Nicht verwenden, wenn der Beutel beschadigt oder gedffnet ist.

N&o utilizar se a embalagem tiver sido danifi cada ou aberta.

Non utilizzare se la busta é stata aperta o danneggiata.
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Nepouzivajte, ak je vrectsko poskodené alebo otvorené

Ne pas utiliser si I'emballage du pansement a été ouvert ou est endommageé.
No utilizar si el estuche esta daiado o abierto.

Ne uporabljajte, ¢e je ovojnina poskodovana ali odprta.

Mn XPnOIHOTIOIE(TE EGV TO GAKOUNAKI £XEL UTTOOTEL (LA 1} £XEL AVOIXTEL.
Nie uzywac, jezeli saszetka zostata otwarta lub uszkodzona.

Eger pos zarar gormiis veya acilmis ise kullanmayin.

Do not use if pouch has been damaged or opened.
Niet gebruiken indien de verpakking beschadigd of geopend is.

Keep away from sunlight and heat. \\‘/,
Uit de buurt van zonlicht en warmte houden. //I\\
Vor Sonnenlicht und Hitze schiitzen. [}

Manter longe da luz solar e calor.

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

Hranite zasciteno pred soncno svetlobo in vrocino.

Kpatrote To pakptd anoé to nMakd Qe Kat mmyég Beppdnrac.
Przechowywac z dala od Zrédfa ciepta i $wiatfa stonecznego.
Giines 1511 ve Isidan koruyun.

Store <30°C (86°F).

Bewaren <30°C (86°F).

Bei <30°C (86°F) lagern.
Armazenar em <30°C (86°F).
Conservare a <30°C (86°F).
.(86°F) 30°C = nMv19nLI NDNR B
\ﬁu‘luﬁﬂz;mwi)ﬂshni'm’iawhﬁu 30°C(86°F)
fE1FBE < 30°C (86°F),

(e et °86) L b A 53 30° 3l
30°C (86°F) Ol5toll k.

Skladujte do <30°C (86°F).

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

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

Na @uldooetai otoug <30°C (86°F).
Przechowywac w temperaturze < 30°C (86°F).
<30°C (86°F) ve altindaki sicakliklarda saklayin.

Niet gemaakt met natuurlijke rubberlatex
Nicht aus Naturkautschuklatex hergestellt.
Nao é feito com latex de borracha natural.
Privo di lattice di gomma naturale.
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Vyrobené bez prirodného latexu.

Ne contient pas de latex naturel.

No estan hechos de latex de caucho natural.

Ne vsebuje naravnega lateksa.

Aéev KATaoKEVAZETAL Mo QUOIKO KAOUTOOUK.

Bez lateksu z kauczuku naturalnego.

Dogal kauguk lateksten diretilmemistir.

/ﬂ/?’o.c (86F) Not made with natural rubber latex.

Single use. Do not re-use.
Eenmalig gebruik. Niet hergebruiken.
Zum Einmalgebrauch. Nicht wiederverwenden.
Uso nico. Nao reutilizar.
Monouso. Non riutilizzare.
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Len na jedno pouzitie. Nepouzivajte opakovane.
A usage unique. Ne pas réutiliser.
Desechables. No reutilizar.
Samo za enkratno uporabo. Ne uporabljajte ponovno.
Miac xpriong. Mnv emavaypnotponoleite.
Do jednorazowego uzytku. Nie uzywac ponownie.
Tek kullanimliktir. Tekrar kullanmayin.

Q> PolyMem® Kompres of Windsel
Het bewezen multifunctioneel verband.

BESCHRIVING:

PolyMem polymeermembraanverband is gemaakt van een
vochtminnende polyurethaan matrix met (1) veilige wondreiniger,
(2) glycerine als vochtinbrengend middel, en (3) zeer absorberende
stoffen. Het verband heeft een dunne polyurethanen achterkant die
ademt en besmetting voorkomt. Het verband kan worden gebruikt
als primair, secundair, of gecombineerd primair en secundair
verband. PolyMem MAX™ verband heeft dezelfde
polymeermembraan als PolyMem verband, maar MAX is dikker en
heeft een hogere MVTR (moisture vapor transmission rate) om meer
vocht te kunnen verwerken.

De geneesmiddelvrije verbanden van PolyMem helpen om:

o effectief wonden te verzorgen en te genezen

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

o persisterende en operatiewondpijn te minimaliseren en te
verlichten

e oedeem, bloeduitstortingen en de uitbreiding van
ontstekingsreacties in omringende onbeschadigde weefsels

te verminderen

VOOR ALLE MENSEN ZIJN DE INDICATIES:

Vrij verkrijgbaar, voor de verzorging van kleinere wonden, zoals:
e Schaafwonden e Trekwonden e Snijwonden e Brandwonden
Voor de verzorging, onder de begeleiding van een
zorgverlener, van emstige wonden zoals de meeste ondiepe en
diepe huidwonden, waaronder:

® Decubitus (fasen I-IV)

e Zweren als gevolg van veneuze stase

e Spoedeisende wonden

o Ulcus cruris (‘'open been’)

e Donorlocaties en transplantatieweefsel

e Huidbeschadigingen

o Diabetische zweren

e Dermatologische aandoeningen

o Eerste- en tweedegraads brandwonden

e Operatiewonden

® Vasculaire zweren

VOORZORGSMAATREGELEN:

o Alleen voor uitwendig gebruik

© PolyMem verband is niet compatibel met
oxidatiemiddelen (waterstofperoxide of
hypochlorietoplossingen)

o Bepaal voorafgaand aan een scanprocedure

of het verband moet worden verwijderd

o Vermijd contact met elektroden of geleidende
gels

o Topische behandelingsmiddelen worden niet
aanbevolen in combinatie met PolyMem verband
o \Wees alert op tekenen van infectie of maceratie
o Niet (meer) gebruiken bij mensen die tekenen
van overgevoeligheid, irritatie of allergie voor het
verband of de daarin verwerkte materialen vertonen
 Bedoeld voor eenmalig gebruik bij één persoon.
Niet hergebruiken. Hergebruik kan de
eigenschappen doen afnemen, een besmetting
verspreiden en het risico op infectie verhogen.

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

is toegediend.

Bewaar bij een kamertemperatuur

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

Verwijder als bio-gevaarlijk afval.

Afmetingen zijn bij benadering.

PolyMem® -Wundverband oder Bindenverband
Der bewahrte multifunktionale Verband.

BESCHREIBUNG:

PolyMem Polymer-Membran-Verbande sind aus einem die
Feuchtigkeit anziehenden Polyurethan-Boden hergestellt,

der einen (1) sicheren Wundreiniger, (2) Glycerin-Befeuchter und
(3) Superabsorber umfasst. Unsere Verbande verfiigen tiber eine
diinne Riickseite aus Polyurethan, die atmungsaktiv ist und vor
Verunreinigung schiitzt. Die Verbdnde konnen als Primarverband
und/oder Sekunddrverband sowie kombiniert verwendet werden.
PolyMem MAX™-Verbande haben die gleiche Polymermembran
wie PolyMem-Verbande. Die PolyMem MAX-Verbéande sind
allerdings dicker und haben eine héhere Atmungsaktivitat und
Durchldssigkeit von Wasserdampf und konnen so groBere Mengen
an Flissigkeit aufnehmen.

