kvarhallningseffekten hos curea P1 easy gor det
mojligt att byta forband med langre mellanrum
och underlattar darigenom den kroppsegna
lakningsprocessen.

Produkten innehaller inga farmakologiskt aktiva
komponenter.

Indikationer
Svérlakta sér. Lindrigt till kraftigt vatskande sar.
Akuta och iatrogena sér.

Kontraindikationer

Torra sar (stagnerande sar nar sarférbandet har
klibbat fast).

Applicera ej sarférbandet pa slemhinnor, senor
eller skelettdelar, eftersom dessa kroppsdelar
da kan bli uttorkade och permanent skadade.
Laktta férsiktighet vid sarfickor, eftersom
sarférbandet vidgar ut sig da det suger upp
vatska. Anvand ej sarforbandet pa patienter
med kand éverkanslighet mot silikon.

Laktta férsiktighet vid anvandning pa forsvagad
hud (pergament- resp. kortisonhud).

Applicering

Sakerstall att anvandning av curea P1 easy sker
under dvervakning av lakare och enligt medi-
cinsk indikation. Tidsmellanrummet mellan
byte av forband faststalls av behandlande lakare
utifran den faktiska sarsituationen vad galler
exudation och infektion. Vi rekommenderar att
\byte sker minst var 7:e dag och att saret

regelbundet (helst varje dag) inspekteras
gallande tecken pa eventuell infektion och att
sarférbandet inte &r méattat Ett sekundarfor-
band behdvs for att fixera sarforbandet.

Biverkningar
Det finns inga kanda biverkningar.

Varningar

 Sardynan far inte klippas eller
rivas. Polyakrylat kan rinna éver
och kontaminera patienten. Om
polyakrylat har runnit Gver ska
patienten tvattas med rent vatten
och séret med en sérspolnings-
8sning.

¢ Kasta skadad produkt eller produkt
som utgédtt for att undvika risk fér
infektion.

 Endast avsedd fér engdngsbruk.
Anvand inte pé nytt for att for-
hindra eventuell infektionsrisk.

o Sterilisera inte pa nytt.

PO

Andra observationer

* Produkten har steriliseras
med etylenoxid.

o Latex-fri

ol

Forvaring

e Férvaras pa torrt stalle skyddad mot hég
fuktighet.

» Skyddas mot direkt solljus.

¢ laktta temperaturbegransningarna.

30°C/86°F
AN

5°C/41°F

Avfallshantering

Sardynan kan kasseras med hushallsavfall
eller enligt lokala foreskrifter. Sarskilda
anvisningar pé sjukvardsinrattningar géllande
kassering (t.ex. for multiresistenta MRSA eller
VRE] ska efterfdljas.

@n

Descriere

curea P1 easy este un pansament steril
hidroactiv din poliacrilat. Suprafata care se
aplica pe rana consta dintr-un material netesut
din polipropilena, prevazut cu margini usor
aderente din silicon care ajuta la o mai buna
aplicare. Elementul absorbant al pansamentu-
lui curea P1 easy este compus dintr-un centru
din celuloza cu poliacrilat de sodiu care
permite retentia de lichid. (SuperCore®), iar
suprafata externa a pansamentului contine un
film BTBS (PP/ PE) care permite pielii sa
respire si impiedicad patrunderea umezelii.
Curea P1 easy permite absorbtia si retentia
exudatului, sangelui, germenilor si in acelasi
timp pastreaza un mediu umed propice ranilor
chiar si sub presiune. Scurgerile si germenii
sunt absorbite in siguranta in interiorul
centrului absorbant. In plus, marginea de
silicon izoleaza marginile ranii si impiedica
astfel scurgerile si macerarea. Puterea de
aderenta slaba a siliconului protejeaza pielea
din jurul ranii. Puterea de absorbtie si retentie
a pansamentului curea P1 easy permite
schimbarea la intervale mai mari a
pansamentului, sprijinind astfel capacitatea
proprie a corpului de a vindeca ranile.
Produsul nu contine substante active
farmacologice.

Indicatii
Rani cronice slab pana la puternic exsudante.
Rani acute si iatrogene.

Contraindicatii

Rani uscate (stagnare, lipirea pansamentului
de rana). A nu se aplica pe membrane, ochi,
tesuturi sau oase, intrucat aceste parti ale
corpului se pot usca si suferi complicatii pe
termen lung. Atentie la extensiile subcutanate
ale ranii, deoarece pansamentul isi mareste
volumul prin absorbtia de lichid. A nu se utiliza
la pacientii care suferd de sensibilitate
crescuta la silicon. Atentie la utilizarea pe
membrane sl&bite (membrane pergamentoa-
se, respectiv tratate cu cortizol).

Mod de utilizare

Asigurati-va ca utilizarea pansamentului curea
P1 easy se realizeaza sub supravegherea si la
indicatia medicului. Intervalul de timp la care
\trebuie schimbat pansamentul se stabileste de

cdtre medic in functie de gravitatea ranii dupa
gradul de exsudare si infectie. Se recomanda
schimbarea pansamentului cel putin o data la 7
zile si un control regulat (ideal zilnic) pentru a
verifica daca rana prezinta semne de infectie
sau daca pansamentul a atins capacitatea
maximad de absorbtie. Este necesard acoperirea
pansamentului cu o fasa pentru o mai buna
fixare.

Reactii adverse
Nu sunt cunoscute reactii adverse.

Avertismente

¢ A nu se taia sau rupe pansamentul
steril. Poliacrilatul se poate scurge
si poate contamina pacientul. in
acest caz spalati pacientul cu apa
curata si plaga cu solutie de irigare.

* Produsele deteriorate si expirate
vor fi reciclate pentru evitarea
riscului de infectare.

* Pansamentul steril este de unica
folosinta. A nu se refolosi pentru
evitarea riscului de infectare.

* A nu se resteriliza.

Alte indicatii

* Produsul a fost sterilizat
cu oxid de etilena.

o Fara latex

Hpod®

Depozitare

* A se proteja contra umiditatii excesive.

¢ Anu se expune la actiunea directd a
razelor solare.

* Respectati limitele de temperatura.

. 1 30°C/86°F
R
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- 5°C/41°F
Reciclare

Pansamentul poate fi reciclat cu deseurile
clinice sau corespunzator prescriptiilor locale.
Trebuie respectate prescriptiile speciale din
institutiile medicale pentru reciclare (de

° exemplu trebuie luati in

5 considerare agentii patogeni
E} multirezistenti MRSA, VRE).

J

Popis

curea P1 easy je sterilna, hydroaktivna,
polyakrylatova naplast na prekrytie rany. Strana,
ktora sa dostava do kontaktu s ranou, je tvorena
z netkanej polypropylénovej latky s jemnym
prilnavym silikénovym okrajom, ktory
zjednodusuje aplikaciu. Absorpcny material
curea pleasy pozostava z celuldzového jadra s
vysokou absorpcnou kapacitou vdaka Strukture
z polyakrylatu sodného (SuperCore®) a zadnej
strany BTBS (PP/PE), ktora je priedusna a
zaroven neprepusta tekutiny.

curea P1 easy umoznuje absorbovanie a
retenciu exsudatov, krvi a baktérii a sicasne
uchovava vlhké prostredie v rane aj po pritlaceni
obvazu. Tekutiny a baktérie su bezpecne viazané
vnutri absorpéného jadra.

Silikdnovy prilnavy okraj prilieha na okraje rany
a brani tak presakovaniu a maceréacii. Jemna
prilnavost silikonu je Setrna voci pokozke v okoli
rany.

Absorpcna a retencna schopnost curea P1 easy
umoznuje dlhsie intervaly medzi vymenou
obvézov a podporuje tak vlastni schopnost
organizmu na vyliecenie rany.

Vyrobok neobsahuje ziadne farmakologické
Gcinné latky.

Indikacie

Chronické a menej az silne exsudujlce rany.
AkUtne a iatrogénne rany.

Kontraindikacie

Suché rany (stagndcia, prilepenie obkladu na
prekrytie rany). Neaplikujte na sliznice, o¢i,
vazivové tkanivo ani kosti, pretoZe pri tychto
Castiach tela by mohlo dojst k vysuseniu a
trvalému poskodeniu. Opatrnost sa odporuca pri
otvorenych ranach, pretoze naplast na prekrytie
rany sa pri absorbovani tekutiny rozpina.
Nepouzivat v pripade pacientov so znamou
zvySenou citlivostou na silikén. Opatrnost sa
odporuca pri aplikacii na zoslabent pokozku
[pergamenovti pokozku, resp. pokozku
oSetrovanu kortizonovymi pripravkami).
Poutzitie

curea P1 easy sa musi aplikovat pod lekarskym
dohladom a pri prislusnej zdravotnej indikacii.
Intervaly vymeny obvazu uréi oSetrujuci lekar
podla konkrétneho stavu rany vzhladom na
\exsudéciu a infekciu, Odporucame obvaz

vymenit najneskdr po 7 dioch a pravidelne
(najlepsie kazdy def) kontrolovat, ¢i nie st v
rane naznaky infekcie a obvaz nie je presyteny.
Na zafixovanie naplasti na prekrytie rany je
potrebné sekundarne prekrytie.
Neziaduce Ucinky

Nie st zname Ziadne neziaduce Ucinky.
Upozornenia

* Naplast nestrihajte ani netrhajte,
polyakrylat by vytiekol a znecistil
pacienta. V pripade, Ze polyakrylat
vytecie, umyte pacienta Cistou

vodou a ranu vyplachnite
prostriedkom na umyvanie ran.
Poskodené produkty a produkty po
uplynuti exspiracnej doby odstrante
a zabrante tak pripadnym rizikam
vzniku infekcie

Naplast je uréena na jednorazové
pouzitie. Nepouzivajte ju opakovane, %

.

.

aby ste zabranili moznému riziku
vzniku infekcie.
* Opakovane nesterilizujte.

BB

Iné upozornenia

¢ Produkt bol sterilizovany
etylénoxidom.

* Neobsahuje latex

o]

Skladovanie

¢ Chrante pred vlhkostou.

¢ Uchovavajte mimo dosahu slneénych lucov.
¢ Dodrziavajte teplotné hranice.

30°C/86°F

5°C/41°F

Likvidacia

Naplast je mozné likvidovat prostrednictvom
bezného klinického odpadu alebo v stlade s
miestnymi predpismi. V medicinskych
zariadeniach urcenych na likvidaciu (napr. pri
multirezistentnych kmefoch MRSA, VRE) je
potrebné dodrziavat osobitné predpisy.

@n
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Beskrivelse

Curea P1 easy er en steril, hydroaktiv sar-
kompress av polyakrylat. Overflaten pa
sarsiden bestar av non-woven polypropylen
med en svakt heftende silikonkant som
fungerer som appli- kasjonshjelp.

Sarputen i curea P1 easy bestar av en celle-
stoffkjerne med vaeskeabsorberende natrium-
polyakrylat (SuperCore®) og baksiden av
pustende og veaesketett BTBS (breathable
textile backsheet) (PP/PE).

curea P1 easy muliggjer absorpsjon og
retensjon av eksudat, blod og bakterier
samtidig som det opprettholdes et fuktig
sarmilje ogsa under trykk.

Veasker og bakterier bindes sikkert i sarputens
indre. Silikonheftekanten forsegler i tillegg
sarkantene og forhindrer dermed lekkasjer og
maserasjon. Den svake heftekraften til
silikonet skaner huden rundt saret.
Absorpsjons- og retensjonsevnen til curea P1
easy muliggjer en lengre hvilefase mellom
hver gang forbindingen ma skiftes, og stetter
dermed kroppens egen sarhelingsevne.
Produktet inneholder ingen farmakologiske
virkestoffer.

Indikasjon
Kroniske og lett til sterkt eksuderende sér.
Akutte og iatrogene sar.

Kontraindikasjon

Torre sar (stagnering, fastklebing av sarkom-
pressen).

Skal ikke brukes pa slimhinner, gyne, sener
eller knokler, da disse kroppsdelene kan tgrke
ut og fa varige skader. Veer forsiktig ved
gapende sar, siden kompressen utvider seg
ved vaeskeabsorpsjon.

Skal ikke anvendes til pasienter med kjent
overfglsomhet mot silikon. Veer forsiktig ved
bruk pa svekket hud [pergament- eller
kortisonhud).

Pafgring

Serg for at bruken av curea P1 easy skjer
under oppsikt av lege og etter medisinske
indikasjoner. Hvor ofte forbindingen skal
skiftes, fastsettes av behandlende lege ut fra
den konkrete sérsituasjonen med tanke pa
eksudasjon og infeksjon.

Vi anbefaler & skifte senest hver 7. dag og &

kontrollere saret regelmessig (helst hver dag)
med henblikk pa tegn til infeksjon og om
forbindingen er full. Det er behov for en
fikserende bandasje i tillegg.

Bivirkninger
Ingen kjente bivirkninger.

Advarsler

o Ikke klipp eller riv opp sarputen.
Dette kan fore til polyakrylatsgl pa
pasienten. Skulle dette skje, vask
pasienten med rent vann, og vask
deretter saret med en sarskyllings-
lpsning.

* Avhend skadede eller utgatte
produkter for & unnga risikoen for
infeksjon.

« Bare til engangsbruk. M3 ikke
gjenbrukes, da dette vil gi risiko for
infeksjon.

* M3 ikke steriliseres pa nytt.

PO

Andre merknader

¢ Produktet har blitt sterilisert
med etylenoksid.

o Lateksfri

ol

Lagring

e Lagres pa et tort sted, beskyttet mot hgy
fuktighet.

¢ Beskytt mot direkte sollys.

 Ta hensyn til temperaturgrensene.

. 1 30°C/86°F
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Avhending

S&rputen kan avhendes sammen med hus-
holdningsavfall eller i henhold til lokale
bestemmelser. Spesielle retningslinjer ved
medisinske institusjoner som regulerer
avhending (f.eks. for multiresistent MRSA
eller VRE) skal overholdes.

@x

Kuvaus

curea P1 easy on steriili, erittdin imukykyinen
silikonireunainen haavasidos. Haavanpuolei-
nen pinta on polypropeenikuitua.Sidoksen
sisalla on imukykyinen SuperCore® ydin, joka
koostuu selluloosakomposiitista ja
superabsorbentistd (natriumpolyakrylaatteja).
Taustapuolella on hengittava ja kosteutta
lapaisematon BTBS (PP/PE] - kalvo. Sidos
kiinnittyy hellavaraisesti silikonireunan avulla
joten tuotetta on helppo kasitella. Rakenteesta
ansioista curea P1 easy imee ja absorboi seka
haavaeritteen ettd veren ja sitoo nesteet.
Imukykyinen ydin sulkee turvallisesti sisdansa
my0s bakteerit. curea P1 easy sitoo
haavaeritteen ja veren kapillaarisesti niin,
etteivat ne valu sidoksessa. curea P1 easy
sdilyy imukykyisend myds silloin kun siihen
kohdistuu paine eli sita voidaan kayttaa
kompression alla. Samalla se yllapitaa
haavalle tarkeda kosteaa haavaymparistéa
Silikoninen kiinnitysreuna sinetoi haavasidok-
sen reunat estden siten vuodot. Silikonin
vahdinen tarttuvuus suojaa haavaa ympardivaa
ihoa. curea P1 easyn absorptioja retentiokyky
mahdollistaa pidemman sidosvaihtovélin ja
tukee siten elimiston omaa haavanparanta-
miskykya. Tuotteessa ei ole lddkkeellisia
vaikutusaineita.

Kayttdaiheet
Krooniset ja vahan tai voimakkaasti erittavat
haavat. Akuutit ja iatrogeenset haavat.

Vasta-aiheet

Kuivat haavat (stagnaatio, haavasiteen
tarttuminen). Ei saa kayttaa limakalvoihin,
silmiin, janteisiin tai luihin, silld kyseiset
ruumiinosat voivat kuivua ja vahingoittua
pysyvasti. Varo onkalomaisia haavoja, silla
haavatyyny turpoaa kostuessaan. Ei saa
kayttaa potilailla, joilla on tunnettua
silikonin aiheuttamaa yliherkkyytta.

Varo kaytettaessa herkalla iholla (pergament-
titai kortisoni-iho).

Kaytto

Varmista, ettd curea P1 easy -tuotetta kayte-
taan laakarin valvonnassa ja lddketieteellisten
indikaatioiden mukaan. Hoitava laakari
madrittelee siteen vaihdon maaraajat haavan
konkreettisen tilanteen mukaan, haavaeritteen

erittymisen, tai infektion perusteella. Suositt-
elemme vaihtoa ainakin 7 paivan valiajoin ja
saannollista (mieluiten paivittaista) haavan
infektion erkkien ja siteen liiallisen tayttymisen
tarkistamista. Haavasiteen kiinnittamiseen
tarvitaan toissijainen peitesidos.

Haittavaikutukset
Haittavaikutuksia ei tunneta.
Varoitukset

* Haavatyynya ei saa leikata eika
repid. Polyakrylaatti voi irrota ja
potilas kontaminoitua. Jos
polyakrylaattia irtoaa, potilas on
pestava puhtaalla vedelld ja haava
haavanhuuhteluliuoksella.

* Vioittuneet ja vanhentuneet tuotteet
on havitettava infektioriskin
valttamiseksi.

 Tuote on kertakayttdinen. Sita ei
saa kayttaa uudelleen, silld silloin
on olemassa infektioriski.

« Ei saa steriloida uudelleen.

BR¥O®®

Muut huomautukset

* Tuote on steriloitu etyleeniok-
sidilla.

o Ei sisalla lateksia

ol

Sailytys

 Sailytettava kuivassa paikassa ja suojattava
suurelta kosteudelta.

* Suojattava suoralta auringonvalolta.

¢ Lampotilarajoja on noudatettava.

. | 30°C/86°F
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Havitys

Haavatyyny voidaan havittaa talousjatteen
mukana tai paikallisten maaraysten
mukaisesti. Hoitolaitoksille annettuja
(esimerkiksi moniresistenttien patogeenien
MRSA:n tai VRE:n) hévitysté koskevia
erityismaarayksia on noudatettava.

@n
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Opis

curea P1 easy to sterylny, hydroaktywny
opatrunek poliakrylanowy. Powierzchnia przykta-
dana do rany zostata wytworzona z wtékniny
polipropylenowej, na ktérej umieszczono lekko
przyczepna obwoddke silikonowa, wspomagajaca
aplikacje opatrunku. Element chtonny opatrunku
curea P1 easy sktada sie z rdzenia celulozowego,
wzbogaconego poliakry- lanem sodu stuzacym
do wiazania ptynéw (SuperCore®). Zewnetrzna
strona zostata wykonana z oddychajacej i
nieprzepuszczajacej wilgoci powtoki BTBS
(PP/PE). Opatrunek curea P1 easy umozliwia
absorpcje i retencje krwi, wysieku i zarazkow
przy jed- noczesnym utrzymaniu wilgotnego
Srodowiska rany — takze w razie ucisku. Ptyny i
zarazki sa skutecznie wiazane w wewnetrznej
strukturze elementu chtonnego. Ponadto
silikonowe obrzeze chroni krawedzie rany,
zapobiegajac w ten sposéb wyciekom i maceracji.
Niewielkie wtasciwosci przyczepne silikonu
chronia delikatna skore wokot rany. Wysoka
skuteczno$¢ absorpcji i wiazania ptynéw
produktu curea P1 easy umozliwia wydtuzenie
okresu miedzy zmianami opatrunku i dzieki temu
wspomaga endogenne zdolnosci organizmu do
leczenia ran. Produkt nie zawiera substancji
czynnych farmakologicznie.

Wskazania

Rany przewlekte i wysiekajace (od stabo do
silnie wysiekajacych). Rany ostre i jatrogenne.
Przeciwwskazania

Rany suche (stagnacja, przyklejenie sie
opatrunku). Nie stosowa¢ na $luzéwce, oczach,
Sciegnach ani koéciach, poniewaz te czesci ciata
wysychaja i mozna je w ten sposob trwale
uszkodzi¢. Zachowac ostroznos$¢ w przypadku
ran z podminowanym brzegiem (z kieszeniami),
poniewaz opatrunek w trakcie pobierania ptynow
rozszerza sie. Nie stosowac u pacjentow ze
stwierdzona nadwrazliwoscia na silikon.
Zachowac ostroznos¢ podczas stosowania na
ostabionej skérze (skéra pergaminowa lub
kortyzolowa).

Zastosowanie

Opatrunek curea P1 easy nalezy stosowac zgo-
dnie ze wskazaniem medycznym i pod nadzorem
lekarza. Odstep czasowy pomiedzy zmianami

\opatrunku ustala lekarz prowadzacy zgodnie z

okreslonym stanem rany i przy uwzglednieniu
wysieku i infekcji. Zaleca sie zmiane opatrunku
najpézniej co 7 dni oraz regularna (najlepiej cod-
zienna) kontrole rany pod katem wystapienia ob-
jawow infekcji i przepetnienia opatrunku. Konieczne
jest wykonanie wtornego opatrunku w celu prawid-
towego natozenia pierwotnego opatrunku rany.

Dziatania uboczne
Zadne dziatania uboczne nie sa znane.

Ostrzezenia
 Opatrunku nie wolno rozcina¢ ani
rozrywac, spowodowatoby to wydos- @
tanie sie poliakrylanu i zabrudzenie
pacjenta. W przypadku wydostania
sie poliakrylanu nalezy przemy¢
skore pacjenta czysta woda, a sama
rane $rodkiem do obmywania ran.

Produkty uszkodzone i z przekroc-
zona data waznoséci nalezy usuwac,
aby unikna¢ mozliwego ryzyka infekcji.

¢ Opatrunek na rany przeznaczony
jest do jednorazowego uzycia. Nie
stosowac powtdrnie, aby uniknac
mozliwego ryzyka infekcji.

« Nie sterylizowac powtérnie.

@

Pozostate wskazowki

¢ Produkt zostat wysterylizowany
tlenkiem etylenu.

* Bez lateksu

Magazynowanie

* Chroni¢ przed wilgocia.

* Przechowywac¢ w miejscu chronionym przed
Swiattem stonecznym.

* Przestrzegac granic temperatury.

. 1 30°C/86°F
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Utylizacja

Opatrunek na rany mozna utylizowac jako
normalny odpad kliniczny lub zgodnie z lokal-
nymi przepisami. Nalezy przestrzegac szcze-
g6lnych wytycznych znajdujacych sie w

° instytucjach medycznych dotyczacych
= utylizacji (np. w przypadku multi-
%} odpornych zarazkow MRSA czy VRE).

Leiras

A curea P1 easy egy steril, hidroaktiv
poliakrilat-sebtapasz. A seb feldli felulet
polipropilén nem szovott anyagbol all, amelyen
egy lagy tapadasu szilikon perem van, amely
segiti a felhelyezést.

A curea P1 easy szivoteste egy nedvességet
tarold natrium poliakrilatot tartalmazé
celluléz magbdl (SuperCore®), a hatoldal
légateresztd és nedvességallé BTBS (PP/PE)
anyagbol all.

A curea P1 easy lehet6vé teszi a valadék, vér és
csira felszivodasat és megtartasat a nedves
sebkornyezet egyidejl fenntartdsa mellett,
nyomas alatt is. A nedvesség és csira a szivo
mag belsejében biztonsagosan lekétédik. A
szilikon perem ezenfelil lezérja a sebszéleket,
és megakadalyozza a szivargast és maceraciot.
A szilikon kis tapaddereje megkiméli a seb
kornyéki bért.

A curea P1 easy felszivd és megtarté képes-
sége hosszabb nyugalmi idét tesz lehetévé a
kotéscserék kozott, és ezaltal tdmogatja a test
sajat gyogyito erdit. A termék nem tartalmaz
farmakoldgiai hatéanyagokat.

Javallat
Kroénikus és kevésbé vagy akar erésen
valadékozo sebek. Akut és iatrogén sebek.

Ellenjavallat

Szaraz sebek (pangas, sebtapasz letapadasa).
Nem alkalmazhatd nyalkahartyan, szemen,
inakon vagy csonton, mert ezek a testrészek
kiszaradnak, és tartésan karosodhatnak.
Ovatosan kell eljarni hélyagos sebeknél, mert
a sebtapasz folyadékfelvételkor kitagul.

Nem alkalmazhaté a beteg ismert szilikon-
talérzékenysége esetén. Ovatosan kell
alkalmazni legyengiilt béron (elvékonyodott ill.
kortizonnal kezelt b8rén).

Alkalmazas

Bizonyosodjon meg arrol, hogy a curea P1 easy
alkalmazasa orvosi felligyelet mellett, és
orvosi javaslatra torténik. A sebkotések cseréje
kozotti idGtartamot a kezel6orvos a konkrét
sebhelyzet alapjan, a valadékozast és fer-
t6zést figyelembe véve hatarozza meg. Mi a
kotéscserét legkésébb 7 naponta, és a seb
fert6zési tiineteinek és a kotés tultelitédés-

\ ének rendszeres (a legjobb, ha napi) elle-

nérzése mellett ajanljuk. Masodlagos fedés
szlikséges a sebtapaszrogzitéséhez.

Mellékhatasok
Mellékhatasok ne ismertek.

Figyelmeztetések

¢ A sebfedélapot nem szabad
szétvagni vagy széttépni, mert
poliakrilat léphet ki beléle, ami
bepiszkithatja a beteget.
Amennyiben poliakrilat jutott ki a
sebfedélapbdl, mosdassa meg a
beteget tiszta vizzel, és tisztitsa ki
a sebet sebtisztitéval.

o A sérilt vagy lejart termékeket

artalmatlanitani kell az esetleges

fertzésveszély megelézése

érdekében.

DA sebfedélap egyszeri hasznalatra

alkalmas. A fertézésveszély

megelézése érdekében nem

szabad Ujra felhasznalni.

e Tilos Ujrasterilizalni.

BR®®

Egyéb tudnivalok

o A termék etilén-oxiddal
sterilizalt.

* Nem tartalmaz latexet

srenizo
Tarolas
* Nedvességtdl 6vva tartando.

* Napfénytdl védve tarolands.

¢ Ugyeljen a betartandd hémérsékleti hatarokra.
. ,
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Artalmatlanitas

A sebfed6lapot normal egészséglgyi
hulladékként vagy a helyi el6irasoknak
megfelelden kell artalmatlanitani. Be kell
tartani az egészségligyi intézmények
kiilonleges hulladékkezelési iranyelveit (pl.
multirezisztens kdrokozok, MRSA, VRE esetén).

30°C/86°F

5°C/41°F.
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Onucanune

curea P1 easy — 370 rcTepunbHas MAPOaKTUBHas
NoBsi3Ka C NOANAKPUIATOM [/1s IeHEHUS PaH.
MoBepXHOCTb, conpuKacaLascs ¢ paHoii, CoCToUT
13 HeTKaHoro MaTepuana U3 noannponuIeHa ¢
MSAFKUMUW CUNIMKOHOBBIMU KpasiMu, obneryaiowumm
HanoxeHue noBs3kn. AbCopbUpyIOLLIMIA KOMMOHEHT

nossa3sku curea P1 €easy U3rotoeneH U3 Matepuana Ha

OCHOBE Lie/INNt0N103bl € TMAPOGUILHBIM NOANAKpP-
unatom Hatpusi (SuperCore®). 3apHss noBepxHOCTb
COCTOWT 13 BO3AYXOMPOHWULLAEMOr0 U BIAaroHenpoHu-
LlaeMOro «fblLLIALLEero» TeKCTUALHOIO HUXKHEro Cos
(nonnatunen/ nonvnponunen).

curea P1 easy abcopbupyeT 1 3apepxusaet
Bbll€/IEHUS U3 PaHbl, KPOBb 1 MUKPOOPraHNU3Mbl,
0[JHOBPEMEHHO MOAAEePXNBas ONTUMANbHYIO
BNIAXHOCTb PaHbl Jaxe Nof, JaBNeHNeM.
AbcopbupyoLuit KOMMOHEHT HafIeXHO CBS3bIBaeT
KMAKOCTb U MUKPOOPraHu3Mbl. CUANKOHOBBIN Kpaii
obecneunBaeT repMeTUYHOCTb, NPeAoTBpaLLas
noaTeKkaHue XUAKOCTY U MaLiepalinio KpaeB paHbi.
YMepeHHoe NpuxuMaloLLiee yCuame CUANKoHa
3alMLLaeT Koxy BOKpyr paHbl. Abcopbu- pyoue n
nornoujatouine cBoMCTBa noea3sku curea P1 easy
N03BONAOT MPOJ- INTb UHTEPBAbl MEXAY
nepeBsi3kaMu 1 NoAAePXUBaTb COBCTBEHHbIE CUbI
opraHu3Ma, HanpaseHHbIe Ha 3aXMBIEHUE PaHbl.
M3penue He copepkuT GpapMakonornyeckmnx
[leNCTBYIOLIMX BELLECTB.

MokasaHusa K npuMeHeHuo

ﬂJ'IVITEﬂbHO He3aXwunBawulue paHbl, paHbl C Bblaen-
eHuaMun pa3H0171 WHTEHCUBHOCTK [OT He3HauyuTenbH-
bIX 40 D6I/IJ'Ibe\X], Konotbie n ATPOreHHble paHbl.

MpoTuBonokasaHus

Cyxue paHbl (3acToil KpOBYM, NpUANNAHUE NOBS3KM
K paHe). He npuMeHsiTb Ha CAMBUCTLIX 06on0YKaX,
rnasax, CyxoKUAMAX WK KOCTAIX, Tak Kak 3TU 4acTi
Tena CKIOHHbI K NepecbixaHitio u MoryT 6biTb
nospexaeHbl. CobtofaTb 0CTOPOXKHOCTL NPy
06paboTke NOAOCTM paHbl, Tak Kak NOBA3Ka Ha paHe
pacTarMBaeTcs Npu cKonaeHnn xuakoctu. He
NPUMEHATb y NaLWEHTOB C UHAMBUAYANbHOM
rUNepUyBCTBUTENBHOCTBIO K cunKoHy. Cobiiopath
OCTOPOXHOCTb NP NPUMEHEHUM Ha NCTOHYEHHOI
Koxe (KcepoaepMa, «KopTU3oHoBas» koxal.

MpuMeHeHne
YbenuTtechb, YTo NpUMeHeHWe NoBsi3ku curea P1 easy
NPONCXOAUT NoA HabnloAeHeM Bpaya v No MefuLu-

\HCKMM NoKa3aHuAM. qaCTOTy nepessi30K onpeaenset

ﬂeHaLLMIZ Bpa4 B 3aBUCMMOCTU OT COCTOAHUSA KOHK-
peTHOIh paHbl C y4€TOM MHTEHCUBHOCTU BbI,CLeJ'IeHI/H;] "
Hannyus MH¢SKL{MI/I. Mbl peKkoMeHa- yeM MeHATb
MoBA3KY He pexe, 4eM Kaxible 7 JZLHEVI v perynsapHo
[B Mp.eanee»(ep.HeaHo] npoBepsATb paHy Ha Hanu4yue
npu3HakoB I/lHq)eKLI'I/lM v nepenosiHeHus Bblae-
NeHnaMn. ﬂﬂﬂ ¢chauMm Mno- BA3KKU Ha paHe
Tpeﬁye‘rcn A0MNONIHUTESIbHOE NepeBA304YHoe
CpeAacTso.

Mo6ouHble 3pdeKTbl
Mo6ouHble 3pPeKkTbl HEM3BECTHBI.

MpepynpexaeHus

* He pa3pesaTb 1 He pa3pbiBaTh Mo-
BA3KY, NOJIMAKpUNAT MOXeT BbiTeYb
1 ucnaykate naumeHTa. B cnyyae
npocaynBaHus noauakpunara no-
MbITb NaLMeHTa YNCToM BOLOWA, a
paHy MpoMbIThb.

MoBpex/aeHHble U3nenus n uspenus
C UCTEKLLNM CPOKOM FOAHOCTYU Heo-
6xoanMo yTUnu3nposatb Bo 13be-
KaH1e BO3MOXHOr0 pucka UHULMpPO-
BaHWs.

MoBsi3ka Ha paHy NpefHa3HayeHa
LIS OAHOKPATHOTO UCMOJIb30BaHNS.
Bo usbexaHnve niduumposanus He
NPUMEHSTL MOBTOPHO.

¢ He cTepunnsoBaTb NOBTOPHO.

BR@® D

Mpouue ykasaHus

* Vl3genvie CTepunn3oBaHo aTuneHo-
KCUAOM.

* He copepxwT natekca

ol

XpaHeHue
* XpaHWTb B CyXOM MecTe.
* XpaHnTb B MeCTe, 3aLLMLLEHHOM OT

COJIHEYHOrO CBeTa. ; 30°C/86F

* XpaHuTb B npesenax | ez
yKa3aHHOro amanasoHa ? ﬂ\
Temneparyp. = SOCHIF

Ytunusauusa
MoBsi3Ky Ha paHy MOXHO YTUNU3UPOBaTL Kak 0bbI4-
HbIe MEAULIMHCKE OTXOAbI UM B COOTBETCTBUN C
MeCTHbIMU NpeanucaHusamu. CnepyeT yunTbiBaTb
° creumnanbHble AUPeKTUBbI MeauL-
=) MHCKMX yYpexXAeHUi Mo yTUan3aummu
E} (HanpuMep, ans MynsTUpesn-
CTeHTHbIX Bo3byauTeneit MRSA, VRE).

J

Opis

curea P1 easy je sterilna, hidroaktivna obloga za
ranu na bazi poliakrilata. Povrsina koja je u
izravnom doticaju s ranom sastoji se od
netkanog materijala na bazi polipropilena, na

kojem se nalazi silikonski rub koji njezno prianja

i sluzi kao pomo¢ kod primjene.

Upijajudi sloj obloge curea P1 easy sastoji se od
celulozne jezgre s natrijevim poliakrilatom koji
upija teku¢inu (SuperCore®) i straznje strane od
mikroporoznog i nepropusnog tekstilnog sloja
(BTBS, PP/PE).

curea P1 easy omogucuje upijanje i zadrzavanje
eksudata, krvi i bakterija uz istovremeno
odrzavanje podrucja oko rane vlaznim, ¢ak i pod
pritiskom. Tekuéine i bakterije sigurno se vezu u
unutrasnjosti upijajuce jezgre.

Prianjajuci silikonski rub zatvara rubove rane i
tako sprjecava curenje i maceraciju. Silikon
pomocu svoje blage modi lijepljenja stiti kozu
oko rane.

Svojstvo upijanja i zadrzavanja obloge curea P1
easy omogucuje dulje razdoblje mirovanja rane
izmedu pojedinih zamjena zavoja i time
potpomaze unutarnje procese zacjeljivanja
tijela. Proizvod ne sadrzi farmakoloski aktivne
tvari.

Indikacija
Kroni¢no i blago do jako eksudirajuce rane.
Akutne i iatrogene rane.

Kontraindikacije

Suhe rane (stagnacija, lijepljenje obloge).

Ne primjenjivati na sluznici, o¢ima, Zilama ili
kostima, buduci da se ti dijelovi tijela isuSuju te
na njima mogu nastati trajna ostecenja.

Oprez kod ..dZepova” rane, bududi da se obloga
za ranu pri upijanju tekucine Siri.

Ne primjenjivati na pacijentima s poznatom
preosjetljivos¢u na silikon.

Oprez kod primjene na oslabljenoj koZi (koza
kao pergament).

Primjena

Oblogu curea P1 easy potrebno je primjenjivati
pod lijecnickim nadzorom i uz medicinsku
indikaciju. Vremenski razmak za zamjenu zavoja
utvrduje lijecnik, sukladno stanju rane s
obzirom na eksudaciju i infekciju.
Preporucujemo zamjenu najkasnije svakih 7

\dana i redoviti (najbolje dnevni) pregled rane

radi mogucih znakova infekcije i pregled zavoja
radi mogucéeg prepunjavanja. Obvezno je
sekundarno pokrivanje za fiksiranje zavoja.

Stetni uinci

Nisu poznati Stetni ucinci.

Upozorenja

* Ne rezite niti kidajte jastucic¢ zavoja.
Moze doci do prosipanja
poliakrilata, a time i kontaminacije
bolesnika. U slucaju prosipanja
poliakrilata, operite bolesnika
éistom vodom, a ranu tekuc¢inom
za ispiranje rane.

¢ Ostecene i proizvode s isteklim
rokom odlozite u otpad kako biste
izbjegli opasnost od infekcije.

* Samo za jednokratnu uporabu.
Kako biste izbjegli mogudi rizik od
infekcije, nemojte ga ponovno
koristiti.

* Nemojte ponovno sterilizirati.

)
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Ostale napomene

* Proizvod je steriliziran
etilen-oksidom.

* Bez lateksa

Pohrana

* Cuvajte na suhom mjestu na kojem nema
vlage.

e Zastitite od izravne sunceve svjetlosti.

¢ Postujte temperaturna ogranicenja.

. | 30°C/86°F
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Odlaganje

Jastuci¢ se moze odlagati s ku¢nim otpadom
ili u skladu s lokalnim propisima. Treba
postupiti u skladu s posebnim smjernicama
medicinskih ustanova koje propisuju nacin
odlaganja u otpad (npr. za viSestruko otporni
MRSA ili enterokok otporan na vankomicin).

@n
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Popis

Kryti curea P1 easy je sterilni, hydroaktivni
polyakrylatové kryti. Povrch nasedajici na ranu
sestava z netkané textilie z polypropylenu, na
které se nachazi hladce priléhajici silikonovy
okraj, ktery slouzi jako pomoc pri aplikaci.
Savé téleso curea P1 easy sestava z
bunicinového jadra s kapaliny absorbujicimi
polyakrylaty sodiku (SuperCore®) zatimco
strana druha sestava z prodysného a vlhkost
propoustgjiciho materialu BTBS (PP/PE).
Kryti curea P1 easy umoznuje absorpci a retenci
exsudatu, krve a choroboplodnych zarodkd pri
soucasném zachovani vlhkého prostredi v rané i
pod tlakem.

Tekutiny a choroboplodné zarodky jsou
bezpecné vazany vnitfnim savym jadrem.
Silikonovy priléhavy okraj navic utésni okraje
rany a zamezi tak vytok(m a maceraci. Nizka
lepivost silikonu Setfi kdzi v okoli rany.
Absorpcni a retencni kapacita kryti curea P1
easy umoznuje delsi obdobi klidu mezi
vyménami obvazl a podporuje tak télu vlastni
regeneraci tkané rany.

Vyrobek neobsahuje zadné farmakologicky
ucinné latky.

Indikace

Chronické a slabé az silné exsudujici rany.
Akutni a iatrogenni rany.

Kontraindikace

Schnouci rany (stagnace, zalepovani kryti).
Nepouziva se na sliznice, oci, $lachy nebo kosti,
nebot tyto mohou vyschnout, ¢imz mize dojit k
jejich trvalému poskozeni. Pozor u kapsovitych
ran, nebot se kryti s absorpci kapaliny rozpina.
Nevhodné pro pacienty se zndmou hypersenziti-
vitou vici silikonu.

Pozor pfi aplikaci na oslabenou pokozku
(pergamenova klze resp. pokozka poskozend
kortikoidy).

Aplikace

Ujistéte se, Ze je kryti curea P1 easy aplikovano
za lékarského dohledu a po lékarské indikaci.
Interval pro vyménu obvazu stanovi oSetrujici
lékar podle konkrétniho stavu rany s ohledem
na exsudaci a infekci. Vyménu doporuéujeme
nejdéle kazdych 7 dni a rovnéz doporucujeme
pravidelnou (nejlépe kazdy den) kontrolu rany,

\zda se neobjevuii zndmky infekce, a obvazu, zda

neni preplnény. Primarni kryti je nutno fixovat
krytim sekundarnim.
Vedlejsi Gcinky
Nejsou zndmé zadné vedlejsi ucinky.
Varovani
¢ Obvaz nestfihejte ani netrhejte,

polyakrylat by vytekl a znecistil

pacienta. V pripadé Gniku

polyakrylatu pacienta umyjte Cistou

vodou a ranu omyjte roztokem na
rany.

¢ Poskozené a proslé vyrobky
zlikvidujte, aby bylo zabranéno
riziku mozné infekce.

¢ Obvaz je urcen k jednorazovému
pouziti. Nesmi byt pouzivan
opakované, aby bylo zabranéno
riziku mozné infekce. %

* Znovu jej nesterilizujte.

@

Dalsi pokyny

¢ Viyrobek byl sterilizovan
etylenoxidem.

¢ Neobsahuje latex

srenie

4

Skladovani

e Chrante pred vlhkosti.