Die medikamentenfreien PolyMem-Verbéande helfen:

o Wunden effektiv zu versorgen und zu heilen

o Fliissigkeit zu absorbieren und ein feuchtes Wundheilungsklima
aufrechtzuerhalten

e Langfristige und prozedurale Wundschmerzen zu minimieren und
zu lindern

o Die Wahrscheinlichkeit von Odemen, Quetschungen und einer
Ausbreitung von Entziindungen auf das sie umgebende,
unbeschadigte Gewebe zu reduzieren

INDIKATIONEN FUR ALLE MENSCHEN:

Frei verkauflich, fiir die Behandlung von kleinen Wunden, wie z. B.:
o Schiirfwunden e Platzwunden e Schnittwunden e Verbrennungen
GemaB Anweisung eines Arztes/einer Gesundheitsfachkraft
fir die Behandlung von schweren Wunden, wie den folgenden, am
haufigsten auftretenden flachen und tiefen Wunden:

o Druckgeschwiire (Stadien I-1V)

e VVenose Stauungsgeschwiire

o Akute Wunden

o Beingeschwiire

e Entnahme- und Transplantationsstellen

 Hautrisse

o Diabetische Geschwiire
 Dermatologische Erkrankungen
o Verbrennungen 1. und 2. Grades
o Chirurgische Wunden

o Vaskuldre Geschwiire

VORSICHTSMASSNAHMEN:

o Nur fiir den externen Gebrauch

© PolyMem-Verbande sind nicht kompatibel mit
Oxidationsmitteln

(Wasserstoffperoxid oder Hypochlorit-L6sungen)

o Vor dem Durchfiihren bildgebender Verfahren
bestimmen, ob der Verband entfernt werden sollte

o Kontakt mit Elektroden oder leitfahigen Gelen vermeiden
o Topische Behandlungen werden in Verbindung mit den
PolyMem-Verbanden nicht empfohlen

o Auf Anzeichen von Infektionen oder Aufweichen von
Gewebe achten

o Bei Personen, die Anzeichen einer Empfindlichkeit,
Reizungen oder Allergien gegen den Verband oder seine
Materialien zeigen, nicht verwenden oder die Verwendung
einstellen

o Nur fiir die einmalige Verwendung an einer Person
bestimmt. Nicht wiederverwenden. Die Wiederverwendung
kann die Eigenschaften verschlechtern, fiir erhhte
Verschmutzung sorgen und das Risiko einer Infektion
erhohen.

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

der Infektion angeht.

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

Wie fiir biologisches Material iblich entsorgen.
Abmessungen sind ungefahre Angaben.

pOIgMem®Pad or Roll Dressing

Instructions for Use

Non-Adhesive
5022 - 1.8" x 1.8"(4.7cm x 4.7cm)
5033 - 3" x 3"(8cm x 8cm)
5044 - 4" x 4"(10cm x 10cm)
5055 - 5” x 5"(13cm x 13cm)
5077 - 6.5" x 7.5"(17cm x 19cm)
5124 - 4" x 12.5"(10cm x 32cm)
5244 - 4" x 24" (10cm x 61cm)
5824 - 8" x 24" (20cm x 60cm)

5035 - MAX 3" x 3"(7.6 cm x 7.6cm)
5045 - MAX 4.5" x 4.5"(11cm x 11cm)
5088 - MAX 8" x 8"(20cm x 20cm)

e CE.,

FERRIS MFG. CORP.

5133 Northeast Parkway

Fort Worth, TX 76106-1822 U.S.A.
Toll Free U.S.A.: 800-765-9636
International: +1 817-900-1301
www.polymem.com
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AANWUZINGEN:
Eerste verband:
1. Bereid de wond voor volgens het protocol of zoals voorgeschreven

door een arts of andere leidinggevende dlinicus.

2. Kies een verband met een pleistermembraan dat 0,6 — 5 cm

(4" —2") groter is dan de wond. Het verband moet ook alle ontstoken en
beschadigde gebieden rondom de wond bedekken. Het verband mag
geknipt worden.

3. Maak bij een droge wond het verband wat vochtig voordat het wordt
aangebracht.

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

5. Bevestig het verband, bijvoorbeeld met
hechtpleister, een netverband of gaas.

6. Markeer de rand van de wond bovenop
het verband om te kunnen bepalen wanneer
het verwisseld moet worden.

Gebruik:

1. Door aantrekking van vocht kan in de
eerste paar dagen een grote

toename van wondvocht te zien zijn. Dit is niet ongewoon en geeft aan
dat het verband werkt.

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

Verbandwisseling:

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

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

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

GEBRAUCHSANWEISUNG:
Erstanwendung:

1. Die Wunde geméaB dem Protokoll oder der Anweisung eines
Arztes oder eines anderen anordnenden Klinikers vorbereiten.

2. Einen Verband wahlen, dessen Membrankissen

0,6-5 cm (%" bis 2") groBer als die Wunde ist. Der Verband sollte
auch jeden entzlindeten oder verletzten Bereich um die Wunde
abdecken. Verbande kénnen geschnitten werden.

3. Bei trockenen Wunden den Verband vor der Anwendung

leicht befeuchten.

4. Folie mit AuBenseite

(sodass Aufdruck sichtbar ist) auftragen.
5. Verband mit Klebeband, Netz oder
Verbandmull festmachen.

6. Die Wunde auf dem Verband
nachskizzieren, um zu wissen,

wann ein Verbandswechsel nétig ist.

Verwendung:

1. Es kann sein, dass ein hoher
Anstieg der Wundfliissigkeit in den
ersten Tagen auftritt. Dies passiert aufgrund der Saugféhigkeit
des Verbands. Das ist normal und ist ein Zeichen dafiir, dass er
ordnungsgemaB funktioniert.

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

Verbandswechsel:

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

2. Haufigere Verbandswechsel kénnen aufgrund einer
Beeintrachtigung des Immunsystems, Diabetes, Infektionen,
Hypergranulation oder mazeriertem Gewebe erforderlich sein oder
wenn das Entfernen von abgestorbenem Gewebe gewiinscht wird.
3. Den Verband vorsichtig entfernen. Das PolyMem-Kissen

bleibt unter normalen Bedingungen nicht am Wundbett

kleben und erméglicht so meist einen schmerzfreien
Verbandwechsel. Den Verband und die Wunde priifen und
sicherstellen, dass das gesamte Material entfernt wurde.

Emergo Asia Pacific Pty Ltd

201 Sussex Street Ec REP

Darling Park, Tower II, Level 20
Sydney, NSW 2000 Australia

Film Adhesive

203 - 2" x 2"(5cm x 5cm)

Cloth Adhesive
7203 - 2" x 2"(5cm x 5cm)
7405 - 4" x 5"(10cm x 13cm)
7606 - 6" x 6"(15cm x 15cm)
7031-1" x 3"(2.5cm x 8cm)
7042 - 2" x 4"(5cm x 10cm)

Emergo Europe
Westervoortsedijk 60
6827 AT Arnhem
The Netherlands

AW-0582,R01 0525
FMC-5930,R10 0525

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

5. Voer verbandwisselingen uit volgens het protocol of zoals
voorgeschreven door een arts of andere leidinggevende clinicus.

In de meeste gevallen is het bij gebruik van PolyMem niet nodig

om een wond te raken of schoon te maken gedurende
verbandwisseling, tenzij de wond geinfecteerd of gecontamineerd is.
PolyMem is zodanig ontworpen dat het voortdurend de wond
reinigt en geen resten achterlaat die verwijderd moeten worden.
Overmatige reiniging kan leiden tot beschadiging

van regenererend weefsel en vertraagde wondgenezing.
6. Breng een nieuw verband aan.

Observaties tijdens gebruik of verwisseling:

© Bij een normale genezing kan de wond bij de eerste paar
verbandwisselingen groter lijken geworden, omdat het lichaam
van nature niet-levensvatbaar weefsel verwijdert. Als de wond
groter blijft worden, raadpleeg dan een deskundige.

e PolyMem verband bevordert de vorming van nieuwe bloedvaten,
dus het is niet ongewoon om met bloed gekleurd wondvocht en
verband te zien bij het verschonen ervan.

o Wees alert op klachten en verschijnselen zoals een toegenomen
roodheid, ontsteking, pijn, warmte, geur, wit worden, fragiel
weefsel, weefselwoekering of een wond die niet heelt.

Raadpleeg een deskundige bij problemen als infectie, iritatie,
gevoeligheid, allergie, maceratie of hypergranulatie.

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

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

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

Ein iiberméBiges Reinigen kann das sich
regenerierende Gewebe verletzen und die
Wundheilung verzogern.

6. Einen neuen Verband anlegen.

Beobachtungen wahrend der Verwendung oder
des Verbandwechsels:

o \Wahrend des normalen Heilungsprozesses kann die
Wunde beim ersten Verbandswechsel groBer erscheinen,
da der Korper das abgestorbene Gewebe naturgemaB
abst6Bt. Wenn die Wunde immer groBer wird, an eine
Fachkraft wenden.

e PolyMem-Verbande unterstiitzen die Neubildung von
BlutgeféBen. Daher ist es nicht untiblich, dass
Wundflissigkeiten und Verbande mit Blutflecken beim
Verbandswechsel zu sehen sind.

o Auf Anzeichen und Symptome wie verstarkte RGtung,
Entzindung, Schmerzen, Warme, Geruch, Aufhellung,
Briichigkeit, tibermaBige Gewebebildung oder Mangel an
Heilung achten. Bei Problemsituationen, wie Infektionen,
Reizungen, Empfindlichkeit, Allergien, Mazeration oder
Hypergranulation eine Fachkraft konsultieren.

Samtliche schwerwiegenden Vorfalle im Zusammenhang
mit diesem Medizinprodukt missen vom Anwender
und/oder Patienten Ferris Mfg. Corp. und der zustandigen
Behorde des Mitgliedstaats, in dem der Anwender und/oder
Patient ansassig ist, gemeldet werden.



(D PolyMem®, emriBepa o€ popen diokou f emiBepa o€ poAd
To anmodedelyuévo TOAUAEITOUPYIKO EMBEUQL.

MEPITPAOH:

Ta emOépara PolyMem e mohupepn pepBpdvn kataokevdlovta amé uSpogin
mohvoupedavn n omoia mepiéyel (1) aopahéc kabaptotikd Tpavpatog, (2)
€v0daTIKG i Y\UKepivN Kal (3) umepamoppo@nTika moAupEPH.

Ta emOépara Stabétouv éva Aemtd otpwpa mohvovpeBavng, To omoio eivat
agpodiamepatd kat Bonbd atov meptoptopd e pohuvong. Ta embépata pmopody
va xpnotpomonBodv w¢ mpwtevov 1y Seutepelov emibepa, 1 w¢ ouvduacpog
TIPWTELOVTOG Kat SeuTepevovTog emOépatog. Ta emOépata PolyMem MAX™
SlaBétouv v idta mohupiepn pepPpdvn pie Ta emBépata PolyMem, alhd ta
emOépata MAX éyouv peyahutepo mayog kat vpnhdtepo Badpo (MVTR) tov
puBp0l e§dTyuong atpwv vypaciag yia ™ Stayeiplon meploadtepou uypou.

To eniBepa PolyMem Xwpic pappakeuTikég ouoiec:

+ GUPBANEL OTNV AMOTENEGATIKI AVTIHETAMON Kal EMOUAWON TPAUHATWY

+ GUPBANEL aTNV amoppdPNaN TwWV LYWV Kai T Snjoupyia evog mepiBalovtog
uypr¢ EMoUAwWONG

« ehayoTonolei kal avakouilel Toug emigiovoug Kat SladikaoTikolg TpavpaTikolg
TIoVou¢Q

« HELWVEL TA 01ONATA, TOUC HWAWTTEG Kal TV €SAMAwOn TS GAEYHOVIG 6TOUC
YOpw vy1ei¢ 10TO0G

ENAEIZEIZ [IA'OAOYZ TOYZ ANOPQMOYZ:

Xwpic ouvtayn ylatpou, yla T QVTIPETATION UIKPGV TPAVHATOY, 0w :

« Apuyéc « ESehkaoelg « Kowipara - Eykavpata

Yno v kaBodiynon evog emayyeApaTia TOU TOPEA UYELOVOHIKIG
nePiBaAYPNC, yia TV QVTIHETOTION GOBAPWV TPAUAT®Y, OMWG Tpavpata
Jeptkob kat oNikol mayoug, oTa omoia cupmephapBdvovtat:

«ENkn miieong (otadia -IV)

« BN @AeBiknc otdong

« Mn xpévia tpadpata

« E\kn modiwv

« Aotpta meploy1 Kat AjTpla meplo 1 HooedpaTog

« Noon T ouvéyetag Tou déppatog

« MaBntika éhkn

« Aeppatohoykéc Statapayég

« Eykavpata Tou kat 20v Babyod

« Xelpoupytkd Tpavpata

« Ayyetakd é\kn

MPOOYAAZEIL:

+ Movo yia e€wtepikii xprion

« Ta emOépata PolyMem dev €ivat oupBatd pe ofedwtikoig mapayovteg
(umepoéeidio Tou udpoyovou fj umoyhwplwdn Stahvpata)

« Mpw amd ) dlevépyela Sladikaolwv ameikoviong, dteukpiviote edv Ba mpénmet va
agpatpedei o emibepa

« Amo@lyete TV emagn pe nAekTpoSia 1 aywyipes yéheg

« A\ev ouVIOTWVTAL TOMIKEC AyWYEC 08 GLVELAOpO pe Ta emBépata PolyMem

« MapakohouBrjoTe yia Tuxdv onpddia hoipwéng i Slappoxric

« Mnv Ta ypnotpomoteite kat SlakoyTte T Xprion Toug oe avBpamou mou
napovotdlouv oupmTepata evaloBnaiag, epebiopol i alepyiag amd Ta
emBENATA 1) TA GLOTATIKA TOUG

« MpoopiCetat yia pia pévo xprion, o€ éva dropo. Mnv enavaypnotponoteite. H
enavaypnolponoinon Hmopei va unoBabpioel Tiq 1016TNTEC ToL EMBEpaTOC, va
e€amwoel  Moipwén Kat va avénogL tov Kivéuvo poluveng.

Ta emOépara PolyMem pmopoiv va xpnopomonBolv étav umdpyouvy
onpeia poAuvong, av £xel eQappootei KatdAAnAn watpiki Ogpancia yia
TNV QVTIHETOMION THG artiag Tne poAuvong.

Ouagre 1o mpoiov o¢ Beppokpasia dwpatiov < 30°C (86°F).

Emtpémovtat mapekkhioeig otn Beppokpacia éwg < 55°C (131°F), aAd mpémet va
meplopiovrat oTo eNdy1oTo.

Amoppiyre 10 mpoiov w Plohoyikd emkivéuvo amoBAnto.

01 S1a0TdoENg €ival Katd mpocéyyion.

Opatrunek PolyMem® — kompres i rolka
Sprawdzony opatrunek wielofunkcyjny.

OPIS:

Opatrunki membranowe PolyMem wykonane sa z
hydrofilowej pianki poliuretanowej, ktéra zawiera

(1) bezpieczny surfaktant, (2) nawilzajaca gliceryne i
(3) superabsorbenty. Opatrunki s3 wzmocnione cienka
warstwa poliuretanu, ktéra przepuszcza powietrze i
zapobiega zanieczyszczeniu rany. Produkt mozna stosowac
jako opatrunek pierwotny, wtorny lub pierwotny w
pofaczeniu z wtérnym. Opatrunki PolyMem MAX™
zawieraja te sama membrane polimerowa co opatrunki
PolyMem. Rdznica polega na tym, ze wersja MAX jest
grubsza i ma wyzszy wspotczynnik MVTR, dzieki czemu
chtonie wigcej ptyndw.