¢ Uchovavejte mimo dosah slunecniho zareni.
 Dodrzujte teplotni rozmezi.

; | 0°CTR6F
| e
ATA /IN
o 5°C/41°F
Likvidace

Obvaz mUzete zlikvidovat jako normalni
klinicky odpad nebo podle mistniho predpisu.
Dodrzujte zvlastni smérnice ve zdravotnickych
zafizenich pro likvidaci (napf. u multirezistent-
nich pivodct MRSA (meticilin-rezistentni
bakterie Stafylococcus aureus), VRE
(vankomycin rezistentnich enterokokd)).

@n
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Tanim

curea P1 easy steril, hidroaktif bir poliakrilat
pansumandir. Yara tarafindaki ylzey, orgisiiz
polipropilenden iretilmis, tizerinde nazikge
yapisan bir silikon kenar bulunan, uygulama
destegi islevi goren bir bezden olusmaktadir.
curea Pleasy'nin emme islevi goren kismi, sivi
depolayan sodyum-poliakrilata (SuperCore®)
sahip bir seliiloz cekirdeginden ve arka taraf
nefes alma 6zelligine sahip, nem gecirgen
BTBS (PP/PE) maddesinden olusmaktadir.
curea P1 easy, yara yiizeyinin basing altinda
bile nemli olmasini saglarken ayni zamanda
eksuda, kan ve mikroplarin emilimi ile
tutulmasina imkan vermektedir.

Sivilar ve mikroplar emici bolimiin ic kisminda
glivenli bicimde tutulur.

Buna ek olarak silikon tutucu kenar yara
kenarlarini miihiirler ve béylece sizinti ile
1slanip yumusamayi engeller. Silikonun diisiik
tutucu glici yaranin cevresindeki cildi korur.
curea P1 easy’nin emme ve tutma kabiliyeti,
bandaj degisimleri arasindaki dinlenme
sliresinin daha uzun olmasini saglar ve boylece
viicudun tedavi fonksiyonlarini destekler.

Uriin hicbir farmakolojik etken madde icermez.

Endikasyonlar
Kronik ve az - kuvvetli miktarda eksuda goriilen
yaralar. Akut ve iatrojenik yaralar.

Kontrendikasyonlar

Kuru yaralar (durgunluk, yaranin Gzerindeki
bezin yapismasi). Mukoza zarlari, gozler,
sinirler veya kemiklerin tizerinde uygulamayin,
viicudun bu kisimlari kuruyabilir ve boylece
kalici hasar gorebilir. Yaranin izerindeki bez
sivi emdiginde genisledigi icin yara kavitesi
oldugunda dikkat edin. Silikona karsi bilinen
bir hassasiyeti olan hastalarda kullanmayin.
Zayiflamis ciltlerde kullanirken dikkat edin
(parsomen cilt veya kortizonlu cilt oldugunda).

Kullanimi

curea P1 easy'nin doktor denetimi altinda ve
tibbi endikasyon gerceklestikten sonra
kullanilmasina dikkat edin. Tedaviyi uygulayan
doktor bandaj degisimi ile ilgili zaman araligini,
yaranin eksudasyon ve enfeksiyona iliskin
durumunu somut olarak belirledikten sonra
saptar. En gec 7 giinde bir bandajin

\ degistirilmesini ve yaranin (tercihen her giin)

enfeksiyon isaretleri ve bandaj icinde asiri
doluluk olup olmadigina dair diizenli olarak
kontrol edilmesini tavsiye ediyoruz. Yaranin
tizerindeki bandaji sabitlemek icin ikinci bir
kapayici gereklidir.

Yan etkileri
Herhangi bir yan etki goriilmemistir.

Uyarilar

¢ Pedi kesmeyiniz veya yirtmayiniz,
aksi halde icerisindeki poli akrilat
dokdilir ve hastanin iizerine bulasir.
Poli akrilatin dokiilmesi

durumunda hastayi ve yarayi temiz
su ile temizleyiniz.
e Olasi enfeksiyonlari énlemek icin

hasar gormiis ve tarihi gegmis
Urlnleri imha ediniz.

e Olasi enfeksiyonlari énlemek icin
ped tek kullanimliktir ve tekrar
kullanilamaz

e Yeniden sterilize etmeyiniz.

>

Diger uyarilar

o Uriin, etilen oksit ile
sterilize edilmistir.

e Lateks icermez

Saklama kosullari

* Neme karsi koruyunuz.

* Glines Isigina maruz kalmayan yerde
muhafaza ediniz.

* Ortam sicaklik sinirlarina dikkat ediniz.

imha etme

Ped, normal klinik ¢oplerinde veya yerel talim-
atlara uygun olarak imha edilebilir. Medikal
kuruluslarda imha islemi (Orn; dayanikli
viriisler MRSA, VRE) icin diizenlenmis olan
yonetmeliklere uyulmalidir.

il
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Kirjeldus

curea P1 easy on steriilne, hiidroaktiivne
poliiakriilaat materjalist haavaside. Sideme
haavapoolne pind on valmistatud mittekootud
poliipropiileenist, millel on 6rnalt kleepuv
silikoonist serv, mis holbustab sideme kinni-
tamist. curea P1 easy absorbeeriv sisu
koosneb tselluloosist, milles on niiskustsidu-
vat naatrium-poliiakriilaati (SuperCore®) ja
sideme tagumine kiilg on hingavast kuid
niistust tékestavast BTBS (PP/PE] - kilest. See
voimaldab curea P1 easy” absorbeerida ja kinni
pidada eksudaadi, vere ja bakterid, sailitades
samas niiske haavakeskkonna ka surve all.
Vedelik ja bakterid suletakse turvaliselt toote
absorbeerivasse sisukihti. Silikoonist serv
tihendab haava servad ja takistab lekkeid ja
maseratsiooni. Silikooni nork kleepuvus
sddstab haavaiimbuse nahka. curea P1 easy
absorbeerimis- ja retensioonivoime voimaldab
haavale pikema puhkefaasi sidemete
vahetamise vahel ja toetab seelabi keha oma
voimet haavu parandada. Toode ei sisalda
farmakoloogilisi toimeaineid.

Naidustused

Kroonilised ja vahesel kuni suurel hulgal
eksudaati eritavad haavad. Akuutsed ja
iatrogeensed haavad.

Vastundidustused

Kuivad haavad (stagnatsioon, sideme
kleepumise oht). Mitte kasutada limaskesta-
del, silmadel, kodlustel voi luudel, kuna need
kehaosad voivad kuivada ja piisivaid kahjustusi
saada. Ettevaatust haavadonsuste korral, sest
vedelikke asorbeerides haavaside laieneb.
Mitte kasutada patsientidel, kellel esineb
silikooni suhtes dlitundlikkust. Ettevaatust
norgenenud nahal kasutamisel (pargamendit-
aoline vi kortisoni-nahk).

Kasutamine

Veenduge, et curea P1 easy’ kasutatakse

arstliku jarelvalve all ja vastavalt meditsiini-

listele ndidustustele. Haavasideme vahetamise

intervalli maarab raviarst vastavalt konkreetse

haava olukorrale, eksudaadi hulgale ja infek-

tsiooniohule.

Soovitame sidet vahetada vahe- malt iga 7

paeva jarel ja regulaarselt (eelis- tatavalt kord
\péevas] kontrollida haava infek- tsioonimarke ja

sideme Uletditumist. Noutav on haavasideme
taiendav fikseerimine.

Korvaltoimed
Kaorvaltoimeid ei ole teada.

Hoiatused
* Imavat materjali sisaldavat padjakest
ei tohi l6igata ega rebida, poliakri- @
laatsisu voib sealt valjuda ja patsienti
maarida. Kui poliiakriilaatmaterjal
on padjakesest valjunud, tuleb
patsiendi puhastamiseks kasutada
puhast vett ja haava puhastamiseks
haavaloputuslahust.
* Vigastatud ja kasutusaja iletanud
tooted tuleb nakkusohu valtimiseks
saata jaatmekaitlusesse.
* Haavaplaaster on méeldud tihekord- %
seks kasutamiseks. Nakkusohu %
valtimiseks on korduv kasutamine
keelatud.
* Kasutatud toodet ei tohi steriliseerida.

Muu teave

¢ Toode on steriliseeritud
etiileenoksiidiga.

o Ei sisalda lateksit

Séilitamine

* Kaitsta niiskuse eest.

* Hoida otsese paikesekiirguse eest kaitstult.
 Séilitada lubatud temperatuurivahemikus.
30°C/86°F

L N,

5°C/41°F

Jadtmekaitlus

koos tavaliste haiglajaatmetega voi kohalike
eeskirjade kohaselt. Jargida tuleb
meditsiiniliste vahendite kohta kaivate
erieeskirjade néudeid (nt multiresistentsete
MRSA v6i VRE haigusetekitajate korral).

@n

Onucanue

curea P1 easy e cTepusHa, XMnoakTueHa
npeBpb3Kka 3a paHu C NoanakpunarT.
MoBbPXHOCTTa Ha CTpaHaTa, KosTo ce MocTaBs
BbpXy paHaTa, e n3paboTeHa oT HeTbKaH
NOANMPOMNMAEH, BbPXY KOWTO MMa MeK 3anenBaly
CUNMKOHOB pbb, KOWTO CMoMara npunaraHeTo.
MonueaTenHUaT Nnact Ha curea P1 easy uma
CbpLieBWHa OT LieNys03a ¢ HaTpUEB 0AIaKpUAaT,
KoTo noema TeyHoctTa. (SuperCore®), a
obpaTHaTa cTpaHa - OT AULLALL U HEMPOMOKaeM
BTBS (PP/PE). curea P1 easy npasu Bb3MoxHa
abcopbuusTa v 3apbPKaHETO Ha eKcyAaT, KPbB 1
MUKpo6U, KaTo B CHLLOTO BpeMe NoAAbpXKa
BNlaXkHa cpefiaTa Ha paHaTa, Jopy Npu HaTUCK.
TeyHocTuTe M MUKpOBWTE ce MoeMaT U3Lsso B
nonuBaTesiHaTa CbpLeBuHa. A 3anensalyuaT
CUNNKOHOB pbb 3aneyaTsa KpauLyaTa Ha paHaTa
11 M0 TO3M Ha4MH NpeAoTBpaTABa NPonyckaHeTo
Ha TeYHOCTU W MaLepaLms. HuckaTa cuna Ha
3asenBaHe Ha CUIIMKOHa LWaAu KoxaTa Ha
paHata. KanaunteTsT 3a abcopbums n agbpxaHe
Ha curea P1 easy faBa Bb3MOXHOCT 3a Mo-Abira
¢dasa Ha Nokoil Mex/y CMsiHa Ha npeBpb3KaTa 1
M0 TO3W HauYWH NognomMara cnocobHocTTa Ha
TAI0TO Aa ce fiekyBa. To3n MPOAYKT He CbAbpxa
aKTUBHW GpapMaKonoriMyHu BellecTBa.

Mokasanusa
XpOHl/I‘-lHI/I n Neko A0 CUIHO ekcyaupaLln paHu.
OCTpu 1 ATPOTeHHN paHu.

MpoTuBonoKasaHus

Cyxu paHu (cTarHauws, 3anensaHe Ha
npespb3kaTa 3a paHu).

[la He ce npunara BbpXy IMraBuuu, oun,
CYXOXWINA UK KOCTU, TbI KaTo Te€3M YacTu Ha
TANOTO MOraT Aa ce U3cylaT u Aa bbaat TpanHo
yBpeaeHu.

BHumaBaliite npw paHu ¢ AxoboBe Tbil KaTo
npespb3karta ce pasTara Npu noemaHe Ha
TeyHocT. [la He ce M3nN0a3Ba NPU NaLMEHTU C
M3BEeCTHA YYBCTBUTEJTHOCT KbM CUJTMKOH.
BHuMaBalite npu npunaraHe Bbpxy U3TbHeHa
KoXa (nepramMeHTHa MM KOPTM30HOBA KOXa).

Mpunoxxexne

YBeperte ce, ye curea P1 easy ce npunara camo

nop niekapcko HabniofeHue 1 no MeauLMHcKa

npenopbka. [epnoabT 3a cMsiHa Ha

npeBpb3kaTa ce onpeAens oT iekyBalius nekap
\cnopen KOHKpeTHaTa paHa, cTeneH Ha

ekcyaauvs u uidekums. Npenopbysame cMsHa
Hal-KbCHO cref 7 AHU v pefoBHa (Haii-gobpe
exefHeBHa) npoBepka Ha paHaTa 3a nNpusHaum
Ha MHbeKLMS 1 Ha NpeBpb3KaTa 3a npenbJBaHe.
Heobxoanmo e BTOpMYHO nokpuTue 3a pukcauus
Ha npeBpb3KkaTa 3a paHa.

HexxenaHnu peakuuun
Hexxenann peakuyMn He ca U3BeCTHU.

MpepynpexxaeHus

¢ He pa3ps3BaiiTe 1 He pa3kbCcBaiiTe
nnacTupa 3a paHu, NoanakpunaTsLT
lle n3nese U Lie n3Lana naymeHTa.
B cnyuait, ye nonuakpunatet
u3nese, noyncTeTe NalymeHTa c
YucTa Bofja 1 NpoMUiATe paHaTa.
Vi3xBbpneTe NoBpefieHN 1 N3TeKU
npoAyKTu, 3a ia NpefioTBpaTnTe
Bb3MOXHM PUCKOBE OT MHPEKLMS.
MnacTupsT e npegHasHayeHa 3a
efHokpaTHa ynotpeba. He
13non3BaiiTe NOBTOPHO, 3a fja
npefoTBPaTTE Bb3MOXHN pUCKoBe
OT MHeKLms.

* He cTepunuamnpaiite NoBTOpHO.

JonbAHUTENHN yKa3aHus
 [MpoayKTLT e cTepunn3u-
paH C eTUNEeHOB oKcuf,

* He cbabpixa natekc

CbXxpaHeHue

 MaseTe ot Bnara.

. C'bXpaH;lBal;ITe 3aWMnTeHO OT CNbHYeBa
CBeT/INHa.

» CnasBaiiTe TeMnepaTypHUTe rpaHUL.

30°C/86°F

AN

5°C/41°F

TpeTupaHe Ha oTnagbka
MnacTMpbT MOXe fia Ce M3XBBLPAA B HOPManHUTe
KMHWYHW OTNaAbLM AN B CbOTBETCTBUE C
MecTHWTe Npeanucanns. [la ce cnassat
cneuvanHuTe pasnopeady B KMHNYHNTE
° 3aBeAeHVs 3a TpeTUpaHeTo KaTo
& oTnapbk (Hanp. npu
@) MYNITMPE3UCTEHTHN NaToreHy
kato MRSA, VRE).
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Opis

curea P1 easy je visoko vpojna sterilna obloga
iz poliakrilata, namenjena za oskrbo ran.
Povrsina na strani rane je izdelana iz poli-
propilenskih vlaken in neznega silikonskega
roba za lazje nanasanje.

Vpojno celulozno jedro povoja curea P1 easy
sestoji iz natrijevega poliakrilata, ki zagotavlja
veliko in enakomerno vpojnost Vpojno jedro
(SuperCore®) in hrbtna stran sta iz zraénega in
neprepustnega BTBS (PP/PE).

Vpojna plast Curea P1 easy omogoca absorp-
cijo in zadrzevanje izlo¢kov, krvi in bakterij
ter isto¢asno vzdrzevanje vlaznega okolja

tudi pod pri pritiskom. Tekocina in bakterije
se vezejo v notranjosti vpojnega jedra.
Silikonski rob zapre rano in prepreci uhajanje
in maceracijo. Mehak silikonski rob ¢iti
robove rane.

Zmoznost absorpcije in zadrzevanja izlo¢kov
omogoca daljSo fazo mirovanja med
menjavanjem oblog in s tem pomaga pri
lastnem celjenju rane. Izdelek je brez dodanih
farmakoloskih ucinkovin.

Indikacija

Kroni¢ne rane in rane z zmernim do moc¢nim
izlockom. Akutne in itrogene rane.
Protiindikacija

Suhe rane (stagnacija, zlepljenje obloge).

Ne nanasajte na sluznico, oci, kite ali kosti,
ker se ti telesni deli lahko izsusijo in trajno
poskodujejo.

Bodite previdni pri odprtih ranah, ker se obloga
prepoji s tekocino.

Ne upor- abljajte pri pacientih, ki so
preobcutljivi na silikon.

Bodite previdni, ce oblogo nanasate na
oslabelo koZo [pergamentna oz. kortizonska
koza).

Uporaba
Zagotovite, da je uporaba povoja curea P1 easy
pod zdravniskim nadzorom in v skladu z
medicinskimi indikacijami. Menjavo obloge
doloci lececi zdravnik glede na konkretno
stanje, izlocek iz rane in infekcijo. Priporo¢amo
menjavo najpozneje vsakih 7 dni in redni
(najboljSe dnevno) pregled rane na morebitne
znake infekcije in prepojenost povoja. Za

\ fiksiranje obloge rano dodatno povijte.

Stranski ucinki
Stranski ucinki niso znani.

Opozorila

* Obveze za rano ne razrezite ali
raztrgajte, saj bi poliakrilat izstopil
in umazal pacienta. V primeru
izstopa poliakrilata pacienta
oCistite s Cisto vodo, rano pa s
tekocCino za izpiranje ran.

* Poskodovane izdelke in izdelke,
katerim je potekel rok zavrzite, da
bi preprecili morebitne okuzbe.

o |zdelek je namenjen za enkratno
uporabo. lzdelka ne uporabite
ponovno, da se izgonete
morebitnim tveganjem okuzbe.

* Ne sterilizirajte ponovno.

Ostali napotki

o |zdelek je steriliziran z
etilen oksidom.

¢ Ne vsebuje lateksa

Shranjevanje

 Hranite na suhem in zasc¢iteno pred vlago.
¢ Hranite zasciteno pred sonéno svetlobo.

¢ Pazite na temperaturne omejitve.

30°C/86°F
L] | e
- 5°C/41°F
Odstranjevanje

Obvezo za rano lahko odvrzete med obicajne
klinicne odpadke ali skladno z lokalnimi
predpisi. Upostevajte posebne smernice za
medicinske pripomocke za odstranjevanje (npr.
pri zelo odpornih povzroéiteljih MRSA, VRE).

@n
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curea P1 easy - the easy way to
apply curea P1to chronic

and 1atrogenic wounds
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Beschreibung

curea P1 easy ist eine sterile, hydroaktive Poly-
acrylat-Wundauflage. Die wundseitige Ober-
flache besteht aus einem Nonwoven aus Poly-
propylen, auf dem sich ein sanft-haftender
Silikonrand befindet, der als Applikationshilfe
dient. Der Saugkdrper von curea P1 easy be-
steht aus einem Zellstoffkern mit flissigkeits-
speichernden Natrium-Polyacrylaten
(SuperCore®) und die Riickseite aus atmungs-
aktivem und feuchtigkeitsundurchlassigem
BTBS (PP/PE).

curea P1 easy ermdglicht die Absorption und
Retention von Exsudat, Blut

und Keimen unter gleichzeitiger Aufrechterhal-
tung eines feuchten Wundmilieus auch unter
Druck. Flissigkeiten und Keime werden im
Inneren des Saugkerns sicher gebunden. Der
Silikonhaftrand versiegelt zudem die Wund-
rander und verhindert so Leckagen und Maze-
ration. Die geringe Haftkraft des Silikons
schont die Wundumgebungshaut. Die Absorp-
tions- und Retentionsleistung des curea

P1 easy ermdglicht eine ldngere Ruhephase
zwischen den Verbandwechseln und unter-
stiitzt dadurch die kérpereigenen Wundhei-
lungskrafte. Das Produkt enthalt keine
pharmakologischen Wirkstoffe.

Indikation
Chronische und wenig bis stark exsudierende
Wunden. Akute und iatrogene Wunden.

Kontraindikation

Trockene Wunden (Stagnation, Verkleben der
Wundauflage).

Nicht auf Schleimhauten, Augen, Sehnen oder
Knochen anwenden, da diese Korperteile aus-
trocknen und dauerhaft beschadigt werden
kénnen.

Vorsicht bei Wundtaschen, da sich die Wund-
auflage bei Fliissigkeitsaufnahme ausdehnt.
Nicht anwenden bei Patienten mit bekannter
Uberempfindlichkeit gegeniiber Silikon.
Vorsicht bei der Anwendung auf geschwachter
Haut (Pergament- bzw. Kortisonhaut).