Niezawierajace $rodkow farmakologicznych opatrunki
PolyMem umozliwiaja:

o skuteczng pielegnacje i leczenie ran

e wchtanianie wydzieliny, przy jednoczesnym zapewnieniu
niezbednej do gojenia rany wilgoci

 zminimalizowanie i zlagodzenie bélu towarzyszacego
gojeniu i zwigzanego ze zmiang opatrunku

e zmniejszenie obrzeku, zasinienia i rozprzestrzeniania sie
stanu zapalnego na sasiadujace, nieuszkodzone tkanki

WSKAZANIA U LUDZI:

Produkt dostepny bez recepty, przeznaczony do leczenia
lekkich ran, takich jak:

e Otarcia ® Rany szarpane ® Skaleczenia ® Oparzenia
Opatrunki PolyMem moga by¢ stosowane pod
nadzorem pracownika stuzby zdrowia, do leczenia
powaznych ran, takich jak wiekszo$¢ ran $rednio
glebokich i gtebokich. Przyktady obejmuja:

e Odlezyny (stadium I-IV)

® Owrzodzenie zylakowe

® Rany ostre

e Owrzodzenia ndg

® Miejsca po pobraniach tkanki i przeszczepach

© Naderwanie skory

e Owrzodzenia cukrzycowe

e Choroby dermatologiczne

e Poparzenia pierwszego i drugiego stopnia

e Rany chirurgiczne

o Owrzodzenia zylne

SRODKI OSTROZNOSCI:

® Wytacznie do uzytku zewnetrznego

e Opatrunki PolyMem nie sa kompatybilne ze $rodkami
utleniajacymi (takimi jak roztwor nadtlenku wodoru lub
podchlorynu)

o W przypadku diagnostyki obrazowej nalezy ustali¢ przed
badaniem, czy opatrunek powinien zostac usuniety

o Unikac kontaktu z elektrodami i zelami przewodzacymi
o Nie zaleca sie faczenia lekow do uzytku zewnetrznego z
opatrunkami PolyMem

o Nalezy zachowac czujno$¢, zwracajac uwage na oznaki
zakazenia lub maceracji

o Nie uzywac i zaprzestac stosowania u 0séb, ktére
wykazuja oznaki wrazliwosci, podraznienia lub alergii na
opatrunek lub jego skfadniki

® Przeznaczone do jednorazowego uzytku u jednej osoby.
Nie nalezy ponownie uzywac. Ponowne zastosowanie moze
pogorszy¢ whasciwosci i zwigkszy¢ zanieczyszczenie, a tym
samym ryzyko zakazenia.

Opatrunki PolyMem moga by¢ stosowane przy
oznakach zakazenia, jezeli wdrozono odpowiednie
leczenie ukierunkowane na przyczyny infekcji.

Przechowywac w temperaturze pokojowej < 30°C
(86°F). Dopuszczalne sg odchylenia do < 55°C (131°F), ale
nalezy je minimalizowac.

Utylizowac w sposéb odpowiedni dla odpadéw
stanowiacych zagrozenie biologiczne.

Podane wymiary maja charakter orientacyjny.

GO Obloga v obliki blazinice ali role PolyMem®
Dokazano ucinkovita vecnamenska obloga.

OPIS

Polimerna membrana obloge PolyMem je izdelana iz
poliuretanske osnove, ki dobro vpija vlago in

vsebuje: (1) varno sredstvo za ciscenje ran, (2) vlazilno
sredstvo glicerin, (3) supervpojna sredstva. Membrano
prekriva tanek polprepusten film iz poliuretana, ki 'diha’
in pomaga prepreciti kontaminacijo. Obloge se lahko
uporablja kot primarne, sekundarne ali kombinirane
primarne in sekundarne obloge. Obloge PolyMem MAX
imajo enako polimerno membrano kot obloge PolyMem,
le debeljse so in imajo visji MVTR (prehod vodne pare),
za rane z ve€ izlocka.

Obloge PolyMem brez zdravilnih ucinkovin pomagajo pri
e ucinkoviti oskrbi in celjenju ran,

e vpijanju tekocin in vzdrzevanju vlaznega okolja za
celjenje rane,

e zmanjSevanju in lajsanju trdovratne bolecine in bolecine
zaradi oskrbe rane,

 zmanjSevanju oteklin, podplutb in omejevanju Sirjenja
vnetja v neposkodovano okolno tkivo.

INDIKACIJE ZA UPORABO PRI LJUDEH:

Brez predpisa, za oskrbo manjsih ran, kot so npr:
e odrgnine  praske ® ureznine ® manjse opekline
Pod nadzorom zdravstvenega osebja za
obravnavo zahtevnejsih ran, kot je vecina ran,
ki segajo skozi delno ali vso debelino koze, vkljucujoc:
o razjede zaradi pritiska (stopnje I-1V)

e venozne razjede

e akutne rane

e golenje razjede

e odvzemna in prejemna mesta pri presaditvah

e raztrganine koze

o diabeticne razjede

e dermatoloske bolezni

e opekline 1.in 2. stopnje

o kirurske rane

e ulkusi Zilne etiologije

PREVIDNOSTNI UKREPI

© Samo za zunanjo uporabo.

 Obloge PolyMem niso zdruZljive z oksidirajocimi
snovmi (vodikov peroksid, raztopine hipoklorita).

o Pred postopki medicinskega slikanja preverite

ali je potrebno oblogo odstraniti.

* [zogibajte se kontaktu z elektrodami ali
prevodnimi geli.

* Med uporabo obloge PolyMem se ne priporoca
lokalnega zdravljenja.

 Bodite pozorni na znake infekcije ali maceracije
 Obloge ne uporabljajte oziroma prekinite z
uporabo obloge pri ljudeh, ki kaZejo znake
obcutljivosti, drazenja ali alergije zaradi obloge ali
njenih materialov.

© Obloga je namenjena za enkratno uporabo pri eni
osebi. Ne uporabljajte je ponovno. Ponovna uporaba
lahko lahko vodi v poslab3anije lastnosti, Siri
kontaminacijo in poveca nevarnost okuzbe.

Obloge PolyMem so primerne za uporabo ob
prisotnih znakih okuzbe, ce je Ze uvedeno
ustrezno zdravljenje vzroka okuzbe.

Hranite pri sobni temperaturi < 30 °C (86 °F).
Dovoljena so odstopanja < 55 °C (131 °F), vendar
jih je treba ¢im bolj omejiti.

Zavrzite po uporabi, kot je obicajno za biolosko
nevaren odpadek.

Navedene mere so priblizne.

@&

OAHTIEL:

Apxki epappoyi:
1. Mpo€ToIpdoTe T0 TPabpA CUHPWVA |ie Ta LXUOVTA TPWTOKOMa 1
00pQWVa e TIc 08nyieg ylatpou 1} AANOU VOOOKOWELaKOD TPOCWTIKOU.

2. Em\é€re éva eniBepia pe pepBpavn emi tou diokou mou va givat
ueyahutepn amd to pavpa kata %4"-2" (0,6 — 5 cm). To emibepa mpémet va
KaNOTTTEL EMiONG ONEG TIC MEPLOXES YOPW MO TO TpaUpa oL &ivat
KateoTpappiéves 1 xouv heypovr. Ta emBépata pmopoly va Komouv.

3. Tia énpd tpadpata, vypdvete ehagpd To
emifepa, mpwv To TomoBeTro€Te.

4. TomoBetnoTe T PePBpavn pe Ty €WTEPIKN
T\EVpd PO T MAVw (WOTE va gival opati n
eKTumwpévn Mevpd).

5. ZTepEWOTe To eMmiBepa pie Tawia,

diytu i yada.

6. Kavte To mepiypappia Tou Tpadpatog

€ndvw 0To enibepa, WOTE va pmopeite va
mipoodlopioete mo evkoha moTe va To aANASeTe.

Xpion:

1. Katd t S1dpKeta Twv mpwtov npepwv popei va mapatnpnBei onpaviki
ab&non oTa vypd Tou TpavpaTog, Ayw TS EAENC LYPV.

Auto Sev eivat acuvnBioTo pawopevo kat uToSEIKVUEL 0TI To emiBepa
\ettoupyei.

2. Matnpriote To emifepa oTeyvo kai otn B€on Tou, GTav KAveTe pmavio.
AMa@&te 1o emifepa oe mepintwon mou Ppayei.

AN\ayi Tov emBéparoc:

1. 0tav 1o Tpalpa mapdyel eKpicelc, To Lypd Ba ival opato otV Em@dvela
Tou emOépatog. AMAETe To emiBepa mpwv T ypo YTAGEL 0T GpLa TOU
Tpavpatog, i otav To empBalouv ot Kavovee opBr¢ MpakTKi¢, 1 To Moy
péoa o€ 7 npépec. AMGETe To emifepa apéowg, av 1o vypo PTdoel oTa dKpa
NG pepppdvng Tou diokov.

2. Evdexopévwg va amartolvtat o ouyvéc aNhayég Twv emBepdtov, og
TIEPIMTWON KATETTAAUEVOU AVOGOTTOINTIKOU GUOTAATOC, SlaBhn,
uoAvvang, umepBoMKiC Kokkiomoinang, SlaBpeypévou LoTou 1y 6tav
emBupieite va SleuKoNOVETE TV aQaipeon vekpwTIKOD LaTOV.

3. Apatpéote amaha to emibepa. H pepBpavn tou PolyMem dev
TpooKoAdTal yevikd oTo Tpadpa Kat 6uviiBug Staopahie Ty avaduvn
aMayn twv emBepdtwv. EmBewpriote To emibepa kat To Tpavpa yia va
81009aNioeTe TV apaipeon OAWY TwV UNKGV.

WSKAZOWKI:

Pierwsze natozenie opatrunku:
1. Przygotowac rane zgodnie z protokotem, zaleceniami
lekarza lub innego zlecajacego klinicysty.

2. Wybrac opatrunek z membrana, ktérej srednica jest o
Y4"=2" (0,6-5 cm) wieksza od rany. Opatrunek powinien
réwniez przykrywac stan zapalny lub uszkodzona skére
wokét rany. Opatrunki mozna przycinac.
3. W przypadku ran suchych opatrunek
przed natozeniem nalezy lekko zwilzyc.
4. Natozyc folig do gory (tak, aby
widoczny byt nadruk).

5. Zabezpieczy¢ tasma, bandazem

lub gaza.

6. Zaznaczajac kontury rany na
opatrunku, mozna ustali¢, kiedy
konieczna jest zmiana.

Zastosowanie:

1. W ciagu pierwszych dni mozna
zaobserwowac znaczny wzrost wysieku
Z rany, co ma zwiazek z przycigganiem wydzieliny przez
opatrunek.

Jest to normalne zjawisko, ktére wskazuje na dziatanie
opatrunku.

2. Nie usuwac na czas kapieli. Unika¢ zamoczenia. W
przypadku zamoczenia zmienic.

Zmiana opatrunku:

1.W przypadku ran wysiekowych opatrunek pozwala
dostrzec wydzieline pod powierzchnia. Nalezy zmieni¢
opatrunek, zanim wysiek zblizy sie do konturow rany, kiedy
nakazuje dobra praktyka lub najpdzniej po 7 dniach. W
przypadku gdy wysiek zblizy sie do krawedzi membrany,
nalezy natychmiast zmienic¢ opatrunek.

2. Czestsze zmiany moga byc konieczne ze wzgledu na
ostabienie uktadu odpornosciowego, cukrzyce, zakazenia,
nadmierng granulacje lub maceracje tkanek. Czesta zmiana
opatrunkdéw przyspiesza tez usuwanie tkanki martwiczej w
ranie.

GO

NAVODILA

Prva namestitev:
1. Rano pripravite skladno s protokolom ali navodili
zdravnika, ki odredi zdravljenje.

2. Izberite oblogo, ki je 0,6-5 cm vegja od rane.

Obloga naj prekriva tudi vneto oz. poskodovano podrocje
okoli rane. Oblogo lahko rezete.

3. Pri zelo suhih ranah oblogo pred namestitvijo nekoliko
navlazite.

4. Oblogo namestite z zas¢itnim
filmom navzven

(tako, da je viden potisk).

5. Oblogo pricvrstite s trakom,
mreZico ali gazo.

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

Uporaba

1.V prvih dneh boste zaradi mocnega
vleka lahko opazili povecano
izlo¢anje iz rane. To ni neobicajno in kaze,
da obloga deluje.

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

Menjava obloge:

1. Prirani z izlocanjem bo izlocek viden skozi
zgornji sloj obloge. Oblogo zamenjajte, preden
izloc¢ek doseze robove rane oziroma skladno s
smernicami dobre prakse oziroma najpozneje po 7
dneh. Oblogo zamenjajte takoj, ¢e izlocek doseze
rob membranske blazinice.

2. Pogostejse menjave bodo morda potrebne zaradi
oslabljenega imunskega sistema, sladkorne bolezni,
okuzbe, hipergranulacije, maceriranega tkiva ali ¢e
Zelite pospesiti odstranjevanje odmrlega tkiva.

4, Y& mepImTwon mou TIYHEVO aipa i EEPapEVES EKKpIaELC £XOLV KAvel TO
emifepa va koMiael 0o déppia iy o€ TpiyeC, Xpnotpomolnote Aiyo
(UGL0AOYIKO 0pO 1} VEPO Y1a Va TO HANAKWOETE Kal val To EeKoMoETe
apya kat amahd amo ) Béon Tov. KaBapiote To avénago Séppa yopw
amé 1o Tpavpa.

5. Nlpaypatomotote Ti¢ aNAayég Twv emMBEPATV OURQWVA e Ta
10xVovTa mpwTOKoNa 1} GUHPWVa e TG 08nyie¢ ylatpou 1y dMou
VOGOKOIELAKOU TTPOOWTIKOU. ZTIC EPIOOTEPES MEPITTROELS, dTaV
Xpnotporoleite Ta emBépata PolyMem, dev amaiteitar va melpacete fy va
KkaBapioete To TpalpA Katd T SldpKela Twv aNhay@v, EKTOC av To
Tpadpa éxel poluvOei. Ta emBépata PolyMem eivat oxedtaopéva yia va
KkaBapiouv ouvew To TpaUa Kat dev agprvouv umoeippata mov
TIpémeLVa agaipeBouv.

0 unepBolikac KaBapiopd pmopei va PAdpet T avayévvnon
TWV 10TWV Kat va KaBueTepiioel TV EMOUAWON TOV TpAvpATOC.
6. TomoB¢tnon véou embépatoc.

Napatnprioeig katd T xpon f Ty ahhayi:

« 2T OIApKEL HIag GUOLONOYIKIC EMOUAWONG, TO TPAUKA HMopei va
Qaivetal 0Tt peyahwvel, katd Ti¢ mpwteC aAayég emBepdtwy. Auto
oupBaivel emeldN To owpa amoPAMEL pE GUOLKO TPOTIO TOV VEKPWTIKO
1070. Av 10 Tpavpa e§akohoudei va peyahwvet, supBouleuTeite kamolov
€101KO.

« Ta emBépata PolyMem cupBdNhouv aTov aXNHATIONO VEwV aIH0QOpWY
ayyeiwv, omote dev £ivat acuviBLaTO YaIVOpEVO 1) Tapoudia aipatog oTo
UYPO TOU TPAUPATOC Kal 0Ta eMBEPaTa Katd Tic alayéc.

« Awote mpocoy yia onpadia Kat oupnTepaTa omes auénpévn
€puBpdTNTa, PAeypoviy, TovoC, kavoog, Sugoapia, Aevkavan,
€uBpavaTdTNTa, UTEPPONIKOC GXNUATIONAC L0TOD 1 EANITTC EMOUAWOT.
TupBoulevTeite kdmotov emayyehparia yia mpoBANHATIKEC KATAOTATEL,
omw¢ pohuvon, epebiopdc, evasbnoia, alhepyia, StaBpoyn i
umepPoNIKT| Kokkiomoinan.

Tuyov coBapd cuppdv mou ouvépn o€ axéon e auTry T ouokeun Ba
TipémeL va avapépeTar, amé Tov xprotn fi/kat tov acBevi otn Ferris Mfg.
Corp. kat aTnv appodia apyr Tou Kpdtoug péhoug aTo ormoio Bpioketal o
XProtg i/kat o aoBeviic.

3. Delikatnie usunac opatrunek. Kompresy PolyMem z
reguty nie przylegaja do tozyska rany, dzieki czemu zmiana
najczesciej przebiega bezbolesnie. Nalezy jednak obejrze¢
opatrunek i rang, aby sie upewnic, ze usunieto caly
materiat.

4. W przypadku gdy skrzepnieta krew lub zaschnieta
wydzielina spowoduje przyleganie opatrunku do skory lub
wiosow, nalezy natozy¢ niewielka ilos¢ soli fizjologiczne]
albo wody. W ten sposéb mozna delikatnie, powoli
zmiekczy¢ i poluzowac opatrunek. Oczysci¢ zdrowa skore
wokof rany.