Anwendung

Stellen Sie sicher, dass die Anwendung von
curea P1 easy unter arztlicher Aufsicht und
nach medizinischer Indikation erfolgt. Den
\Zeitabstand fuir den Verbandwechsel legt der

behandelnde Arzt nach der konkreten Wund-
situation hinsichtlich Exsudation und Infektion
fest. Wir empfehlen einen Wechsel spatestens
alle 7 Tage und eine regelmaBige (am besten
tagliche) Kontrolle der Wunde auf Infektionsan-
zeichen und des Verbandes auf Uberfiillung.
Eine sekundare Abdeckung ist zur Fixierung des
Wundverbandes erforderlich.

Nebenwirkungen

Es sind keine Nebenwirkungen bekannt.

Warnhinweise

¢ Die Wundauflage nicht zerschnei-
den oder zerreifien, Polyacrylat
wiirde austreten und den Patienten
beschmutzen. Im Fall, dass Poly-
acrylat austritt, den Patienten
mit sauberem Wasser und die
Wunde mit Wundspiilung reinigen.

¢ Beschadigte und abgelaufene
Produkte entsorgen um magliche
Infektionsrisiken zu vermeiden.

¢ Die Wundauflage ist zum ein-
maligen Gebrauch bestimmt. Nicht
wiederverwenden, um mégliche
Infektionsrisiken zu vermeiden.

* Nicht erneut sterilisieren

BB

Sonstige Hinweise

* Das Produkt wurde mit
Ethylenoxid sterilisiert.

o Latex-frei.

o]

Lagerung

 vor Feuchtigkeit schiitzen

¢ vor Sonnenlicht geschiitzt aufbewahren
¢ Temperaturgrenzen beachten

Lol e

ik

5°C/41°F

Entsorgung
Die Wundauflage kann im normalen klinischen
Abfall oder entsprechend der lokalen Vor-
schrift entsorgt werden. Sonderrichtlinien in

° medizinischen Einrichtungen fiir
= die Entsorgung (z.B. bei multi-
E} resistenten Erregern MRSA, VRE)

sind zu berticksichtigen.
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Description

curea P1 easy is a sterile, hydro-active wound
dressing. The surface facing the wound is made
of polypropylene fleece containing a low
adhesive silicone edge as application aid.

The absorbent pad consists of cellulose
composite with fluid-retaining sodium poly-
acrylate (SuperCore®) and the back consists of a
breathable but moisture impermeable BTBS
(PE/PP).

This allows curea P1 easy to absorb exudate,
blood and germs while maintaining a moist
wound milieu even under compression.

The fluids are bound in the interior of the
absorbent core.

The silicone edge seals the periwound skin and
prevents leakage and maceration. The soft
adherence of the silicone preserves the
periwound skin.

The absorption- and retention properties of
curea P1 easy allows the wound a longer resting
phase between the dressing changes thereby
supporting the body’s own wound healing.

The product does not contain any pharmacologi-
calingredients.

Indication
Chronic and low to heavy exuding wounds.
Acute and iatrogenic wounds.

Contraindication

Dry wounds (stagnation, risk of adhesion)
Do not use for mucous membranes, eyes,
sinews or bones, because these body parts
might dry out and take permanent damage.
Caution with cavities, because the wound pad
expands when absorbing fluid.

Do not use for patients with known
hypersensitivity to silicone.

Caution when using on weakened skin
[parchment- or cortisone skin).

Application

Make sure that curea P1 easy is used under
medical supervision and based on medical
indication. The physician treating the patient
will define the intervals after which the dressing
has to be changed based on the actual wound
situation regarding exudation and infection. We
recommend changing the dressing at least after
7 days and a frequent (best daily) check of the
wound area for signs of infection and of the

dressing for depletion of capacity.

Make sure that the side without imprint is
applied to the wound.

Ensure that sufficient area is available to attach
the wound dressing on the skin. A secondary
fixation is required.

Adverse reactions

No adverse reactions are known.

Warnings

* Do not cut or tear the wound pad.
Polyacrylate might be spilled,
contaminating the patient. In case
polyacrylate is spilled, wash the
patient with clean water and the
wound with a wound irrigation
solution.

* Dispose of damaged or expired
products to avoid the risk of
infection.

* The product is for single use only.
Do not re-use to prevent the
possible risk of infection.

* Do not re-sterilise.

Other notices

* The product has been
sterilised with ethylene oxide.

o Latex-free.

X PR®®

Storage

e Store in a dry place and protect from high
humidity.

 Protect from direct sun light.

¢ Regard temperature limits.

Disposal
The wound pad can be disposed of with the
household waste or in accordance with the
local provisions. Special guidelines in
medical institutions governing the disposal
° (e.g. for multi-resistant MRSA
a} or VRE) must be complied with.

-

‘(nfane
JUA 'VSUW hle1axns hiiedsie lﬂ
swejsieA swaldieal “zad) hakyyaaip L
owl-1Aeziji3n hsieyalud hiuiupipaw
nneads snAyie) eny-1ay ‘sejeysonu
saunaia |ebed eque sexalie saulud-1pawl
sejseudi diey nonzijn ewneb fjsieay sopziez
sewineznnn

A

7’

N

‘0]eAsa)ul sounjeladwa) sAYIET o
~hnnpuids

saines hiuiboisal) onu 1eyole NAYIET o

‘sawbaup onu 13obnes o

sewdyje]

o0syale) ag e
‘NpIs)o ouai}e

SB}-0NZI|113)S OANQ SEINPOId o

soqejsed soyy

‘leurjoieyed ayyonziiiaisaN e
‘snefoned solioyayul jpwinibuasi
pey ‘leunjoyiesied ayiyopneusn
'SIUI}JBYUBIA BUA SI}SIBA} SOPZIEZ o
‘snefoaed solioyajul e1eu.|n1—6ue/\§]
pey ‘2){saws! snigsiea) oyie)
wifoneb oisnbieqised Ji snisiazed e
‘ni1psAys owinoyd hpziez
ayneydeud epziez o ‘niuapuea
nieAs ejusioed ayyneydnu
‘e1zIanisg! seje)enod 1o
-ojuaioed jue 3yayed Ji 1)zIaA-1SSI
1neb sejejenod sau ‘o1sien)
sopziez a)jAsadau Ji ayyAdieyaN e
lewifadsiad
-onjianod olunnies onyof ewouizan
spjianod siunnjeg

ROOD [IX

“iyus eygnebde nipsueA} UIIAINS Neige)
Sepys edh siusyons sisedyuy “ewApyidisiad
0195.1eA) J1 sniwAzod solioyajul puliyi}
(uaipsey ewellejed) leliennbal eunng ‘seusip
£ sey diey neigal au 13siay ewelonpuawoyay
‘n1BA) sofioyayul 41 elioepnsye ns dlisns ek 1ey
sau ‘ainq sopziez i sewepbhianzisie ‘sefo)hpAb

FR

Description

curea P1 easy est un pansement stérile hydro-
actif en polyacrylate. La surface coté plaie est
composé d'un nontissé en poly-propyléne avec
un bord adhésif doux en silicone qui aide a
l'application. Le corps absorbant de curea P1
easy est composé d'une couche centrale en
cellulose contenant du polyacrylate de sodium
(SuperCore®) permettant la rétention des
liquides. Le dos est constitué de BTBS (PP/PE)
respirant et imperméable.

curea P1 easy permet l'absorption et la
rétention d’exsudats, de sang et de germes,
tout en maintenant la plaie dans un milieu
humide, méme sous pression. Germes et
liquides sont liés solidement a l'intérieur de la
couche centrale absorbante. Le bord adhésif
en silicone scelle les berges de la plaie et
empéche les fuites et la macération. La faible
adhérence du silicone protége la peau
péri-lésionnelle.

La capacité d'absorption et de rétention de la
curea P1 easy permet une phase de repos plus
longue entre les renouvellements de
pansements et encourage donc la cicatrisation
naturelle. Le produit ne contient aucun agent
pharmacologique.

Indications
Plaies chroniques et peu a trés exsudatives.
Plaies aigués et iatrogénes.

Contre-indications

Plaies séches (stagnation, collage du panse-
ment). Ne pas appliquer sur les muqueuses,
les yeux, les tendons ou les os. Ces parties du
corps peuvent dessécher et étre endommagées
de maniére permanente. Attention lors
d’extensions sous-cutanées : le pansement se
dilate lors de 'absorption de liquides.Ne pas
utiliser chez les patients ayant une hyper-
sensibilité connue aux silicone. Attention lors
de l'application sur une peau affaiblie (peau
parchemin fragilisée par la cortisone).

Utilisation

Assurez-vous que l'application de curea P1
easy soit réalisée sous surveillance médicale
et suivant les indications d’un professionnel de
santé. Le médecin traitant définit le délai de
temps entre les renouvellements de panse-

\ments par rapport a l'état concret de la plaie,
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en fonction de 'exsudation et linfection. Nous
recommandons un renouvellement du panse-
ment au moins tous les 7 jours et un contréle
régulier (idéalement quotidiennement) du
pansement pour éviter les débordements. Une
couche secondaire est nécessaire pour fixer le
pansement.

Effets indésirables
ILn'existe aucun effet indésirable connu.

Mises en garde

* Ne pas couper ou déchirer le
pansement. Du polyacrylate pourrait
étre renversé et contaminer le
patient. Si du polyacrylate est
renversé, nettoyer le patient avec de
'eau propre et nettoyer la plaie avec
une solution isotonique.

o Jeter les produits endommagés ou
périmés pour éviter un risque
d'infection.

* Destiné a un usage unique. Ne pas
réutiliser le pansement pour éviter
un tout risque d'infection.

* Ne pas restériliser.

BB

Autres informations

* Ce produit a été stérilisé a
l'oxyde d'éthyléne.

 Sans latex.

4l

Conservation

* Conserver a l'abri de I'humidité.

* Protéger des rayons du soleil.

* Respecter les limites de température.

| e
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Elimination

Le pansement peut étre éliminé dans les
déchets cliniques normaux ou selon les dispo-
sitions locales. Les directives spécifiques des
institutions médicales régissant l'élimination
° (par ex. pour les agents infectieux
z multirésistants, comme les SARM
@) ou les ERV) doivent étre prises en
compte.

IT

Descrizione

curea P1 easy € una medicazione idroattiva
sterile in poliacrilato. La superficie a contatto
con la ferita &€ composta da un materiale non
tessuto in polipropilene con un bordo in silicone
morbido che permette un fissaggio delicato
della medicazione. Il corpo assorbente di curea
P1 easy & composto da un nucleo in fiocchi di
cellulosa con sodio poliacrilato per contenere
l'essudato (SuperCore®), mentre la parte
posteriore & in BTBS (PP/PE] traspirante e
idrorepellente.

curea P1 easy permette ['assor- bimento e la
ritenzione di essudato, sangue e batteri,
mantenendo al contempo il livello di umidita
della ferita anche in caso di pressione. Liquidi e
batteri vengono ritenuti all'interno del corpo
assorbente in tutta sicurezza. Il bordo in silicone
sigilla inoltre i bordi delle ferite evitando cosi la
fuoriuscita di liquidi e la macerazione. Il silicone
aderisce delicatamente alla pelle e non irrita la
cute perilesionale. Le caratteristiche assorbenti
e di ritenzione di curea P1 easy permettono di
lasciare in sede la medicazione per un periodo
pil lungo tra un cambio di medicazione e l'altro,
favorendo cosi la cicatrizzazione endogena. Il
prodotto non contiene sostanze attive
farmacologiche.

Indicazioni
Ferite croniche con essudazione da leggera a
forte. Ferite acute e iatrogene.

Controindicazioni

Ferite non essudative (stagnazione, adesione
della medicazione alla ferita). Non applicare su
mucose, occhi, tendini o sulle ossa, poiché
queste parti del corpo tendono a disidratarsi e
possono essere danneggiate in modo perma-
nente. Da usare con cautela in caso di lesioni da
pressione per evitare che la medi- cazione si
gonfi a causa dell’essudato. Non utilizzare su
pazienti con ipersensibilita accertata al silicone.
Da usare con cautela su pelle fragile (pelle
secca o sottile dovuta a terapia di cortisone).

Applicazione

Assicurarsi che 'uso di curea P1 easy sia
monitorato da personale medico e che sia
effettuato su prescrizione medica. La frequen-
za di sostituzione della medicazione deve
essere stabilita dal medico a seconda delle

condizioni della ferita tenendo conto di essu-
dazione e infezione. Consigliamo un cambio al
pit tardi ogni 7 giorni e un controllo regolare
(preferibilmente quotidiano) della ferita per
individuare eventuali sintomi di infezione e di
eventuale saturazione della medicazione. E
necessario fissare la medicazione coprendola
con una medicazione secondaria.

Effetti collaterali

Non sono noti effetti collaterali.

Avvertenze

* Non tagliare né strappare la
medicazione, ne fuoriuscirebbe il
poliacrilato che contaminerebbe il
paziente. In caso di fuoriuscita di
poliacrilato, detergere il paziente
con acqua pulita e irrigare la ferita.

* Smaltire i prodotti danneggiati e
scaduti, onde evitare possibili
rischi di infezione.

* La medicazione € monouso. Non
riutilizzare, per evitare possibili
rischi di infezione.

 Non risterilizzare.

PO

Ulteriori avvertenze

o |l prodotto & stato steriliz-zato
con ossido di etilene.

* Privo di lattice.

ol

Conservazione

¢ Tenere al riparo dall'umidita.

* Conservare al riparo dalla luce.
 Rispettare i limiti di temperatura.

. 30°C/86°F
L N

&

Smaltimento

La medicazione si puo smaltire tra i normali

rifiuti ospedalieri oppure conformemente alle

normative locali. Si dovra tenere conto di

eventuali linee guida speciali per strutture

mediche, relative allo smaltimento (a titolo
esemplificativo, relative agli agenti

a). patogeni multiresistenti MRSA,

5°C/41°F

VRE).

Descripcion

curea P1 easy es un apésito de poliacrilato
hidroactivo estéril. La superficie que entra en
contacto con la herida esta compuesta por un no
tejido de polipropileno con un borde de silicona
que se adhiere suavemente y sirve como ayuda
para su aplicacion. La zona absorbente del curea
P1 easy esta compuesta de un nicleo de celulosa
con poliacrilato de sodio que permite retener los
liquidos (SuperCore®) y la parte posterior de una
lamina de tejido (de PP/PE] transpirable e im-
permeable a la humedad. curea P1 easy permite
la absorcion y la retencién de exudados, sangrey
gérmenes a la vez que mantiene un entorno
himedo de la herida bajo presion. Los liquidos y
los gérmenes quedaran retenidos de forma
segura en el interior del nicleo absorbente.
Ademas, el borde adhesivo sella los margenes
de la herida e impide asi las fugas y la mace-
racion. La débil fuerza de adhesion de la silicona
protege la piel de las zonas cercanas a la herida.
La eficacia en la absorcidn y retencion del curea
P1 easy permite unos intervalos pro- longados
entre los cambios del apésito y, de esta forma,
favorece la capacidad corporal de cicatrizacion
de la herida. El producto no contiene ningtin
principio activo farmacoldgico.

Indicacion

Heridas crénicas y con exudados para heridas
agudas y crénicas con exudato de leve a
importante. Heridas agudas y yatrégenas.

Contraindicaciones

Heridas secas (estancamiento, pegado del
aposito). No lo aplique sobre las mucosas, los
ojos, los tendones o huesos ya que estas zonas
pueden resecarse y resultar danadas de forma
permanente. Tenga precaucion con las cavida-
des quirdrgicas ya que el apdsito se dilata al
absorber los liquidos. No lo aplique a los
pacientes que presenten una hipersensibilidad
conocida a la silicona. Tenga precaucion al
aplicarlo sobre piel debilitada (piel muy seca,
acartonada y/o somertida a terapia corticoidal).

Aplicacion

Aseglrese de que la aplicacion de curea P1 easy
se realice bajo supervision médica y conforme a
las indicaciones del facultativo. El médico que
atienda al paciente sera quien determine el inter-
valo para el cambio del apésito conforme a la

situacion particular de la herida en cuanto a fac-
tores como la exudacion y la infeccion. Recomen-
damos realizar el cambio como maximo cada 7 dias
y realizar un control periédico (preferiblemente
diario) de la herida para revisar que no existan
signos de infeccion y del vendaje para comprobar
que no se haya saturado en exceso. Es necesario
aplicar una cubierta secundaria para fijar el
aposito.

Efectos secundarios
No se conocen efectos secundarios.

Advertencias

* No cortar o despedazar el apésito,
ya que el poliacrilato se derramaria @
y contaminaria al paciente. En caso
de que se derrame poliacrilato,
limpiar al paciente con agua limpia
y la herida con una solucién para la
irrigacion de heridas.

¢ Desechar los productos danados o
caducados, para evitar un posible
peligro de infeccion.

 El apdsito esta destinado para un
solo uso. No reutilizar, para evitar
un posible peligro de infeccion.

* No reesterilizar.

Otras indicaciones

e El producto ha sido esterilizado
con 6xido de etileno.

¢ No contiene latex.

o

Almacenamiento

 Proteger de la humedad.

 Proteger de los rayos del sol.

« Tener en cuenta los limites de temperatura.

L | e
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Eliminacion
El apdsito se puede eliminar junto con los resi-
duos clinicos o segun el reglamento local. Se
deberan tener en cuenta las directrices espe-
ciales que existan en las instalaciones médicas
e ) relativas a la eliminacion de este tipo
5 de residuos (por ejemplo, en caso de
@} agentes patégenos multi-resistentes,

5°CI41°F

como el MRSA o VRE). /

PT

Descricao

A curea P1 easy é uma compressa de poliacri-
lato esterilizada e hidroactiva. A superficie
colocada na ferida é composta por um tecido
nao tecido em polipropileno, no qual se encon-
tra uma borda de silicone de aderéncia suave,
que funciona como auxiliar de aplicacdo. O
corpo absorvente da curea P1 easy é composto
por um nucleo de pasta de celulose com poli-
acrilatos de sddio superabsorventes (Super
Core®) e o verso é composto por uma pelicula
respiravel e impermeavel que forma uma
barreira antibacteriana (PP/PE).

A curea P1 easy permite simultaneamente a
absorcao e a retencao de exsudados, sangue e
germes e a conservacao de um ambiente
humido ideal para a ferida, mesmo sob
pressao. Os fluidos e os germes sao retidos de
forma segura no interior do nicleo. O material
de fixacdo na aba de silicone sela as bordas da
ferida evitando derrames e maceracoes.

A fraca forca adesiva do silicone respeita a pele
na zona circundante a ferida.

Aaccdo de absorcao e retencao da curea P1
easy permite um periodo de resguardo superior
entre as trocas de compressas e suporta as
capaci-

dades de auto-regeneracao do corpo humano.
0 produto ndo contém quaisquer propriedades
farmacoldgicas de uma substancia activa.

Indicacdes
Feridas cronicas e com exsudacao ligeira a
abundante. Feridas agudas e iatrogénicas.

Contra-indicacao

Feridas secas (estagnacao, adesao da com-
pressal. Nao utilizar em membranas mucosas,
olhos, tenddes ou ossos, uma vez que pode levar
a desidratacdo destas partes do corpo e, con-
sequentemente, causar lesées permanentes.
Ter em atencdo as bolsas de feridas, pois a
compressa expande-se com a absorc¢ao de
liquidos. N&o utilizar em pacientes com
hipersensibilidade conhecida ao silicone.

Ter cuidado com a utilizagao sobre pele sen-
sivel ("pergaminho” ou cortisona).

Aplicacao
A aplicacdo da curea P1 easy deve ocorrer sob a
supervisao e de acordo com as indicacdes do

\médico. Também é o médico responsavel quem

estabelece a frequéncia com que a compressa
deve ser substituida, de acordo com o estado
concreto da ferida em termos de exsudacao e
infeccao. Recomendamos uma substituicao, o
mais tardar, a cada 7 dias e um controlo regular
(idealmente diario) da ferida quanto a indicios de
infeccao e quanto ao estado de saturacao da
compressa. E necessaria uma cobertura
secundaria para fixar a compressa.

Efeitos secundarios

Nao sdo conhecidos quaisquer efeitos

secundarios.

Adverténcias

* Nao cortar ou rasgar a compressa,
de forma a evitar a contaminacao
do paciente através dos poliacrilatos
dispersados. Caso se verifique a
dispersao de poliacrilatos, lave o
paciente com 4gua limpa e irrigue a
ferida com liquido medicamentoso.

e Deite fora produtos estragados ou
fora de prazo, de forma a evitar
eventuais riscos de infeccao.

* A compressa destina-se a uma Unica
utilizacao. Nao voltar a utilizar, de modo
a evitar eventuais riscos de infeccao.

* Nao voltar a esterilizar.

BB

Precaucoes adicionais

¢ Produto esterilizado com oxido
de etileno.

e Sem latex

o]

Armazenagem

 Conservar num local seco.

» Conservar ao abrigo da luz solar.

* Respeitar os limites de temperatura.

30°C/86°F
%

Eliminacao
A compressa pode ser eliminada com os resi-
duos clinicos normais ou de acordo com as
disposicoes legais em vigor. Devem ser respei-
° tadas as directivas especificas para a
= eliminacdo em instalacdes médicas
@) (p. ex. no caso de bactérias multir-

5°C/41°F

resistentes como a MRSA ou VRE). /

curea medical

Innovation with Care
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Omschrijving

curea P1 easy is een steriel, hydroactief
polyacrylaatverband. Het oppervlak tegen de
wond aan bestaat uit polypropyleen vlies met
een zacht-klevende siliconrand, die als
applicatiehulp dient. De absorberende kern
van curea P1 easy bestaat uit een
cellulosekern met natrium- polyacrylaat voor
de retentie van vloeistoffen (SuperCore®) en de
achterkant uit ademend en ondoorlaatbaar
BTBS (PP/PE).

curea P1 easy maakt de absorptie en retentie
van excretie, bloed en kiemen mogelijk, terwijl
tegelijkertijd een vochtig wondmilieu
gehandhaafd kan worden, zelfs onder druk.
Vloeistoffen en kiemen worden binnen de
absorberende kern veilig gebonden. De
hechtende siliconrand verzegelt de randen van
de wond, waardoor lekkage en maceratie
verhinderd worden. Dankzij de lage
hechtkracht van het silicon wordt de huid
rondom de wond niet beschadigd. Door de
absorberings- en retentieprestatie van curea
P1 easy hoeft het verband minder vaak
gewisseld te worden, wat gunstig is voor de
helende kracht van het lichaam zelf. Het
product bevat geen farmacologische stoffen.

Indicatie
Chronische en weinig tot sterk uitscheidende
wonden. Acute en iatrogene wonden.

Contra-indicaties

Droge wonden (stagnatie, vastklevend
verband). Niet te gebruiken op slijmhuiden,
ogen, pezen of botten, omdat deze
lichaamsdelen uitdrogen en langdurige schade
kunnen oplopen. Voorzichtig bij wondholtes,
omdat het verband uitzet bij de opname van
vloeistoffen. Niet te gebruiken bij patiénten
waarvan bekend is dat ze overgevoelig zijn
voor silicon. Voorzichtig bij gebruik op
verzwakte huid (perkament- of cortisonhuid).

Toepassing

Zorg dat curea P1 easy onder medisch toezicht
en na medische indicatie gebruikt wordt.

De behandelende dokter schrijft voor hoe
dikwijls het verband gewisseld moet worden in
overeenstemming met de concrete wond-
situatie wat betreft excretie en infectie. Onze

\aanbeveling is dat het verband minstens om
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de 7 dagen gewisseld wordt en dat de wond
regelmatig (bij voorkeur elke dag) gecontroleerd
wordt op infectie en overvulling van het verband.
Een secondaire bedekking voor het fixeren van
het verband is nodig.

Bijwerkingen
Er zijn geen bijwerkingen bekend.

Waarschuwingen

* U mag het wondverband niet door-
knippen of scheuren. Er zou dan-
polyacrylaat kunnen vrijkomen en
de patiént kunnen contamineren.
Ingeval er polyacrylaat vrijkomt,
moet de patiént met schoon water
en de wond met wondspoeling
worden gereinigd.

* Beschadigde of producten die over
de datum zijn, moeten worden ver-
wijderd om mogelijke infectieri-
sico’s te voorkomen.

 Dit product is uitsluitend bedoeld
voor eenmalig gebruik. Niet herge-
bruiken ter voorkoming van
mogelijke infectierisico’s.

 Niet hersteriliseren.

BY@® P

Overige aanwijzigen

 Ce produit a été stérilisé
a l'oxyde d'éthylene.

* Sans latex

i

Opslag

 Conserver a l'abri de I'humidité.
 Protéger des rayons du soleil.

¢ Respecter les limites de température.

. | 30°C/86°F
| DNelm
AN
- 5°C/41°F
Verwijdering

Het wondverband kan via het normale zieken-

huisafval of conform de lokale voorschriften

worden verwijderd. Er moet rekening worden

gehouden met speciale richtlijnen in medische
° instellingen voor de verwijdering

= (bijv. bij de multiresistente

g} ziekteverwekkers MRSA, VRE).
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Mepypagn

To curea P1 easy eivat €va oTeipo, udpoevepyd
noAuakpuAiko eniBepa nAnywv. H enwpavela nou
£PXETAL OE ENAPN PE TNV NANYN €ival
KATAOKEUAOPEVN anod €va PN UPACHEVO
NoAuUNponUA£VLO, PE NMLA GIMKOVN NoU
NPOoKOAAGTAL yUpw O€ OAN TNV ENLPAVELD Kal
Xpnotgevel wg BonBnua epappoyng. To
anoppoPnTIKO owua TnG curea P1 easy
anoTeAeiTal ano évav nupnva noATou Je uypo nou
anoBnkevel NoAUakpuAiko vaTpuo (SuperCore®)
Kat n niow nAeupa avanvéel kat eivat adtaBpoxn
BTBS (PP/PE).

To curea P1 easy enurpénet Tnv anoppo@nan Kat
TAQUTOXPOVA TNV Katakpatnon e€LdpopaTog,
aipartog kat PikpoBiwv. Awatnpei €va uypo
neptBaMov Tpaupatog Katw ano nieon. Ta uypa
Kat Ta PikpoBLla KatakparouvTal He ac@alela aTo
£0WTEPLKO TOU anoppoPnTikoU nupnva. O
€nide0p0G GIAKOVNG ENLONG OPPayizeL yUpw ano
TIG GKPEG TOU TPAUHATOG, AnoTPENOVTAG T dtappon
kat dtaBpoxn. H xaunAn avroxn npoéoguong Tng
OLALKOVNG NpoaTaTeEUEL To OEpUa Mou NepLBAMAeL TO
Tpaupa. H anoppognan kat dtatnpnon Twv
endooewv Tou curea P1 easy enurpenet pia
peyaluTepn nepiodo avanauong HETa&u Twv
aMay@v enNideang Kat yla auto UnoaTnpizeL TG
BepaneuTikéG SUVANELG ToU aGpaTog. To Npoiov
OeV NEPLEXEL PAPHAKOAOYLKOUG MAPAYOVTEG.

‘Evéel§n

Xpovia kat ehappa Ewg ooBapd e§LGpwHaATIKA
Tpavpara. oEeieg Kat LaTpoyeveic NAnyeg.

Avrévdei§n

Enpéc nAnyég (oTaowpotnTa, kivuvog va
KoMnoet aTov enideopo). Na pnv epappozerat oe
BAevvoyovoug, paria, TEVOVTEG N 00TA EMEWON
QuTa Ta PHEPN TOU OGOHATOG NACXOUV anod EnpoTnTta
Kat pnopet va naBouv poviun BAaBn. Mpoooxn
OTLG KOLAOTNTEG TOU TPAUHATOG, EMELON 0
€nideopog dtaoTEMETAL KaTd TNV NPOSANYN
uypdv. Na pnv xpnotponoteitat oe aoBeveig pe
yvwoTn unepeuatoBnaia otn othikovn. Anatreitat
13taiTepn NPoooxn Kata Tn xpnaon o€ acBevn pe
déppa (nepyapnvn n KopTigdvn dEppaTog).

Xpnon

BeBawwBeite 011 n epappoyn Twv curea P1 easy
ylveTat uno watpikn eniBAeyn Kat peta anod
LaTpLkn €vOetEn. To xpoviko SlaaTnya yia Tnv

\u)\)\avh ToU EMOETHOU eNapieTat oTo Bepanovra

LaTPO HE TN OUYKEKPLUEVN KATAGTAON TOU
Tpaupatog oTabepa doov apopd Tnv e€idpwon Kat
HoAuvon. Zag npoTeivoupe TNV aAAayn TouldxioTov
KaBe 7 npEPEG Kat évav TakTIKo (Kard npotipnon
npepnoing) éAeyxo TG MANYAG yia onpeia
AoigwENnG Kat uNepnANP®WONG Tou ENGETHOU.

Mua deutepelouoa KaAuyn yla T oTEPEWON TOU
end€opou Tpavpatog anatreitat.

Mapevépyeleg
Aev UNApXOUV YVWOTEG NAPEVEPYELEG.

MpoetdonownTikég unodeigelg

* Mnv kOBeTe Kal pnv oxizeTe T0
eniBepa kaBog propei va eEEABEeL
aKPUALKO Navew oTo dEppa Tou
aoBevoUg. ITnv NepinTwon autn,
xpnatgonotnoTe kabapo vepo yla va
arnopaKPUVETE TO AKPUALKO ano Tov
aoBevn kat va EenAUVeTE To Tpalpa.

* Mnv xpnatuonoteite pBappéva n
Anypéva npoiovra kabawg oe auth
TNV NEPINTWON UNAPXEL KivOUVOG
poAuvong.

* To eniBepa npoopizerat yia pia
xpnaon. Mnv To enavaxpnatyonoteire
OLoTL UNApxet kivduvog poAuvong.

* Mnv enavanooTelpGVETE.

BO®®

MpooBeTeg unodeielg

 To npolov anooTelpwBnke pe
atBulevo€eidio.

o Aev nepléxel Aate€

srenieo

AnoBnkeuon

 [pooTateUoTe TO NPOldY ANO TNV Uypacia.

 [pooTaTeUoTe TO NPOIGV ANO TNV NALAKN
akTvoBoAia.

* Tnpeite Ta opla Beppokpaciag.

S| [ e

Anoppuyn
To eniBepa Tpavpatog anoppinTetat Ue Ta kowa
KAWIK@ anoBAnTa h cUPPWVa PE TOUG KaTd TONoUG
LoXUOVTEG KAVOVLOHOUG. TnpeiTe TG ELOIKEG
KaTeuBUVTNPLEG 0ONYiEG TwV VOONAEU-
L TIKQV LOPUPATWY OXETIKA PE TNV

@) anoppuwyn (n.x. o€ NEPINTOOELG NoAva-
vBekTik@v naBoyovwv MRSA, VRE). /




curea P2 - the next step on the
road to the staged management
of chronic wounds
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Beschreibung

curea P2 ist eine sterile, superabsorbierende
Wundauflage. Die wundseitige Oberflache
besteht aus einem integrierten Wunddistanz-
gitter aus PE, der Saugkorper aus einem
Zellstoffkern mit flissigkeitsspeichernden
Superabsorbern und die Riickseite aus
atmungsaktivem und feuchtigkeitsundurch-
lasssigem BTBS.

Dadurch kann curea P2 Sekret und Exsudat
bei Aufrechterhaltung eines feuchten Wund-
milieus absorbieren. Die Fliissigkeiten wer-
den im Inneren des Saugkerns gebunden,
ohne zu tropfen oder auszulaufen.

Das Wunddistanzgitter verhindert ein
Verkleben der Wundauflage mit dem
Regenerationsgewebe.

Die Wunde erhalt eine langere Ruhephase
zur Unterstiitzung der korpereigenen Wund-
heilungskrafte. curea P2 absorbiert auch
unter Druck. curea P2 besitzt einen weichen
Rand zur Vermeidung der Bildung von
erneuten Dekubiti unter Druck. Es enthalt
keine pharmakologischen Wirkstoffe.

Indikation

Chronische und wenig bis stark
exsudierende Wunden.

Kontraindikation

Trockene Wunden (Stagnation).

Keine Anwendung auf Schleimh&uten, Au-
gen, Sehnen oder Knochen (Austrocknung).
Vorsicht bei Wundtaschen, da sich die Wund-
auflage bei Flissigkeitsaufnahme ausdehnt.

Anwendung

Es ist sicherzustellen, dass die Anwendung
von curea P2 unter arztlicher Aufsicht und
nach medizinischer Indikation erfolgt. Auch
die Zeitabstande, nach denen curea P2
erneuert werden muss, legt der behandelnde
Arzt fest. Die maximale Tragedauer ist auf
7 Tage beschrankt. Es ist darauf zu achten,
dass die unbedruckte Seite auf die Wunde
aufgebracht wird.

Stellen Sie sicher, dass ausreichend Platz
vorhanden ist, curea P2 auf der Haut zu
fixieren.

Nebenwirkungen
Es sind keine Nebenwirkungen bekannt.

Warnhinweise
* Die Wundauflage nicht
zerschneiden oder zerreifien.
* Nicht verwenden, wenn die
Sterilverpackung beschadigt
oder geoffnet ist.
Beschadigte und abgelaufene
Produkte entsorgen.
Das Produkt ist zum einma-
ligen Gebrauch bestimmt.
Nicht erneut verwenden, um
mogliche Infektionsrisiken zu
vermeiden.
¢ Nicht erneut sterilisieren

B

Sonstige Hinweise

¢ Das Produkt wurde mit
Ethylenoxid sterilisert.

o Latex-frei

Lagerung

* Vor Feuchtigkeit schiitzen

* vor Sonnenlicht geschiitzt aufbewahren.
¢ Temperaturgrenzen beachten.

Ll N

H&

5°C/41°F

Entsorgung

Die Wundauflage kann im normalen klini-
schen Abfall oder entsprechend der lokalen
Vorschrift entsorgt werden. Sonderrichtli-
nien in medizinischen Einrichtungen fir die
Entsorgung (z.B. bei multiresistenten Erre-
gern MRSA, VRE] sind zu beriicksichtigen.
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Innovation with Care

Description

curea P2 is a sterile, superabsorbing wound
dressing. The surface facing the wound con-
sists of an integrated wound contact lattice
made from PE, the absorbent pad consits of
cellulose composite with fluid-retaining su-
perabsorbent materials. The back contains a
breathable and moisture impermeable BTBS.
This allows curea P2 to absorb secretion and
exudate, while maintaining an optimal, moist
wound milieu. The fluids are bound in the in-
terior of the absorbent core without dripping
or leaking out.

The wound contact lattice avoids the wound
dressing to stick onto the regenerating
tissue.

The wound gains a longer resting phase to
support the body’s own wound healing power.
curea P2 also absorbs under pressure.
curea P2 features a soft border to prevent
the formation of renewed pressure sores. It
does not contain any pharmacological ingre-
dients.

Indication

Chronic and low to heavy exuding wounds.
Contraindication

Dry wounds (stagnation)

Do not use for mucous membranes, eyes,
sinews or bones (desiccation).

Caution with cavities, because the wound pad
expands when absorbing fluid.

Application

Make sure that curea P2 is used under medi-
cal supervision and based on medical indica-
tion. As well, the physician treating the
patient will define the intervalls after which
curea P2 needs to be exchanged. The maxi-
mum wear time is 7 days.

Make sure that the side without imprint is
applied to the wound.

Ensure that a sufficient amount of space is
available to attach curea P2 on the skin.

Adverse reactions
No adverse reactions are known.

Warnings

¢ Do not cut or tear the wound
pad.

¢ Do not use if the sterile
packaging is damaged or
opened. Dispose of damaged
or expired products.

¢ Designed for single use only.
Do not re-use to prevent
the possible risk of infection.

¢ Do not re-sterilise.

Other notices
¢ The product has been steri-

lised with ethylene oxide. m
¢ Latex-free

| e00®

Storage

e Store in a dry place and protect from high
humidity.

¢ Protect from direct sun light.

¢ Regard temperature limits.

30°C/86°F
Ll N,
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5°C/41°F

Disposal

The wound pad can be disposed of with the
household waste or in accordance with the
local provisions. Special guidelines in medi-
cal institutions governing the disposal (e.g.
for multi-resistant MRSA or VRE) must be
complied with.

@x
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Descrizione

curea P2 é una medicazione superassor-
bente sterile. La superficie da porre a con-
tatto con la ferita @ composta da uno strato
di contatto in polietilene microperforato, il
corpo assorbente da un nucleo di cellulosa
con tampone superassorbente, mentre

la parte superficiale da una pellicola traspi-
rante ma impermeabile.

curea P2 é percio in grado di assorbire il
secreto e l'essudato mantenendo la ferita in
condizioni di umidita ottimale. | liquidi
rimangono imprigionati nel corpo assorbente
senza gocciolare o fuoriuscire in altro modo.
ILreticolo di contatto impedisce che la medi-
cazione aderisca ai tessuto in rigenerazione.
La ferita ha cosi una fase di riposo prolun-
gata che potenzia le capacita di guarigione
dell’'organismo. curea P2 assorbe anche in
condizioni di compressione.

curea P2 & dotata di un contorno morbido a
fine di evitare la formazione di nuove lesioni
da decubito per compressione. curea P2 non
contiene sostanze farmacologiche attive.

Indicazioni

Ferite croniche e con essudato da scarso ad
abbondante.

Controindicazioni

Ferite asciutte (ristagno)

Il prodotto non € indicato per mucose, occhi,
tendini né ossa (essiccamento).

Attenzione nelle ferite cavitarie, poiché la
medicazione, a causa dell'assorbimento di
liquido, puo dilatarsi.

Applicazione
Assicurarsi che 'applicazione di curea P2 av-
venga sotto controllo e dietro indicazioni del
medico. Anche lintervallo di tempo per la
sostituzione di curea P2 deve essere stabilito
dal medico curante. Il tempo di applicazione
massimo e di 7 giorni.

Attenzione: la medicazione deve essere ap-
plicata ponendo a contatto cen.la-ferita.i
non stampato.
Assicurarsi che vi sia abbal
disposizione per fissare cu

Effetti collaterali
Non sono noti effetti collaterali.

Avvertenze

* Non tagliare o strappare la
medicazione.

* Non utilizzare nel caso la
confezione sterile sia
danneggiata o aperta.

Non utilizzare il prodotto
danneggiato o scaduto.

e Il prodotto & monouso.

Per evitare eventuali rischi
di infezione, non utilizzarlo
mai pit di una sola volta.

* Non sterilizzare nuovamente

Ulteriori indicazioni

|l prodotto e stato sterilizzato
con ossido di etilene.

* Non contiene lattice

I pp@®

Conservazione

¢ Proteggere dall'umidita

* Tenere lontano dalla luce solare
* Rispettare i limiti di temperatura

5°C/41°F

Smaltimento

Smaltire la medicazione con i normali rifiuti
clinici o secondo le direttive locali.
Rispettare le direttive speciali in ambito
medico per la smaltimento (ad es. in caso
dell'agente patogeno multiresistente
MRSAJ.

@x
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Descripcion

curea P2 es un apdsito superabsorbente es-
téril. La superficie en contacto con la herida
consiste en una malla distanciadora inte-
grada de PE, el nicleo absorbente es de un
compuesto de celulosa con superabsorben-
tes acumuladores de liquido y la cara opu-
esta es un no tejido combinado con una
lamina transpirable que forma una barrera
impermeable a la humedad adicional.

De esta manera curea P2 puede absorber
el exudado, al tiempo que mantiene un am-
biente hiumedo éptimo en la herida. Los
liquidos quedan ligados en el interior del
nucleo absorbente, sin gotear ni derramarse.
La malla distanciadora evita que el apdsito
se pegue al tejido regenerado.

La herida recibe una fase de reposo

mas larga que sirve de apoyo a las fuerzas
cicatrizantes propias del cuerpo.

curea P2 posee un borde blando que evita la
formacién de nuevos decubitos por presion.
No contiene principios activos farmacoldgi-
cos.

Indicacién
Heridas crénicas y que exudan con distintos
grados de intensidad.

Contraindicaciones

Heridas secas (estancamiento).

No se aplica en membranas mucosas, ojos,
tendones o huesos (resecamiento).

Atencion a las cavidades de las heridas, ya
que el apdsito se dilata cuando absorbe li-
quido.

Aplicacion

Hay que asegurarse de que la aplicacion de
curea P2 tenga lugar bajo supervision y por
indicacion médicas. El médico responsable
del tratamiento es también quien debe esta-
blecer los intervalos a los que debe cambi-
arse el apdsito curea P2. El tiempo de aplica-
cion del apdsito esta limitado a 7 dias.

de aplicar el lado no
rida.

iste espacio suficiente
la piel.