5. Zmieniac¢ opatrunek zgodnie z protokotem, zaleceniami
lekarza lub innego zlecajacego klinicysty. W wiekszosci
przypadkéw ran opatrzonych produktem PolyMem nie
trzeba czyscic ani w nie ingerowac podczas zmian, chyba ze
rana jest zakazona lub zanieczyszczona. PolyMem na
biezaco oczyszcza rang, nie pozostawiajac resztek do
usuniecia.

Nadmierne czyszczenie moze uszkodzi¢ regeneru-
jaca sie tkanke i opdzni¢ gojenie.

6. Natozy¢ nowy opatrunek.

Na co zwrdci¢ uwage:

W procesie normalnego gojenia podczas pierwszych kilku
zmian opatrunku rana moze wydawac sie wieksza,
poniewaz ciato w naturalny sposéb usuwa tkanke
martwicza. Jedli rana bedzie sie powiekszac, nalezy
skonsultowac sie ze specjalista.

 Opatrunki PolyMem wspomagaja tworzenie nowych
naczyn krwionosnych, dlatego nierzadko podczas zmiany
mozna zobaczy¢ krew na opatrunku i wydzieline z rany.

o Nalezy zachowac czujno$¢, zwracajac uwage na oznaki i
objawy takie jak zwigkszone zaczerwienienie, stan zapalny,
bdl, ucieplenie, zapach, nadmierne rozjasnienie, kruchos¢,
nadmierny rozrost tkanki lub brak gojenia. W przypadku
problemow takich jak infekcja, podraznienie, wrazliwosc,
alergia, maceracja lub nadmierna granulacja nalezy
skontaktowac sie ze specjalista.

Wszelkie powazne incydenty zwiazane z tym wyrobem
powinny by¢ zgtaszane przez uzytkownika i/lub pacjenta
firmie Ferris Mfg. Corp. oraz wtasciwym organom paristwa
cztonkowskiego, w ktorym uzytkownik i/lub pacjent
mieszka/ma siedzibe.

3. Nezno odstranite oblogo. Blazinica PolyMem se obicajno
ne sprime z dnom, zato je menjavanje obloge na splosno
nebolece. Preglejte oblogo in rano, da se prepricate, da ste
iz rane odstranili ves material.

4. Ce se je obloga zaradi strjene krvi ali posuenega izlocka
sprijela s kozo ali dlakami, z majhno kolicino fizioloske
raztopine ali vode sprimek pocasi in neZno zmehcajte in
odstranite. Ocistite neposkodovano kozo okoli rane.

5. Obloge menjajte skladno s protokolom ali navodili
zdravnika, ki odredi zdravljenje. V vecini primerov ob
menjavi obloge PolyMem ni treba posegati v rano oziroma
je Cistiti, razen v primeru okuzbe ali kontaminacije. Obloga
PolyMem je zasnovana tako,

da Cisti rano ves Cas uporabe, in v njej ne pusca ostankov,
ki bi jih bilo treba odstraniti.

Prekomerno ciScenje lahko poskoduje tkivo,

ki se regenerira, in zakasni celjenje rane.

6. Namestite novo oblogo.

Opazovanje med uporabo in menjavo

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

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

o Bodite pozorni na znake in simptome kot so
mocnejsa rdecina, vnetje, bolecina, toplota,
neprijeten vonj, pobelitev koZe, krhkost,
prekomerna rast tkiva ali zastoj v celjenju.

V primeru teZav, kot so okuzba, drazenje,
obcutljivost, alergije, maceracija ali

hipergranulacija, se posvetujte s strokovnjakom.

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

in/ali bolnik sedeZ.



PolyMem® Silver Ped veya Rulo Pansuman
Kanitlanmis cok fonksiyonlu pansuman.

ACIKLAMA:

PolyMem polimerik membran pansumanlar, (1) giivenli yara
temizleyidi, (2) gliserinli nemlendirici ve (3) siiper emiciler iceren nem
seven poliliretan matrisinden yapiimaktadir. Pansumanlar hava alan ve
kontaminasyonu engellemeye yardimci olan ince bir poliiretan
destek parcasina sahiptir. Pansumanlar primer, sekonder veya
birlesik primer ve sekonder pansuman olarak kullanilabilir.
PolyMem MAX™ pansumanlar, PolyMem pansumanlar ile ayni
polimerik membrana sahiptir ama MAX daha kalin ve daha fazla
siviyl tutacak sekilde daha yiksek MVTR'ye sahiptir.

ilac icermeyen PolyMem pansuman sunlara yardimci olur:

e yaralari etkin bir sekilde idare etmek ve iyilestirmek

o siviyl emmek ve nemli bir iyilesme ortami saglamak

o siirekli ve prosediire bagli yara agrilarini asgariye indirmek ve
rahatlatmak

e §dem, morarma ve cevresindeki hasar ggrmemis dokularin icinde
enflamasyonun yayilmasini azaltmak

ENDIKASYONLAR:

Recetesiz, kiiglik yaralarin tedavisi icin, érnegin:

o Abrazyonlar e Laserasyonlar  Kesikler ® Yaniklar

Bir saglik profesyonelinin yonlendirmesi ile, cogunlukla kismi
ve tam kat yaralar gibi ciddi yaralarin idaresi icin, sunlar dahil olarak:
o Basing llserleri (asamalar I-1V)

e VVendz staz ilserleri

o Akut yaralar

o Bacak Ulserleri

e Dondr ve greft sahalari

o Deri yirtilmalari

o Diyabetik Ulserler

 Dermatolojik hastaliklar

e 1. ve 2. derece yaniklar

o Cerrahi yaralar

e Vaskiler Ulserler

ONLEMLER:

o Yalnizca harici kullanim icindir

© PolyMem pansumanlar oksitleyici ajanlar (hidrojen peroksit veya
hipoklorit ¢ozeltileri) ile uyumlu degildir

© Goriintiileme islemleri yapmadan dnce pansumanin ¢ikartilip
cikartiimayacagini belirleyin

o Elektrotlar veya iletken jeller ile temasindan sakinin

o PolyMem pansumanlari ile birlikte topikal tedaviler tavsiye edilmez
o Enfeksiyon veya maserasyon belirtilerine dikkat edin
 Pansumana veya malzemelerine karsi hassasiyet, tahris veya alerji
belirtileri gosteren kisilerde kullanmayin ve kullanimina son verin

o Bir kisi (izerinde bir defa kullanilmak Uzere tasarlanmistir. Tekrar
kullanmayin. Tekrar kullanim dzelliklerini azaltabilir,
kontaminasyonu yayabilir ve enfeksiyon riskini artirabilir.

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

0Oda sicakliginda 30°C (86°F) ve altindaki sicakliklarda saklayn.
55°C (131°F) ve altindaki sicakliklarda degisim yapilmasina izin
verilmektedir ancak asgaride tutulmalidir.

Biyolojik atiklar icin tipik olacak sekilde ¢dpe atin.

Boyutlar yaklasik degerlerdir.

PolyMem® Pad ou Rolo de Curativo
O curativo comprovadamente multifuncional.

DESCRICAO:

Os curativos de membrana polimérica PolyMem séo feitos de uma
matriz hidrofilica de poliuretano que contém (1) agente de limpeza
seguro, (2) glicerina hidratante, e (3) superabsorventes. Os curativos
tém uma fina protecdo de poliuretano que respira e ajuda a evitar a
contaminagdo. Os curativos podem ser usados como cobertura
primaria, ou uma combinacdo de primaria e secundaria. Os curativos
PolyMem MAX™ tém a mesma membrana polimérica dos curativos
PolyMem, mas o MAX é mais espesso e com MVTR maior para lidar
com mais fluidos.

Os curativos PolyMem, sem medicamentos, ajudam a:

o Tratar e curar feridas de forma eficaz

© Absorver o exsudato e proporcionar um ambiente de
cicatrizacdo Uimido

© Minimizar e aliviar a dor persistente e de procedimentos

© Reduzir edemas, hematomas e a propagacéo da inflamacéo
nos tecidos sadios nao danificados

INDICACOES PARA TODOS OS SERES HUMANOS:
Venda livre para tratar feridas pequenas, como:

© Abrasdes  Laceracdes ® Cortes ® Queimaduras

Sob a orientacao de um profissional de saude, para o
tratamento de feridas graves, como a maioria das feridas de
espessura parcial e total, incluindo:

o Ulceras de pressdo (estagios I-1V)

o Ulceras de estase venosa

o Feridas agudas

o Ulceras nas pernas

® Locais de doagdo e enxerto

o Laceracdes na pele

o Ulceras diabéticas

o Disturbios dermatoldgicos

© Queimaduras de 1° e 2° graus

o Feridas cirlrgicas

o Ulceras vasculares
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PRECAUCOES:

e Apenas para uso externo

e Os curativos PolyMem ndo s&o compativeis com agentes
oxidantes (solucdes de peréxido de hidrogénio ou hipoclorito)
o Antes de realizar procedimentos de imagem, determine

se o curativo deve ser removido

o Evite 0 contato com eletrodos ou géis condutores

® Ndo s&o recomendados tratamentos topicos em

conjunto com curativos PolyMem

o Fique atento para sinais de infeccdo ou maceracdo

 N&o use e interrompa 0 Uso em pessoas que apresentem
sinais de sensibilidade, irritacdo ou alergia do curativo ou de
seus materiais

e Destinado para uso individual. Nao reutilizar. A reutilizacdo
pode degradar as propriedades, espalhar a contaminagéo e
aumentar o risco de infeccao.

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

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

Descartar como residuo de risco bioldgico tipico.

As dimensdes sao aproximadas.

INSTRUCOES:

Aplicacao Inicial:

1. Preparar a ferida de acordo com o protocolo ou
conforme indicado por um médico ou outro clinico que
tiver prestado atendimento.
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YONERGELER:
ilk uygulama:
1. Yarayi bir doktor veya emri veren diger klinisyen tarafindan verilen
yonergelere veya protokole gdre hazirlayin.

2. Yaradan 0,6 - 5.cm (4" - 2") daha biyik bir membran pedi
pansuman icin secin. Pansuman ayrica yaranin cevresindeki yangili
veya hasarli bolgeyi de kaplamalidir. Pansumanlar kesilebilir.

3. Kuru yaralar icin, pansumani
uygulamadan once hafifce
nemlendirin.

4. Film kapli kismi disariya dogru
uygulayin (béylece yazi gozle
goriindr olsun).

5. Pansumani bant, ag veya gazli
bez ile sabitleyin.

6. Degistirme zamanini belirlemeye
yardimcr olmasl igin pansumanin
lizerinden yaranin etrafina cevre
cizgisi cekin.

Kullanim:

1. Sivi gekimi nedeniyle ilk birkag giin yara sivisinda carpici bir arti
gorlebilir. Bu olagan disi degildir ve pansumanin ise yaradigini
gostermektedir.

2. Banyo yaparken pansumani ¢ikarmayin ve kuru kalmasini
saglayin. Islanirsa pansumani degistirin.

Pansuman Degisimi:

1. Ekstide bir yarada, sivi Ust kisimda gozle gérinir hale gelir. Sivi
yaranin kenarina erismeden once veya dogru uygulama geregi
olarak veya 7 glinli asmayacak sekilde dedistirin. Sivi membran
pedin kenarina ulasirsa derhal degistirin.

2. Risk taslyan bagisiklik sistemi, diyabet, enfeksiyon,
hipergraniilasyon, masere olmus doku nedeniyle veya cansiz
dokunun gikariimasina yardimcr olmasi istendiginde daha sik
dedisim gerekebilir.

2. Selecionar um curativo com a membrana %"—2" (0,6 — 5 cm)
maior do que a ferida. O curativo também deve cobrir qualquer area
inflamada ou danificada ao redor da ferida. Os curativos podem

ser cortados.

3. Para feridas secas, umedecer levemente o curativo antes

da aplicacdo.

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

5. Fixar o curativo com esparadrapo,
compressa ou gaze.

6. Contornar a ferida sobre o curativo para
ajudar a determinar quando este deve ser
trocado.

Uso:

1. Pode-se observar um grande aumento no
exsudato da ferida durante os primeiros dias,
devido a atracdo de fluidos.

Isto ndo é incomum e indica que o curativo esta funcionando.
2. Manter o curativo seco e no lugar quando tomar banho.
Trocar o curativo se ele molhar.

Troca do curativo:

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

2. Podem ser necessarias trocas mais frequentes devido a um
comprometimento do sistema imunoldgico, diabetes, infeccao,
hipergranulagao, tecido macerado ou quando se deseja facilitar a
remocéo de tecidos n&o vidveis.

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

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

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

5. Pansuman degisimini doktor veya emri veren diger klinisyen
tarafindan verilen yonergelere veya protokole gére ytrdttn.
PolyMem kullanilan cogu durumda, yara enfekte veya kontamine
olmadikca degisim sirasinda yarayl temizlemeye veya ellemeye
gerek yoktur. PolyMem siirekli olarak yaray temizlemek ve
temizlenmeye neden olacak herhangi bir kalinti birakmamak tzere
tasarlanmistir.

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

6. Yeni bir pansuman uygulayin.

Kullanim veya degisim sirasindaki gozlemler:

o Normal iyilesme sirasinda, yara ilk birka¢ pansuman degisiminde
daha da biiyiimiis gibi gortinebilir, ¢iinkii viicut cansiz dokuyu dogal
olarak uzaklastirmaktadir. Yara daha da bilyimeye devam ederse,
bir uzmana danisin.

 PolyMem pansumanlar yeni kan damarlarinin olusmasini
desteklemeye yardimci olurlar, bu nedenle degisim yaparken yara
sivisini veya pansumanda kan lekeleri gérmek olagan digi degildir.
o Artan kizariklik, enflamasyon, agr, sicaklik, koku, beyazlasma,
frajilite, agin doku olusumu veya iyilesme olmamasi gibi belirti ve
bulgulara karsl tetikte olun. Enfeksiyon, tahris, hassasiyet, alerji,
maserasyon veya hipergranilasyon gibi sorunlu durumlarda bir
profesyonele danisin.

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

0 curativo aderir a pele ou aos pelos, usar uma pequena
quantidade de solucdo salina ou dgua para amaciar e soltar
o curativo de forma lenta e suave. Limpar a pele intacta ao
redor da ferida.

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

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

6. Aplicar um curativo novo.

Observacdes durante o uso ou troca:

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

* Ficar atento para sinais e sintomas, como aumento da
vermelhiddo, inflamagao, dor, calor, odor, clareamento,
fragilidade, formacao excessiva de tecido ou nao
cicatrizacdo. Consultar um profissional caso aparecam
situagdes problema, como infecgdo, irritacdo, sensibilidade,
alergia, maceracdo ou hipergranulacdo.

Qualquer incidente grave, que tenha ocorrido, relacionado
com este dispositivo, deve ser comunicado pelo utilizador
e/ou paciente, a Ferris Mfg. Corp. e & autoridade
competente do Estado Membro onde se encontra
estabelecido o utilizador e/ou paciente.
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Medicazione PolyMem® su tampone o su rotolo
La medicazione multifunzionale comprovata.

DESCRIZIONE:

Le medicazioni a membrana polimerica PolyMem sono realizzate in

matrice poliuretanica che attira I'umidita e che contiene

(1) un detergente sicuro per ferite, (2) una crema idratante a base
d glicerina e (3) superassorbenti. Le medicazioni presentano un
supporto in poliuretano sottile traspirante che aiuta a proteggere

dalla contaminazione. Le medicazioni possono essere utilizzate come

medicazione primaria, secondaria o una combinazione delle due.
Le medicazioni PolyMem MAX™ presentano la stessa membrana
polimerica delle medicazioni PolyMem, ma il modello MAX & pit

spesso e possiede un MVTR pill elevato per gestire una maggiore
quantita di liquidi.