Efectos secundarios
No se conocen efectos secundarios.

Advertencias

¢ No cortar o despedazar el
aposito.

* No utilizar si el envase
estéril esta dafiado o abierto.
Desechar los productos
dafados o caducados.

¢ El apdsito esta destinado
para un solo uso. No volver a
utilizar para evitar un posible
peligro de infeccion.

* No reesterilizar.

Otras indicaciones

¢ El producto ha sido esterili- m
zado con oxido de etileno.

l ep®®

¢ Exento de latex

Almacenamiento

¢ Guardar en un lugar seco

* Proteger de rayos del sol

e Tener en cuenta los limites de
temperatura

. | 30°C/86°F
IR
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5°C/41°F

Eliminacién

El apdsito se puede eliminar junto con la
basura doméstica o segun el reglamento lo-
cal. Se deberan tener en cuenta las directri-
ces especiales que existan en las instalacio-
nes médicas relativas a la eliminacion de
este tipo de residuos (por ejemplo, en caso
de agentes patdgenos multirresistentes,
como el MRSA).
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Description

curea P2 est un pansement stérile superab-
sorbant. La partie du pansement en contact
avec la plaie est constituée d'un film tridi-
mensionnel en polyéthyléne intégré, le corps
absorbant de cellulose contenant des super-
absorbants pour le stockage du liquide et le
dos du pansement de BTBS [film textile) per-
méable a lair et imperméable a Uhumidité.
curea P2 peut ainsi absorber les sécrétions
et les exsudats tout en maintenant un envi-
ronnement de plaie humide. Le liquide est
retenu au cceur du corps absorbant, sans
risque de goutter ni de couler.

Le film tridimensionnel empéche le panse-
ment de coller au tissu de régénération.

La blessure dispose ainsi d'une phase de
repos plus longue pour favoriser la capacité
de guérison du corps. Le pouvoir absorbant
de curea P2 fonctionne également sous pres-
sion.

curea P2 possede un bord souple afin d"évi-
ter la formation de nouvelles escarres sous
pression. Il ne contient pas de substances
pharmacologiques.

Indications

Plaies chroniques et faiblement a fortement
exsudatives.

Contre-indications

Plaies séches (stagnation).

Ne pas appliquer sur les muqueuses, les
tendons, les os ou dans les yeux (desséche-
ment).

Attention pour les poches de plaie car le
pansement s’élargit en absorbant le liquide.
Utilisation

S'assurer que l'utilisation de curea P2 se
fasse sous suivi médical et qu’elle soit re-
commandée par le corps médical. C'est

au médecin traitant de décider de lintervalle
de temps nécessaire au renouvellement du
pansement curea P2.

La durée maximale d’utilisation de curea P2
est limitée a 7 jours.

Veiller a ce que la face non imprimée soit
appliquée sur la plaie.

S'assurer que l'espace soit suffisant pour
appliquer curea P2 sur la peau.

Effets indésirables
ILn"existe aucun effet indésirable connu.

Mises en garde

* Ne pas découper ni déchirer
le pansement.

périmés ou dont les embal-
lages sont endommaggés.
Le pansement est a usage
unique. Ne pas le réutiliser

afin d'éviter tout risque
d’infection. @

* Ne pas restériliser.

* Ne pas utiliser si lemballage
stérile est endommagé ou
ouvert. Jeter les produits

Autres informations
o Ce produit a été stérilisé [STERILE

a loxyde d'éthyléne. -m
* Ne contient pas de latex

Conservation

o Tenir a l'abri de Uhumidité

 Tenir a labri des rayons du soleil

* Respecter les limites de température

30°C/86°F
L N\,

RalES

5°C/41°F

Elimination des déchets

Le pansement peut étre jeté avec les dé-
chets cliniques normaux ou conformément
aux directives locales. Respecter les directi-
ves spécifiques au traitement des déchets
médicaux (par ex. en cas de staphylocoque
doré multirésistant, SARM, ERV).

il
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Descricao

A curea P2 é uma compressa esterilizada e
super-absorvente. A superficie colocada na
ferida é composta por uma rede de polieti-
leno, a parte absorvente é de uma composi-
cao de celulose com super-absorventes que
armazenam os fluidos e o verso é um Tecido
Nao Tecido (TNT) ligado a uma pelicula respi-
ravel que forma uma barreira anti-bacteriana,
sendo ainda impermeavel.

Desta forma, a curea P2 consegue absorver
secrecao e exsudado, conservando o am-
biente ideal, himido para a ferida. Os fluidos
sao retidos no interior do ntcleo absorvente,
sem formacao de gotas ou derrames.

Arede evita que a compressa adira ao tecido
em regeneracao.

Desta forma, a ferida estara mais resguar-
dada, o que ajuda a auto-regeneracdo do pro-
prio corpo humano. A curea P2 também ajuda
na limpeza da ferida e absorve mesmo sob
pressao.

A curea P2 possui abas macias para evitar a
formacao de escaras de pressao. Nao contém
quaisquer propriedades farmacolégicas de
uma substancia activa.

Indicacoes
Feridas crénicas e com exsudacao ligeira a
abundante.

Contra-indicacao

Feridas secas (estagnacao).

Nao utilizar em membranas mucosas, olhos,
tenddes ou ossos [desidratacao).

Ter em atencao as bolsas de feridas, pois a
compressa expande-se com a absorcao de li-
quidos.

Aplicacao

A aplicacdo da curea P2 deve ocorrer sob a
supervisao e de acordo com as indicacées do
médico. Também é o médico responsavel
quem estabelece a frequéncia com que deve
ser substituida. Nao devera ser utilizada mais
do que 7 dias seguidos.

Assegure-se de que coloca a parte nao im-
pressa sobre a ferida.

Assegure-se de que existe espaco suficiente
para fixar a curea P2 na pele.

Efeitos secundarios

Nao sdo conhecidos quaisquer efeitos
secundarios.

Adverténcias e precaucdes

¢ N&o cortar ou rasgar a

compressa.

Nao utilizar se a embalagem

esterilizada tiver sido danifi-

cada ou aberta. Eliminar
produtos danificados e fora
do prazo de validade.

* A compressa destina-se a
uma Unica utilizacao. Nao
voltar a utilizar, de modo
a evitar eventuais riscos de
infeccao.

BRY¥@®®

* N&o voltar a esterilizar

Precaucoes adicionais

* Produto esterilizado com
o6xido de etileno.

¢ Sem latex

Armazenamento

¢ Conservar num local seco

¢ Proteger da luz

¢ Respeitar os limites de temperatura

30°C/86°F
L Ny

&

5°C/41°F

Eliminacao

A compressa podera ser eliminada junta-
mente com residuos clinicos normais ou em
conformidade com as disposicoes locais.
Devem ser respeitadas as directivas especi-
ficas para a eliminacao em instalacoes
médicas (p. ex. no caso de bactérias multi-

resistentes como a MRSAJ. .

@n
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Beschrijving

curea P2 is een steriel, superabsorberend
wondverband. Het oppervlak aan de wond-
zijde bestaat uit een geintegreerde wondcon-
tactlaag van polyethyleen, de zuigkern
bestaat uit een celstofcomposiet met super-
absorberende vloeistofopzuigende stoffen en
de achterkant uit een ademende textiellaag,
die een extra vochtwerende barriére vormt.
Daardoor kan curea P2 secreet en exsudaat
absorberen terwijl een vochtig wondmilieu in
stand wordt gehouden. De vloeistoffen worden
binnenin de zuigkern gebonden, zonder te
druppelen of uit te lopen.

De wondcontactlaag voorkomt dat het wond-
verband aan het regeneratieweefsel gaat
vastplakken.

De wond krijgt een langere rustfase ter on-
dersteuning van de lichaamseigen wondgene-
zing. curea P2 absorbeert ook onder druk.
curea P2 beschikt over een zachte rand ter
voorkoming van hernieuwde decubitus onder
druk. Het bevat geen farmacologisch werk-
zame stoffen.

Indicatie

Chronische en matig tot sterk exsuderende
wonden.

Contra-indicatie

Droge wonden (stagnatie].

Niet gebruiken op slijmvliezen, ogen, pezen
of botten (uitdroging).

Voorzichtigheid is geboden bij wondholtes,

omdat het wondverband bij vloeistofopname
uitzet.

Gebruik

Zorg ervoor dat curea P2 onder toezicht van
een arts en volgens de medische indicatie
wordt gebruikt. Ook de intervallen waarna
curea P2 moet worden vervangen, bepaalt de
behandelend arts. De maximale draagduur is
7 dagen.

Men dient erop te letten dat de niet-bedrukte
zijde op de wond wordt geplaatst.

Zorg ervoor dat er voldoende plaats op de
huid aanwezig is om curea P2 aan te brengen.

Bijwerkingen
Er zijn geen bijwerkingen bekend.

Waarschuwingen

* Het wondverband niet in
stukken snijden of scheuren.
Niet gebruiken als de
steriele verpakking bescha-
digd of geopend is.
Beschadigde en verlopen
producten verwijderen.

Het wondverband is bestemd
voor eenmalig gebruik. Niet
opnieuw gebruiken om
mogelijk infectiegevaar

te vermijden.

* Niet opnieuw steriliseren

Overige instructies

¢ Het product werd met
ethyleenoxide gesteriliseerd.

o Latexvrij

Il leoe®

Opslag

* Droog houden

* Niet blootstellen aan zonlicht
* Temperatuurlimieten naleven

30°C/86°F
e N\l

H%

5°C/41°F

Verwijdering

Het wondverband kan samen met normaal
medisch afval of volgens de plaatselijke
voorschriften worden afgevoerd. Speciale
richtlijnen in medische instellingen voor de
afvoer (bijv. bij multiresistente ziektekiemen
MRSA, VRE) moeten worden opgevolgd.

X
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Nepypadn

To curea P2 givat éva oteipo unepanoppodpntikd
eniBepa tpavpdtwy. H emddvela tou erubépatog
T(POG TNV TAELPA TOU TPAVHATOG ATOTEAELTAL OO
£V0L EVOWHOTWHEVO QITOOTATIKO TAEYAL OO TIO-
AvatBulévio, To anoppodnTkd cwpa anod pala
KUTTAPIVNG HE UTLEPAOPPODNTIKO UALKO KATOKPG-
TNONG UYPWV Kat n Tiiow TAeupd and BTBS Siare-
pato ota agpla aAld dxL otnv vypaocia.

‘EtoL To curea P2 pmnopei va anoppodrioeL ta ek-
Kpipata ko Ta e§lépwpata evw Slatnpet uypr Ty
TEPLOXN TOU TPAUHOTOG. Ta UYpA CUYKpATOUVTAL
0TO ECWTEPLKO TNG ATOPPOPNTIKAG HATag ETOL
WOTE va un Stadevyouv kat va pn oxnpatifouv
OTaYOVEG.

To anootatikd MAEyHa ePodileL TV IPOoKOA-
Anon Tou EMBEPATOG OTOV AVAYEVVWHEVO LOTO.

To tpadpa mapapével oe Gpdon npepiag yla nepLo-
0OTEPO XPOVO, WOTE Va LTTOCTNPLXBOUV oL pusL-
KEG Aettoupyieg emovAwong. To curea P2 amop-
podd kat umd mieon.

To curea P2 SaB€teL pahakd MepldwpLo Wote va
anodeuxBei 0 OXNUATIONOG VEWY EAKWV KATAKAL-
ong Aoyw Ttieong. Aev TePLEXEL GOPUAKEUTIKEG OU-
oleg.

‘Evéel§n

Xpovia, eEhadpwg £wg Eviova e{LEPWHUATIKA TPAY-
porta

Avtévbein

Znpd tpavpata (oTacpotnTa).

Mn xpnotponoteite eni BAevvoydvwy, opOoipwy,
Tevovtwy 1 ootwv (§npavon).

XpeLaletalL POooxr OE TEPUTTWOELG TPAUUATWY
He KoAOTNTa, Kabwg To enifepa Sloykwvetat
tav anoppodd uypo.

Xprion

H xprion tou curea P2 mpénet va yivetat umd ty
entiPAedn LatpoL Kat EGOCOV UTIAPYEL LATPLKN EV-
Seén. O Bepamnwv Latpog kabopilel emiong ta Sia-
otApata aAayng tou curea P2. H péylotn Suap-
KELQL TIOLPALULOVIG TTEPLOPIZETAL OTLG 7 NUEPEG.
Mpooé€te 6Tl o€ emadn Ke To TPAUUA TPETEL VA
£PXETOL N 1N TUTIWHEVN TIAEVPAL.

BeBatwBeite OTL UTAPYEL APKETOG XWPOG WOTE VA
€TUKOANBe( TO curea P2 mdvw oto Séppa.

Napevépyeteg
A&V UTIAPXOUV YVWOTEG TTAPEVEPVELEG.

Yriodeifelg mpositdomnoinong
* Mnv kOBeTe kat pn oxilete to
eniBepa.

Mn xpnotuonoteite edv n oteipa
ouokevaoia éxeL avolxBei i éxeL
urnootel {npd. Arnoppidte ta
$Oappéva kat Anypéva poiovra.

To mpoidv npoopiletat yia pia
povo xpron.

Mnv enavaxpnotponoteite,
KaBwg tdte LUTAPXEL KivEuvOg
HoAuvong.

* MnV EMOVATIOOTELPWVETE.

AN\eg unobeigerg
* To 1poidv €xeL armootelpwhel
pe aBulevoeibio.

| ep@®

o Aev mepLEXEL ANATES

AnoBrikeuon

* MpootateVeTe ad TNV vypacio

* DUAGOOETE TPOCTATEVEVO QO TO NALOKO
dwg

* Tnprote ta OpLa Beppokpaciog

Anéppupn

To eniBepa tpavpdtwy pnopel va anoppidOei
HE Ta KoWd KAWLIKG artoppippata f oUpdwva
HE TOUG TOTUKOUG KAVOVIOUOUG. Tnpefte Tig
€L6LKEG KaTEUBUVTAPLEG 08NYieg TwV voonAeuTt-
KWV I6pUHATWY WG Tpog thv andppudn (r.x. oe
TEPUTTWOELG TIOAUQVOEKTIKWV TtaBoyovwv
MRSA, VRE).
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Beskrivelse

curea P2 er en steril superabsorberende
sarbandage. Overfladen, der vender ind
mod sdret bestar af et integreret sérkontakt-
lag af polyetylen, sugedelen bestar af en
cellstofkomposit med vaeskeoptagende
superabsorbenter og bagsiden en fleece
med andingsaktiv folie, der danner en
ekstra fugtuigennemtraengelig barriere.

P& denne méde kan Curea P2, ved oprethol-
delse af et fugtigt sdrmilje, absorbere sekret
og ekssudat. Vaeskerne bindes inde i
sugekernen uden at dryppe eller lgbe ud.
Sérkontaktlaget forhindrer kleebning af
sérbandagen til regenerationsvaevet.

Séret far en leengere hvilepause, der
fremmer kroppens egen sarheling.

curea P2 absorberer ogsé under tryk.

curea P2 har en blgd rand, hvorved det
forebygges, at der dannes ny decubitus
under tryk. Det indeholder ikke farma-
kologisk virksomme stoffer.

Indikation

Kroniske og moderat til kraftigt
ekssuderende sar.

Kontraindikation

Torre sar (Stagnering).

M3 ikke anvendes pa slimhinder, gjne,
sener eller knogler (Udtgrring). Udvis for-
sigtighed ved sarlommer, da sarbandagen
udvider sig, nar den optager vaesker.

Anvendelse

Sgrg for, at Curea P2 anvendes under laege-
ligt opsyn og iht. medicinske indikationer.
Laegen fastleegger desuden intervallerne for,
hvornar Curea P2 skal skiftes igen.

Den maksimale beeretid er pa 7 dage.

Veer opmaerksom pa, at det er siden uden
patryk, der lzegges ind mod séret.

Veer sikker pd, at der er nok plads til at
fiksere curea P2 pa huden.

Bivirkninger
Der er ikke kendskab til bivirkninger.

Advarsel

« S&rbandagen ma ikke ikke
skaeres op eller rives itu.

* M3 ikke anvendes, hvis steri-
lemballagen er beskadiget
eller abnet. Beskadigede og
udlgbne produkter skal borts-
kaffes.

« Sarbandagen er til engangsbrug

For at undgé infektioner, ma 2

sarbandagen ikke bruges igen.
* Steriliser ikke igen.

Andre anvisninger

* Produktet er steriliseret
med ethylenoxid.

o Latex-fri

srenieg

Oplagring

* Opbevares tort.

* Skal beskyttes mod direkte sollys.
* Overhold temperaturgraenser.

30°C/86°F
S A

5°C/41°F

Bortskaffelse

Sé&rbandagen kan bortskaffes med normalt
klinisk affald eller iht. lokale forskrifter.
Sarlige retningslinjer i forbindelse med
medicinske apparater med henblik pa
bortskaffelse (f.eks. ved multiresistente
MRSA-stafylokokker] skal overholdes.

én
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Opis

curea P2 to sterylny, bardzo chtonny opatru-
nek. Sktada sie on z przylegajacej do rany
wtékniny polipropylenowej, czesci pochtani-
ajacej ztozonej z silnie absorbujgcego kompo-
zytu celulozowego oraz warstwy zewnetrznej
z wtékniny w potaczeniu z oddychajaca folia,
ktéra zapewnia dodatkowa antybakteryjna
bariere nieprzepuszczajacg wilgoci.

Dzieki temu opatrunek curea P2 absorbuje
wydzieline lub wysiek, utrzymujac wilgotne
Srodowisko rany. Ptyny sa wiazane we
wnetrzu czesci pochtaniajacej, zapobiegajac
ich kapaniu lub wyciekaniu.

Wtéknina zapobiega przywieraniu opatrunku
do regenerujacych sie tkanek.

Rana moze sie dtuzej regenerowac, wykor-
zystujac wtasciwe organizmowi zdolno$ci do
samogojenia. Opatrunek curea P2 absorbuje
wysiek i zatrzymuje go w swoim wnetrzu
takze pod naciskiem.

Opatrunek curea P2 ma miekki brzeg zapo-
biegajacy odnawianiu sie odlezyn pod wpty-
wem ucisku. Nie zawiera zadnych substancji
farmakologicznie czynnych.

Wskazania

Przewlekte, saczace sie rany,
od niewielkich do silnych wysiekow.

Przeciwwskazania

Rany suche (stan stagnacji).

Nie stosowac na btony $luzowe, oczy,
Sciegna i ko$ci ([powoduja wysuszenie).
Nalezy uwazac przy ranach z kieszeniami,
gdyz opatrunek pecznieje, gdy dostaje sie
do niego ptyn.

Sposéb uzycia

Opatrunek curea P2 powinien by¢ stosowany
wedtug wskazan lekarskich oraz pod nadzo-
rem lekarza. O czasie, po jakim opatrunek
curea P2 powinien by¢ wymieniony, rowniez
decyduje lekarz. Maksymalny czas noszenia
opatrunku wynosi 7 dni.

Opatrunek nalezy naktadac¢ na rane strona
niezadrukowana.

Nalezy sie upewni¢, Ze na skorze jest wy-
starczajaco duzo miejsca do przymocowania

Skutki uboczne
Nie stwierdzono zadnych skutkéw ubocznych.

Ostrzezenia

* Opatrunku nie nalezy rozcinac
ani rozrywac.
o Nie uzywad, jesli sterylne
opakowanie jest zniszczone lub
otwarte. Produkty uszkodzone
lub przeterminowane nalezy
zutylizowad.
Produkt jest przeznaczony do
uzytku jednorazowego. Nie
uzywac ponownie, aby uniknac
mozliwego ryzyka zakazenia.
Nie poddawac¢ ponownej
sterylizacji.

.
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Pozostate uwagi

* Produkt sterylizowany
tlenkiem etylenu.

* Nie zawiera lateksu.

srenieo

Przechowywanie

* Chronic¢ przed wilgocia.

* Chroni¢ przed stoficem.

 Przestrzega¢ dopuszczalnych temperatur.

30°C/86°F
‘ N

RalES

5°C/41°F

opatrunku curea P2.

Utylizacja

Opatrunku mozna pozbyc sie ze zwyktymi
odpadami klinicznymi lub zgodnie z lokalnymi
przepisami dotyczacymi utylizacji odpadéw.
Nalezy przestrzegaC specjalnych wytycznych
dla placowek medycznych w zakresie usuwa-
nia odpadéw (np. zawierajacych patogeny z
odpornoscia wielolekowa MRSA, VRE).

@n

Leiras

A curea P2 steril, rendkiviil j6l abszorbealo,
azaz elnyeld tulajdonsagu sebratét. A seb
felSli oldal fellilete szovetes szerkezet(i PE
anyaghbdl készil - amely nem engedi, hogy a
seb kézvetleniil a sebratét feliilethez érjen -
tovabba celluléz magbdl és nedvesség meg-
tarté abszorbensbdl all. Hatoldala légzésak-
tiv, nedvesség ateresztd lélegzd textil-hatlap
(angol roviditése: BTBS).

Felépitésének készénhetéen a curea P2
elnyeli a valadékot, az izzadmanyt, mikdzben
megtartja a nedves sebkdrnyezetet. A nedves-
ségeta felszivdo mag megkoti és nem engedi
cs6pogni vagy kifolyni.

A szévetes szerkezetli anyag nem engedi,
hogy a sebarét beleragadjon a hegesedd
sebbe.

A seb ezaltal hosszu id6n at nyugalmi alla-
potban tarthato, ami segiti a szervezet seb-
gyogyito folyamatait. A curea P2 nyomas
alatt is abszorbeal.

A curea P2 széle puha anyagu, ezért nyomas
hatasara nem keletkezik felfekvés. Nem
tartalmaz gyégyszerhatéanyagot.

Javallat

Kronikus és izzadmanyt - fiiggetleniil a
mennyiségétdl - kivalaszto sebekre ajanlott.

Ellenjavallat

Szaraz seb (stagnacic).

Nyalkahartyara, szemre, érre, csontra
(kiszaradas miatt) nem hasznalhaté.
Kérjik, legyen dvatos nyilt seb esetén, mert
a sebratét nedvesség hatasara kinyulik.

Alkalmazas

A curea P2 csak orvosi feliigyelet mellett

és gyogyaszati javallat esetén alkalmazhato.
Cseréjének gyakorisagat is orvos hatarozza
meg. Legfeljebb 7 napig hasznalhaté.
Ugyeljen arra, hogy a sebkdt6 megfeleld
oldala keriiljon a sebre.

Biztositson elegendd helyet a curea P2 béron
torténd régzitésére.

Mellékhatasok
Nem ismertek mellékhatasok.

Figyelmeztetés

o A sebkot6t nem szabad vagni
vagy tépni.

¢ Ne hasznalja fel, ha sérilt vagy
nem zart a steril csomagolas.
A sérilt, lejart terméket el kell
tavolitani.

* Atermék egyszeri hasznélatra
alkalmas. A fertGzésveszély
megel8zése érdekében nem
szabad ujra felhasznalni.

e Tilos djrasterilizalni

BRY®®

Egyéb tudnivalok

o Atermék etilén-oxiddal
sterilizalt.

* Nem tartalmaz latexet

srenigo

Tarolas

* Nedvességt6l éwva tartando

 Napsugarzastdl védve tartandd

« Ugyeljen a betartandé hémérsékleti
hatarokra

30°C/86°F
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5°C/41°F

Eltavolitas

A hasznalt sebratét normal egészségugyi
hulladékként vagy a helyi elGirasok szerint
kezelhetG. Be kell tartani az egészségligyi
intézmények kilonleges hulladékkezelési
iranyelveit (pl. multirezisztens korokozék
/MRSA, VRE/ esetén).

@x
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Popis

curea P2 je sterilni, superabsorp¢ni obvaz.
Povrch na strané rany je vyroben z integro-
vané mfizky z PE k zajisténi odstupu obvazu
od rany, savy korpus se sklada z jadra z bu-
niciny se superabsorbéry jimajicimi tekutiny
a zadni strana z prodySného a vlhkost nepro-
poustéjiciho BTBS (prody$na textilni nosna
vrstva).

Tim mUZe curea P2 absorbovat sekret a exsu-
daty pfi zachovani vihkého prostredi rany.
Tekutiny jsou vazany uvnitf savého jadra bez
toho, Ze by skapavaly nebo vytékaly.

Mfizka k zajisténi odstupu obvazu od rany
brani nalepeni obvazu na regenerujici se tkan.
Réna je delsi dobu v klidu, tim ma télo
moznost posbirat sily k vyhojeni rany. curea
P2 absorbuje i za tlaku.

curea P2 ma mékky okraj, aby se pfi stalém
tlaku netvofily dekubity. Nemd zadné farma-
kologické Ucinné latky.

Indikace

Chronické a méalo az silné exsudujici rany.

Kontraindikace

Suché rany (stagnace).

Nepouzivat na sliznice, oci, $lachy nebo
kosti (vysuseni.

Pozor u ran s kavitou, protoZe se obvaz

pfi jimani kapaliny roztahuje.

Aplikace

Zajistit, aby byl obvaz curea P2 aplikovan

za lékarského dohledu a podle lékaFské indi-
kace. lintervaly, po kterych musi byt obvaz
curea P2 vyménén, urCuje oSettujici lékaf.
Maximalni doba pfilozeni obvazu je omezena
na 7 dny.

Davejte pozor, aby byla na ranu pfilozena
nepotisténa strana.

Zajistéte, aby byl dostatek mista k fixaci
curea P2 na kUzi.

Perucr]

Vedlejsi ucinky
Nejsou zndmé zadné vedlejsi Gcinky.

Varovné pokyny
* Obvaz nestfihejte nebo netrhejte.

* Nepouzivejte jej, je-li sterilni
obal poskozeny nebo otevieny.
Poskozené a proslé vyrobky @
zlikvidujte.

* Vyrobek je urCen k jednorazovému
pouziti. Nesmi byt pouZzivan opa-
kované, aby bylo zabranéno riziku
mozné infekce.

* Znovu jej nesterilizujte.

%)

Dalsi pokyny

¢ Vyrobek byl sterilizovan
etylenoxidem.

* Neobsahuje latex.

sreniefo

Skladovani

* Chrante pfed vlhkosti.

* Uchovavejte mimo dosah slunecniho zafeni.
¢ Dodrzujte teplotni rozmezi.

30°C/86°F
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Likvidace

Obvaz muzete zlikvidovat jako normalni
klinicky odpad nebo podle mistnich pFedpisu.
Dodrzujte zvlastni smérnice ve zdravotnickych
zafizenich pro likvidaci [napF. u multirezis-
tentnich plvodcl MRSA (meticilin-rezistentni
bakterie Stafylococcus aureus), VRE (vanko-
mycin rezistentnich enterokoku)).

Fi

Tuotekuvaus

curea P2 on steriili, erittdin imukykyinen
haavatyyny. Tyynyn haavanpuoleisella pin-
nalla on polyeteenista valmistettu kiintea
haavaverkkokerros ja sen keskella nesteita
sitova selluloosakerros, joka on erittain
imukykyinen. Tyynyn taustana on hengittava
ja kosteutta lapaisematon tekstiilimateriaali.
curea P2 imee eritteita ja tulehdusnestetta
ja yllapitaa kosteaa haavaymparis Haa-
vatyynyn keskiosa sitoo nesteet sisaansa
tihkumatta ja vuotamatta.
Haavaverkkokerros estaa haavasiteen
tarttumisen uudistuvaan kudokseen.

Haavatyyny rauhoittaa haavaa ja tukee

siten kehon omaa paranemismekanismia.
curea P2 pysyy imukykyisend myds silloin,
kun siihen kohdistuu painetta.

curea P2 haavatyyny on pehmeareunainen,
mika estda uusien painehaavojen syntymisen
puristuksessa. Haavatyyny ei sisalla vaikut-
tavia aineita.

Kayttoaiheet
Vahan tai runsaasti erittavat
krooniset haavat.

Vasta-aiheet

Kuivat haavat (stagnaatio)

Ei saa kayttaa limakalvoilla, silmiin,
janteisiin tai luihin (kuivuminen).
Varovaisuutta on syytd noudattaa onkalohaa-
vojen hoidossa, silla haavaside laajenee
nesteen imeytyessa siihen.

Kaytto

curea P2 haavatyynya saa kayttaa vain
ladkarin valvonnassa ja silloin, kun se on
laaketieteellisesti aiheellista. Hoitava laakari
paattad, kuinka usein curea P2 haavatyyny
vaihdetaan. Samaa haavatyynya saa kayttaa
korkeintaan 7 pdivaa.

On tarkeaa asettaa haavaa vasten se haa-
vatyynyn puoli, jossa ei ole painomerkintoja.
Varmista, ettd alueella on riittavasti tilaa

curea P2 haavatyynyn kiinnittamiseksi
iholle.

Haittavaikutukset
Haittavaikutuksia ei tunneta.

Varoitukset

* Haavatyynya ei saa leikata
eika repaista.

* Eisaa kayttaa, jos steriili pakkaus
on vioittunut tai avattu.
Vioittuneet tuotteet ja tuotteet,

joiden viimeinen kayttopaiva on

* Tuote on kertakayttdinen. Sita
ei saa kayttaa uudelleen, silla
silloin on olemassa infektiotart-
unnan vaara.

 Eisaa steriloida uudelleen.

Muuta

¢ Tuote on steriloitu
etyleenioksidilla.

o Lateksiton

ohitettu, on havitettava.
srennekd

Séilytys

* Suojattava kosteudelta.

o Viltettava altistamista auringonvalolle
sailytyksen aikana.

* Noudata l@mpétilarajoja.

30°C/86°F
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Havitys

Haavatyyny voidaan havittaa normaalin
kliinisen jatteen mukana tai paikallisten
maaraysten mukaisesti. Hoitolaitoksille
annettuja (esim. moniresistenttien patogee-
nien MRSA:n ja VRE:n) havitysta koskevia
erityismaarayksia on noudatettava.
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Onucanne

curea P2 sBniseTcs cTepunbHoOM cynepabcopbu-
pyloLLeit HakNaAKoM Ha paHy. E& moBepXHOCTb,
obpatleHHas K paHe, COCTONT U3 UHTErpUpo-
BaHHOW MUKPOCETKU U3 nonuacdupa ans
NpenaTCTBOBaHMA MPUKAENBAHUA K PaHe, BN
TbiBAKOULErO C/105 U3 LeIIK/103bI C B/larono-
rnowawwmumu cynepabcopbeHtamu, a obpar-
Has CTOpOHa -u3 BOB,CLyXOI'IpOHI/ILlaeMOI;I n
B/IArOHeNpoHML,aeMoii nieHku BTBS.
Bnarogaps 3Tomy curea P2 moxeT abcopbupo-
BaTh CEKPET U 3KCCYAAT NPy NOALEPXAHUM B
paHe BNaxHOW cpeabl. XNAKOCTN yepxuBa—
10TCA BHYTPM BMUTBIBAIOLLErO C/10S, He Kanas 1
He BblTeKas N3 Hero.

CeTka npenATCTBYET NPUKIENBAHUIO HAKNaAKU
K peFEHepMpymu.Leﬁ TKaHW.

PaHa nonyyaeT ANNUTeNbHbIA Nepuoz, Nokos
AR NoAAePKaHWUA COBCTBEHHBIX CUT Opra-
HMU3Ma A9 3aXMBAEHUA paHbl. curea P2 obna-
AaeT abcopbupyoLWMMIU CBONCTBAMU, B TOM
4yucne n Noa AaBsieHueMm.

curea P2 umeeT Msarkue kpas Bo usbexaHue
06pa3oBaHMA HOBbIX MPOJIEXHEN NO4 Aen—
CTBMeM AaBneHns. Haknazka He copepxut
hapmakonornyecknx AenCTByOLMX BELLeCTB.

Moka3aHua K NpUMeHeHunto

XpoHuyeckmne paHbl CO CTeMNeHbIo 3KCCyAaLmnn
OT N1erkom 10 TAXKeNON.

MpoTueonokasanus

Cyxue paHbl (3acTanBaHue).

He NpuMeHATL Ha CIM3UCTLIX 060104KaX,
rnasax, CBAa3Kax Uam KoctTax [BbICyU.IVIBaHI/le].
MpoABNATL OCTOPOXHOCTb NP 06paboTke
paHeBbIX KAPMAHOB, TaK KakK Haknagka pac-
wupaeTca Npu BNUTbIBAHUU XXUAKOCTU.

MpumeHeHue

Heobxoaumo ybeanTbCs B TOM, 4TO NpUMeHe—
Hue curea P2 OCyLLeCTBNACTCA MO/, BPAYebHbIM
Ha/Zi30pOM 1 B COOTBETCTBIMU C MEAULMHCKUMN
nokasaHuamu. iHTepBasbl BpeMeHu, yepes
KOTOpble HakNaAKy curea P2 cnepyet MeHATb,
TOXe onpejenseT nevawnii Bpay. Makcumans-
HOe BpeMs HOLIeHNA HaKNaKu orpaHnynea—-
eTca 7 AHAMM.

Ob6paTtuTe BHMMaHUeE Ha TO, 4TObbI K paHe
6bina obpalieHa Ta CTOPOHa, Ha KOTOpoKt

HeT HamneyaTaHHOro TeKCTa.

YA0CTOBEpbLTECH B HANMUYNK A,OCTATOYHOTO
MecTa Ana pukcaunm curea P2 Ha Koxe.

Mo6ouHble 3 dekTb
MoboyHble 3heKTbl HEU3BECTHbI.

MpeaynpexnaeHue

* Henb3a paspesats uim
paspbiBaTh HaKNaAKY.

Henb3a ncnonb3osath Haknaaky,
eC/n CTepusbHas ynakoska oT-
KpbITa UK noBpexzaeHa. Mospex-
[leHHble U3eNnA UNN U3nenus

C UCTEKLMUM CPOKOM FOAHOCTU
HeobX0AMMO YyTUNN-3UPOBaTb.
Haknapaka Ha paHy npesiHa-
3HaYeHa 417 0AHOKPATHOrO
ucnonb3oBaHus. Bo nsbexanue
3apaxeHuns nHdekLnen He
NPVUMEHATb MOBTOPHO.

He cTepnnn3oBaTe NOBTOPHO

BRY¥E®F

Mpouue ceegeHus

* N3genue 6bI10 CTEPUNN30BAHO
3TUNEHOKCNAOM.

* He copepxuT natekca

XpaHeHue

¢ 3awMuiaTe OT BO3/1€NCTBUA BNarn

* XpaHWTb B MeCTe, 3al/LieHHOM OT
CONHEYHOro CBeTa

« Cobntoaath TemnepaTypHble Npeaesnbl
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YTunusaumsa

Haknaziky Ha paHy MOXHO YTUN3MPOBATb,
Kak 06bl4yHbIE MeaUUNHCKNe OTXO0A4bl NN B
COOTBETCTBUUN C MECTHBIMU NHCTPYKLUMUAMU.
Cﬂeﬂ,yeT Y4uTbIBATb CNeUNaNbHble ANPEKTUBbI
MEAMLUHCKUX YYPEXAEHUI NO yTUAM3ALUN
(Hanpumep, NpU HaMYNKN MYNLTUPE3UCTEHT-
HbIX BO3bByaAnTeneit MRSA, VRE).
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Opis

curea P2 sterilna je, izrazito upijajuca obloga
za rane. PovrSina prema rani sastoji se od
integrirane kontaktne mreZice od polietilena,
upijajuceg celuloznog sloja s jezgrama za
poboljdano upijanje tekucina i straznjeg sloja
od prozracnog BTBS-a koji ne propusta vlagu.
Na taj nacin obloga curea P2 moze upijati
sekret i eksudat prilikom odrZavanja vlaznosti
podrucja rane. Teku€ine se vezu u unutradn-
jem dijelu upijajuceg sloja sprjecavajuci
kapanje ili curenje.

Kontaktna mrezica sprjeCava medusobno
lijepljenje obloge za ranu i regeneracijskog
tkiva.

Rani se omogucuje dulja faza mirovanja radi
podrzavanja obrambene snage organizma i
zacjeljivanja rane. Oblog curea P2 vrsi upijanje
i pod tlakom.

curea P2 raspolaze mekanim obrubom radi
sprje€avanja ponovnog formiranja dekubitusa
pod tlakom. Ne sadrzi farmakoloski aktivne
tvari.

Indikacija
Kroni¢no i slabo do izrazito stvaranje
eksudata rane.

Kontraindikacija

Suha rana (stagnacija).

Ne primjenjujte na sluznicama, o€ima,
Zilama ili kostima (isusivanje).

Oprez prilikom primjene na Supljini rane,
jer upijanjem tekucine dolazi do Sirenja
obloge.

Primjena

Pobrinite se da se primjena obloge curea P2
obavlja uz lijecnicki nadzor i u skladu s medi-
cinskim naznakama za provedbu odredenog
postupka. LijeCnik koji provodi medicinski
postupak utvrduje vremenske intervale
zamjene obloga curea P2. Maksimalno je
razdoblje noSenja jedne obloge ograni¢eno
na 7 dana.

Pobrinite se da je na ranu polozena neispi-
sana strana obloge.

Omogucite dovoljno prostora za fiksiranje
obloge curea P2 na kozi.

Popratne pojave
Nisu ustanovljene nikakve popratne pojave.

Upozorenje

¢ Oblogu za rane ne rezite ili
kidajte.

Ne primjenjujte oblogu ako je
sterilno pakovanje osteceno ili
otvoreno. Zbrinite ostecene ili
proizvode kojima je istekao rok.
Proizvod je namijenjen jednokrat-
noj uporabi. Ne upotrebljavajte
ga ponovno kako pacuenta ne

)
®
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biste izlozili moguéim rizicima

infekcije.
¢ Nemojte ponovno sterilizirati

proizvod

Ostale napomene

¢ Proizvod je steriliziran
etilenoksidom.

¢ Bez lateksa

srenigo

Skladistenje

o Zastitite od vlage

* Prilikom skladiStenja ne izlazite izravnoj
suncevoj svjetlosti

e Pridrzavajte se temperaturnih ogranicenja

30°C/86°F
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Zbrinjavanje

Oblogu za rane mozete zbrinuti zajedno s
uobicajenim kliniCkim otpadom te u skladu
s lokalnim propisima. Obratite pozornost na
posebne smjernice za zbrinjavanje u okviru
medicinskih ustanova (primjerice kod
viestruko otpornih uzro€nika infekcija kao
$to su MRSA i VRE).

@x
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Tanim

Curea P2 steril, siiper emici bir sargi bezidir.
Yaraya gelecek bolimiin tst kismi PE'den
olusan delikli bir ylizeye sahiptir; emici bolge
ise sivi tutucu 6zellige sahip siiper emiciler
iceren sellloz i¢ bélimine ve arka tarafi

hava alan ve sivi gecirmeyen BTBS'ye sahiptir.
Bu sayede Curea P2 islak yara cevresini 6zel
olarak ve sizintiya karsi korumaktadir. Sivilar
damlamadan ve disari sizmadan emici ic
bolimde toplanir.

Delikli ylzeyi yenilenmis dokusuyla sargi
bezinin yapismasini engeller.

Boylece yara, viicudun yarayi iyilestirmek icin
kullandigi giice destek olacak daha uzun bir
dinlenme siiresine sahiptir.

Curea P2, basinc sebebiyle olusabilecek basi
yarasini engelleyici yumusak kenarlara sahip-
tir. Farmakolojik maddeler icermez.

Endikasyon

Kronik ve cok veya az sizdirma yapabilen
yaralar.

Kontrendikasyon

Kuru yaralar (Durgun).

Mukoza, géz, lif veya kemiklerde
kullanilmaz. (Kuruma)

Sargi bezi sivi aliminda esner, bu nedenle
yara bosluklarina dikkat edin.

Kullanim

Curea P2 doktor gozetiminde ve tibbi
endikasyon sonrasi kullanilmalidir. Curea
P2'nin yenilenmesi gerektigi siire aralikliklari
da doktorunuza baglidir. Azami kullanim
sliresi 7 glindur.

Yaranin ustiine baskisiz tarafin getirilmesi
onemlidir.

Curea P2'nin yeterince yarayla temas
ettiginden emin olun.

Hai30pe
vacert.ru

Yan etkileri
Yan etkileri gérilmemistir.

Uyarilar

* Sargi bezini kesmeyin veya
yirtmayin.

o Uriing, steril ambalaj hasar
gérmiis veya acilmigsa
kullanmayin. Hasar gormiis
veya tarihi gecmis urinleri
imha edin.

o Uriin tek kullanimliktir.
Enfeksiyon risklerini dnlemek
icin riind ikinci kez kullanmayin.

* Yeniden sterilize etmeyin.

@@ P

Diger notlar

o Uriin etilen oksitile s
terilize edilmistir.

o Lateks icermez

Saklama kosullari

* Nemin olmadigi yerlerde saklayin
* Giin 1sigindan koruyun

 Sicaklik sinirlarina dikkat edin

30°C/86°F
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imha etme

Sargi bezi normal klinik coplerinde veya lokal
yonetmeliklere uygun olarak imha edilebilir.
Imha icin tibbi kurumlarinin 6zel yénergeleri
dikkate alinmalidir (Orn. multiresitant viriis
MRSA, VRE)

@n

Beskrivelse

Ved curea P2 er en steril, superabsorbe-
rende sarbandasje. Overflaten mot sarsiden
bestar av et integrert sérkontaktlag i polyety-
len,

absorbsjonslaget har en kjerne av cellulose
med vaeskelagrende superabsorberende
polymerer og baksiden bestar av en mikro-
perforert folie i polyetylen som puster og
hindrer fuktighet fra a trenge gjennom.

P& denne maten kan curea P2 absorbere
sekreter og eksudater samtidig som den
opprettholder et optimalt, fuktig sarmiljg.
Vaeskene binder seg til den absorberende
kjernen, uten & dryppe eller lekke.
Sérkontaktlaget forhindrer at sdrbandasjen
kleber seg til regenerasjonsvevet.

Saret far en lengre hvileperiode for 3 stgtte
kroppens egne helbredende krefter. curea
P2 absorberer ogsd under trykk.

curea P2 har en myk kant for § unngd
dannelse av nye liggesar under trykk.
Sérbandasjen inneholder ingen farmakolo-
giske virkestoffer.

Indikasjon

Kroniske og svakt til kraftig
eksuderende sar.

Kontraindikasjon

Torre sar (stagnasjon).

M3 ikke brukes pd slimhinner, gyne,

sener eller knokler (dehydrering).

Veer forsiktig i relasjon til sarkaviteter, i det
sarbandasjen utvider seg ved veaeskeinntak.

Bruk

Sgrge for at curea P2 kun brukes under
tilsyn av lege og etter medisinsk indikasjon.
Den behandlende legen skal ogsa fastsette
tidsintervallene hvoretter curea P2 ma
fornyes. Maksimal brukstid er begrenset

til 7 dager.

Det er viktig a sikre at den balnke siden
(siden uten logo) legges pa saret.

Pass p4 at det er tilstrekkelig plass til &
feste curea P2 pa huden.

Bivirkninger
Det er ingen kjente bivirkninger.

Advarsler

o Det mé ikke klippes eller rives

i sarbandasjen.

M3 ikke brukes hvis den sterile
pakningen er skadet eller dpnet.
Produkter som er skadet og
utgétt pa dato skal kastes.

Sarbandasjen er kun beregnet

til engangsbruk. Ma ikke brukes

pa nytt for 8 unngd mulig
infeksjonsrisiko. @

M3 ikke resteriliseres

Andre anvisninger

¢ Produktet er sterilisert
med etylenoksid.

o Lateksfri

srenieg

Oppbevaring

¢ Beskyttes mot fuktighet.

¢ Beskyttes mot sollys.

¢ Ta hensyn til temperaturgrensene

. 1 30°C/86°F
PR A
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Avhending

Sérbandasjen kan kastes som vanlig

klinisk avfall eller ifglge lokale forskrifter.
Spesielle retningslinjer for avhending i
medisinske fasiliteter (f.eks. multiresistente
patogener MRSA, VRE) m3 hensyntas.
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OnucaHune

curea P2 e ctepuneH, cynepabcopbupalty, nna-
CTup 3a paHu. MOBBPXHOCTTA OTKbM CTPaHaTa
Ha paHaTa ce CbCTOM OT MHTErpupaHa oTAe-
nawa Mpexa ot nosvectep, nonuBaTesIHoO
ALPO OT LLeNlyN103a CbC cynepabcopbeHT 3a
TEYHOCT 1 0bpaTHa CTpaHa OT Bb3AYXOMPOHU-
uaemMa n BOAOHeNpoMoKaema guuiauia Tekc-
TunHa nexTa (BTBS).

Mo To31 HauunH curea P2 Moxe aa abcopbupa
CeKpeT 1 Bb3nanuTeneH usnue (ekcyaat) npm
rpuxaTa 3a MoKpelia paHa. TeyHocTuTe ce
CBbpP3BaT BbB BbTPELWHOCTTA HA NonNuBaTen-
HOTO AAPO, 6e3 Aa Npokaneart UM U3TUYaT.
OTaensuwaTa Mpexa 3a paHa npefoTBpaTaBa
3anensHeTo Ha niacTupa C pereHepupatliara
TbKaH.

PaHaTa nosyyasa no-AbAbr Nepuoz, Ha cno-
KOICTBMeE 3a NOAAbPXaHe Ha cObCTBeHUTE
TenecHn neyebHu cunu. curea P2 abcopbupa
1 NMOJA, HaTUCK.

curea P2 uMa Mek BbHLUIEH pbb 3a n3bsreaHe
06pasyBaHeTO Ha HOBM AeKYOUTANHN paHU
noz Hatuck. He cbabpxa papMakonornyHu
areHTu.

MokaszaHusa

XpOHWUYHU 1 OT €1abo A0 CUIHO
eKCYAMpaLLM paHn

MpoTuBonokasaHus

Cyxu paHu (cTarHauus).

Jla He ce npunara BbpXy JIMraBuLL1, 04U,
CYyXOXUANA UK KOCTW (Aexuaparaums).
MpunaraiiTe ¢ BHUMaHWe NPU paHu C
Ax060Be, Tb1 KaTO NNACTUPBT 3a PaHK
Ce pasWwupABa NPy NoeMaHe Ha TeYHOCT.

Ynotpeba

YBepeTe ce, Ye ynoTpebata Ha curea P2

Ce U3BBPLUBA MO/ NIeKapPCKo HabslofeHne u
no MeAUUUHCKO npeanucaHne. C'bLLlO Taka
UHTepBanuTe, cnep Kouto curea P2 Tpabea
Aa ce noAMeHs, TpAbBa Aa ca onpeneneHn
OT NneKyBawuna nekap. MakcumanHoTo Bpeme
3a HOCEHE e OrpaHuyeHo A0 7 LHW.

BaxHO e aa ce yBepuTe, Ye BbPXY paHaTa

€ NpuaoXeHa CTpaHaTta, BbpXYy KOATO HAMA
wamna.

yBepETE ce, 4Ye MMa A0CTaTbY4HO MACTO BbLPXY
KOXaTa, KbAeTo Aa ce 3anenu curea P2.

CTpaHUYHN AeicTBUA
He ca U3BECTHM CTPaHWUYHU AeNCTBUS.

Mpeaynpexaexuna

* He pasps3BaiiTe u He
paskbCBaiiTe M1acTMpa 3a paHu.
,Cla He Ceé U3Nno0n3ea, ako cTepun-
HaTa ONakKOBKa e nospeneHa
unu oTBopeHa. NMospeaeHuTe
NPOAYKTU U T€3MN C U3TEKbA CPOK
Ha FrOAHOCT fla Ce U3XBBLPAAT Ha
onpejaeneHuTe 3a TOBa MecTa.

MpPOAYKTLT e NpeAHa3HaueH camo @
3a eAHOKpaTHa ynoTpeba. [la He

Ce U3non3ea NOBTOPHO, 3a Aa Ce
13berHat Bb3MOXHU MHbeEKLUN. %
* /la He ce CTepuUnu3Npa NOBTOPHO

)
®

Apyru ykasaHusa

* MpoAyKTLT e cTepununsmpaH
C eTUNeHOKCUA,

* He cbabpxa natekc

renico

CbxpaHeHue

e Jla ce na3n OoT TEYHOCTKN

. ,El.a Ce nasn OT C/ibHYeBa CBeT/INHA

. ,El,a ce O6'pre BHUMAaHME Ha rpaHnuunTe
Ha Temneparypara

30°C/86°F
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U3xebpnaHe

MnacTupbT 3a paHu MOXe fa ce U3XBbP/N

B OBMKHOBEHWTE KAMHUYHYU OTNAABLN UAN B
CbOTBETCTBME C MECTHUTE npeanucanus. Ja
ce cbbnioaBart cneLuanHuTe NHCTPYKLMUN 3a
M3XBBP/ISHE HA OTNAAbLM B MEAULMHCKOTO
3aBeieHue (Hanp. Npyu MyITUPE3NCTEHTHU
natoreHun kato MRSA, VRE).
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Opis

Pripomocek Curea P2 je sterilna, super
vpojna obveza za rane. Povrsina, ki pride v stik
z rano, je sestavljena iz integrirane distan¢ne
mreZice za rano iz PE, sesalnega telesa iz
celuloznega jedra s super vpojnim sredstvom,
ki vsesa tekoCino in zadnjo stranjo iz BTBS,

ki je prepusten za zrak in neprepusten za
vlaznost.

Pripomocek curea P2 lahko pri vzdrzevanju
vlaznega okolja rane absorbira izloCke in
izcedek. TekoCine se veZejo v notranjosti
sesalnega jedra, ne da bi povzrocCale kapljanje
ali iztekanje.

Distan¢na mrezica za rano prepreCuje
lepljenje obveze za rano z regeneracijskim
tkivom.

Rana potrebuje daljSo fazo mirovanja za pod-
poro telesu lastnih sposobnosti celjenja ran.
Pripomocek curea P2 absorbira tudi pod
tlakom.

Pripomocek curea P2 ima bel rob za pre-
preCevanje nastajanja novih prelezanin pod
tlakom. Ne vsebuje nobenih farmakoloskih
ucinkovin.

Indikacija

Kroni¢ne rane in rane z blagim do mo¢nim
izcedkom.

Kontraindikacija

Suhe rane (stagnacija).

Ne uporabljajte na sluznicah, oCeh, tetivah
ali kosteh (izsusevanje).

Previdno pri Zepah ran, ki raztegujejo
podlago rane pri privzemanju tekoCine.

Uporaba

Zagotoviti je treba, da se uporaba pripomocka
curea P2 izvaja pod zdravniskim nadzorom in
skladno z medicinsko indikacijo. Tudi Casovne
razpone za zamenjavo curea P2 doloCi leCeCi
zdravnik. Najdaljsi Cas noSenja je omejen na
7 dni.

Paziti morate, da boste na rano namestili
stran, ki potiskana.

Preverite, ali je dovolj prostora, da pripmocCek
curea P2 pritrdite na kozo.

NezZeleni ucinki
NeZeleni ucinki niso znani.

Opozorilni napotki

 Obveze za rano ne rezite ali
trgajte.

¢ Ne uporabljajte, Ce je sterilna
ovojnina poskodovana ali odprta.
Poskodovane izdelke in izdelke,
ki jim je potekel rok uporabe,
zavrzite.

e |zdelek je namenjen za enkratno
uporabo. Izdelka ne uporabite
ponovno, da se izognete more-
bitnim tveganjem okuzbe.

* Ne sterilizirajte ponovno

BRY®®

Ostali napotki

e |zdelek je steriliziran z
etilen oksidom

¢ [Ne vsebuje lateksa

srenieo

Shranjevanje

¢ Shranjujte zasCiteno pred vlaznostjo

* Shranjujte zasCiteno pred soncno svetlobo
¢ Pazite na temperaturne omejitve

. 1 30°C/86°F
| e
7& /IN

- 5°C/41°F
Odstranjevanje

Obvezo za rano lahko odvrZete med obiajne
klini¢ne odpadke ali skladno z lokalnimi pred-
pisi. Upostevajte posebne smernice za medi-
cinske pripomocke za odstranjevanje (npr.

pri zelo odpornih povzroCiteljih MRSA, VRE).
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Beskrivning

curea P2 ar en steril superabsorberande
sarkompress. Ytan som laggs mot saret
bestar av ett integrerat tredimensionellt
sarkontaktlager av polyetylen, sugelementet
av komposit av pappersmassa med vatskela-
grande superabsorberare och baksidan be-
star av andningsbart laminatmaterial (BTBS)
som inte slapper igenom fukt eller bakterier.
Darigenom kan curea P2 absorbera sekret
och exsudat och &nda sakerstélla en optimalt
fukti g miljo for séret. Vatskorna binds i sug-
elementets inre, utan att droppa eller lacka.
Det tredimensionella sérkontaktlagret fér-
hindrar att sdrkompressen fastnar i regene-
rationsvavnaden.

Saret far vila, vilket hjalper kroppens egna
lakande krafter. curea P2 absorberar aven
under tryck.

curea P2 har en mjuk kant fér att undvika

att nya liggsar bildas p& grund av tryck.
Sérférbandet innehaller inga farmakologiskt
verksamma amnen.

Indikation

Kroniska samt latt till kraftigt
exsuderande sér.

Kontraindikation

Torra sar (stagnation).

Far ej anvdndas pa slemhinnor, 6gon,

senor eller benvdvnad (uttorkning).
Férsiktighet vid sarfickor, da sarkompressen
utvidgar sig nar den absorberar vatska.

Anvéndning

Det ar viktigt att curea P2 anvands under
lakares 6verinseende och efter medicinsk
indikation. Den behandlande lakaren skall
aven ta stallning till hur ofta curea P2 ska
bytas. Produkten far inte anvandas langre
an 7 dagar.

Det &r ocksa viktigt att sidan utan text vands
mot saret.

Kontrollera att det finns tillrackligt med
utrymme p& huden for att fasta curea P2.

Biverkningar
Det finns inga kanda biverkningar.

Varningar

o Sdrkompressen fér inte
klippas eller rivas itu.

¢ Anvand inte om den sterila
forpackningen ar skadad eller
6ppnad. Skadade eller utgédngna
produkter ska kasseras.

e S&rférbandet &r avsett for
engdngsbruk. Fér att undvika
risk for infektion far sarforban-
det inte dteranvandas.

« Far ej omsteriliseras

BRY¥@®®

Ovrig information

¢ Produkten steriliserades
med etylenoxid.

o Latexfri

Forvaring

¢ Skyddas mot fukt

 Skyddas fran solljus.

o Laktta temperaturgranserna

30°C/86°F
L N

Avfallshantering

Sarforbandet kan kastas som normalt
kliniskt avfall eller i enlighet med lokala
regler om avfallshantering. Sarskilda
bestammelser om avfallshantering inom
sjukvarden (t.ex. vid multiresistenta pato-
gener MRSA, VRE) ska foljas.

5°C/41°F
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Descriere

curea P2 este un pansament steril, foarte
absorbant. Suprafata care se aplica pe rana
este alcdtuitd dintr-un strat distantier din

PE iar partea absorbanta contine un sdmbure
din celuloza cu absorbante foarte puternice
care stocheaza lichidul iar partea din spate
este alcdtuita din BTBS care permite aerisirea
dar este rezistent la umezeald.

Astfel curea P2 poate absorbi secretii si
exsudat chiar daca zona ranii ramane umeda.
Lichidele sunt retinute in sdmburele absor-
bant fara a picura si fara a se scurge.

Stratul distantier impiedica lipirea pansa-
mentului de tesutul care se regenereaza.
Rana capatad o perioada mai lungd de repaos
pentru sustinerea capacitatii corpului de vin-
decare a ranilor. Curea P2 absoarbe si sub
presiune.

Curea P2 are o margine moale pentru preve-
nirea unui nou decubit sub presiune. Produsul
nu contine substante active farmacologice.

Indicatii
Rani cronice precum si rdni cu exsudat
slab sau puternic.

Contraindicatii

Rani uscate (stagnare).

A nu se aplica pe mucoase, pe ochi,
tendoane sau oase (uscare).

Atentie la rdnile deschise deoarece pansa-
mentul se extinde la absorbtia de lichid.

Modul de utilizare

Se va avea in vedere ca produsul curea P2

sd se efectueze sub supraveghere medicala
si conform indicatiilor medicale. Si intervalele
de timp in care se va schimba curea P2 vor fi
stabilite de medicul curant. Durata maxima
de purtare este de 7 zile.

Trebuie sd aveti grija sd aplicati partea neim-
primatd pe rand.

Aveti in vedere sd existe suficient loc s
aplicati curea P2 pe piele.

Efecte secundare
Nu sunt cunoscute efecte secundare.

Avertismente

 Nu tdiati i nu rupeti pansa-
mentul.

¢ Anu se folosi daca ambalajul
steril este deteriorat sau
deschis. Inldturati produsele
deteriorate si expirate.

¢ Produsul este destinat pentru
utilizarea unicd. A nu se utiliza
din nou pentru a preveni even-
tualele riscuri de infectie.

¢ Anu se steriliza din nou

BY®®

Alte indicatii

¢ Produsul a fost sterilizat
cu oxid de etilend.

e Fard latex

reniele

Depozitare

¢ A se feri de umezeald

* A se depozita ferit de lumina solard
* Respectati limitele de temperatura

30°C/86°F
L i N,
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inldturare

Pansamentul se poate inldtura la deseul
uzual al clinicii sau conform prescriptiilor
locale. Respectati directivele speciale din
centrele medicale pentru inldturare (de ex.

la agenti patogeni multirezistenti MRSA, VRE).

5°C/41°F
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Popis

curea P2 je sterilna, vysoko absorb¢na na-
plast na rany. Povrch, ktory sa priklada na
ranu, pozostava z integrovanej mriezky z PE,
savého jadra z buniciny s vysoko absorbénymi
latkami a vrchna vrstva z priedusného mate-
rialu BTBS odolného proti vihkosti.

Vd'aka tomu dokéze naplast curea P2 absor-
bovat sekrét a zapalové telesné tekutiny pri
zachovani vlhkosti okolia rany. Tekutiny sa
viazu vo vnutri savého jadra bez kvapkania
alebo vytekania.

Mriezka naplasti zabrafiuje zlepeniu naplasti
s hojacim sa tkanivom.

DlhSou pokojovou fazou rany sa podporuju
prirodzené regeneracné schopnosti tela.
Naplast curea P2 absorbuje aj pod tlakom.
Néplast curea P2 ma makky okraj, ¢im sa
zabraniuje vytvaraniu novych dekubitov pds-
obenim tlaku. Neobsahuje Ziadne farmakolo-
gicky ucinné latky.

Indikacie

Chronické a mierne az silne mokvajuce rany.

Kontraindikacie

Suché rany (stagnacia).

Nepouzivat na sliznice, o€i, &lachy alebo
kosti [vysusenie).

Dbajte na zvy3enU opatrnost pri otvorenych
ranach, pretoZe naplast sa nasavanim
tekutin rozpina.

Pouzitie

Presveddite sa, Ze pouZitie naplasti curea P2
prebieha pod lekarskym dohladom a podl'a
medicinskych indikacii. Lekar taktiez urCuje
Casové odstupy, podla ktorych sa musi
naplast curea P2 vymiefiat. Maximalna doba
nosenia je obmedzend na 7 dni.

Je potrebné dbat na to, aby bola naplast
nanesena na ranu nepotlacenou stranou.
Uistite sa, Ze na pokozke je dostatok miesta
pre fixaciu naplasti curea P2.

NezZiaduce Gcinky
Nie st zname Ziadne neziaduce GCinky.

Upozornenia

.

Néplast nestrihajte a netrhajte.
Néplast nepouzivajte, ak je s
terilny obal poskodeny alebo
otvoreny. Poskodené produkty
alebo produkty po uplynuti
exspiraCnej doby odstrante.
Produkt je ureny na jednorazové
pouzitie. Nepouzivajte opakovane,
aby sa zabranilo moznému riziku
vzniku infekcie.

Opakovane nesterilizujte

.

.

)
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Iné pokyny

¢ Produkt bol sterilizovany
etylénoxidom.

* Neobsahuje latex

srenigo

Skladovanie

e Chranit pred vlhkostou

 Uchovavajte mimo dosahu slnecnych Licov
 Dodrzujte teplotné hranice

. | 30°C/86°F
L | e
7« ZIN
[ 5°C/41°F
Likvidacia

Naplast je mozné likvidovat prostrednictvom
bezného klinického odpadu alebo v sulade s
miestnymi predpismi. V medicinskych zaria-
deniach pre likvidaciu (napr. pri multirezis-
tetnych kmefoch MRSA, VRE] je potrebné
dodrziavat $pecilne predpisy.
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