Le medicazioni PolyMem senza farmaci aiutano a:
o gestire e curare le ferite in modo efficace
o assorbire il liquido e fornire un ambiente di guarigione umido

o ridurre al minimo e alleviare il dolore persistente alle ferite dovute

a interventi chirurgici

o ridurre gli edemi, le ecchimosi e la diffusioni di infiammazioni nei

tessuti circostanti non danneggiati

INDICAZIONI PER TUTTI GLI ESSERI UMANI:

Senza prescrizione medica, per il trattamento di lesioni minori come:

o Abrasioni e Lacerazioni  Tagli ® Ustioni

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

o Ulcere da pressione (stadi I-IV)

o Ulcere da stasi venosa

o Ferite acute

o Ulcere della gamba

o Siti di donatori e innesti

e Lacerazioni cutanee

o Ulcere diabetiche

o Disturbi dermatologici

o Ustioni di 1° e 2° grado

o Ferite chirurgiche

o Ulcere vascolari
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PRECAUZIONI:

* Solo per uso esterno

e Le medicazioni PolyMem non sono compatibili con
agenti ossidanti (soluzioni di perossido di idrogeno

0 ipoclorito)

o Prima di eseguire le procedure di imaging, decidere
se la medicazione deve essere rimossa

e Evitare il contatto con elettrodi o gel conduttivi

e Si raccomanda di evitare i trattamenti topici in
combinazione con le medicazioni PolyMem

o Prestare attenzione ai sintomi di infezione o
macerazione

e Non utilizzare e sospendere I'uso in persone che
presentano sintomi di sensibilita, irritazione o allergia
dovuti alla medicazione o ai suoi materiali
 Monouso. Non riutilizzare. Il riutilizzo puo
danneggiarne le proprieta, diffondere la contaminazione
e aumentare il rischio di infezione.

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

Conservare a temperatura ambiente di <30°C (86°F).
Sono consentite escursioni fino a < +55°C (131°F), ma
devono essere mantenute al minimo.

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

Le dimensioni sono approssimative.

ISTRUZIONI:
Applicazione iniziale:
1. Preparare la ferita secondo la procedura standard o

come indicato da un dottore o da un altro medico specialista.

2. Selezionare una medicazione con tampone a membrana
pit grande della ferita di %"~
deve inoltre coprire tutta la zona infiammata o danneggiata
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2" (0,6 — 5 cm). La medicazione

3

a

attorno alla ferita. Le medicazioni possono essere tagliate.
3. Per ferite asciutte, inumidire leggermente la medicazione
prima dell'applicazione.

4. Applicare con la pellicola rivolta verso
I'esterno (in modo che la stampa sia visibile).
5. Fissare le medicazioni, ad esempio con
nastro adesivo, bende a rete o garza.

6. Tracciare il contorno della ferita sulla parte
esterna della medicazione per poter stabilire
quando sia necessario sostituirla.

Usare:

1. Nei primi giorni si potrebbe osservare un
notevole aumento di liquido che fuoriesce
dalla ferita a causa dell'attrazione dei liquidi.
Questo non é raro e indica che la medicazione sta funzionando.

2. Mantenere la medicazione asciutta e ben fissata quando ci si lava.
Cambiare la medicazione se si bagna.

Sostituzione della medicazione:

1. Se la ferita essuda, il liquido sara visibile attraverso la parte
superiore. Sostituire la medicazione prima che il liquido raggiunga

i margini della ferita oppure secondo la prassi o dopo non piti di

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

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

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

4. Se il sangue coagulato o I'essudato asciugato ha causato
I'adesione della medicazione alla pelle o ai capelli, utilizzare

una piccola quantita di soluzione fisiologica o acqua per
ammorbidirla e scioglierla lentamente e delicatamente.

Pulire la cute intatta intorno alla ferita.

Baluwy ol 4841 J& e PolyMem® s

5. Effettuare i cambi della medicazione secondo la procedura
standard o seguendo le istruzioni del dottore o di un altro
medico specialista. Nella maggior parte dei casi, quando si
utilizza PolyMem non & necessario pulire la ferita o agire su
di essa durante le sostituzioni, a meno che la ferita sia infetta
o0 contaminata. PolyMem & stato ideato in modo che pulisca

continuamente la ferita e non lascia residui che devono essere

rimossi.

Una pulizia eccessiva puo provocare lesioni al tessuto

in fase di rigenerazione e ritardare la guarigione
della ferita.
6. Applicare una nuova medicazione.

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

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

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

Qualsiasi incidente grave verificatosi in relazione a questo
dispositivo deve essere segnalato dall'utente e/o dal paziente
a Ferris Mfg. Corp. e all'autorita competente dello Stato
membro in cui si trova |'utente e/o il paziente.
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GO Obvaz so vankusikom alebo v rolke PolyMem®
Spolahlivy multifunkény obvaz.

OPIS:

Polymérové membranové obvdzy PolyMem st vyrobené z
vihkost pohlcujlice]j polyuretanovej matrice, ktord obsahuje
(1) bezpecnd Cistiacu zlozku na rany, (2) zvih¢ujlci glycerin
a (3) super absorpént zlozku. Obvazy maju tenkd
polyuretanova vrstvu, ktord dycha a pomaha udrZiavat
ranu bez kontamindcie. Obvazy sa daju pouZivat ako
primarme, sekundérne alebo kombinované primame a
sekundérne obvézy. Obvdzy PolyMem

MAX™ maju rovnaku polymericki membranu ako obvazy
PolyMem, ale obvdzy MAX st hrubsie a maju vyssi MVTR
faktor, ktory pomaha pohltit viac tekutiny.

Obvaz PolyMem bez obsahu liec¢iva pomaha pri:

o efektivnej liecbe a hojeni ran,

e absorpcii tekutiny a vytvarani vihkého hojivého
prostredia,

e minimalizcii a Ulave pretrvavajlcej a proceduralnej
bolesti rany,

o redukcii edémov, modrin a $irenia zapalu do okolitych
neposkodenych tkaniv.

INDIKACIE PRE VSETKYCH LUDI:

Bez lekarskeho predpisu, na liecbu mensich ran, ako su:
e odreniny e trhliny ® porezania ® popaleniny

Pod vedenim zdravotnickeho personalu, na liecbu
vaznejsich ran, ako vacsina Ciastocne hibokych a hlbokych
rén, vratane:

e prelezanin (Stadia I - 1V),

® bércovych vredov,

e akutnych ran,

e vredov predkolenia,

 miest so Stepmi a darcovskych miest,

o ruptdr koze,

o diabetickych vredov,

e dermatologickych ochoreni,

 popélenin 1. a 2. stupfia,

o chirurgickych ran,

e cievnych vredov.

UPOZORNENIA:

® Len na externé pouZitie.

© Obvdzy PolyMem nie st kompatibilné s oxidujucimi
Cinidlami (peroxid vodika alebo roztoky chlérnanu).

o Pred zobrazovanim stanovte, ¢i obvéz treba siat.
 /yhnite sa kontaktu s elektrédami alebo vodivymi gélmi.
o Lokalna liecha spolu s obvdzmi PolyMem sa neodporuca.
o \Simajte si priznaky infekcie alebo maceracie.

o U [udi, ktori preukazuju zndmky precitlivenosti,
podrazdenia alebo alergie na obvdz ¢i jeho materialy obvaz
nepouZivajte a prestafite ho pouZivat.

o Ur€eny na jedno pouZitie na jednu osobu. NepouZivajte
opakovane. Opakované pouZzitie mdze degradovat vlastnosti,
Sirit kontaminaciu a zvysit riziko infekcie.

Obvazy PolyMem mozu byt pouzité v pripade vzniku
znamok infekcie, ak bola pouzita vhodna lekarska
liecha, ktora sa zameriava na pricinu infekcie.

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

Likvidujte ako biologicky nebezpecny odpad.

Rozmery su priblizné.

POKYNY:

Prva aplikacia:

1. Pripravte ranu podla protokolu alebo podla pokynov
lekara alebo iného lekarskeho nariadenia.

2. Vlyberte obvéz s membranovou podlozkou vécsou o

2" —2" (0,6 — 5 cm) neZ rana. Obvaz musi prekryvat cel
zapalenu alebo porusent oblast okolo rany. Obvaz je mozné
strihat.

3.V pripade suchych ran obvdz miestne navlhcite pred
aplikaciou.
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4. Aplikujte filmom smerom von

(népis je viditelny).

5. Obvaz prilepte napriklad pomocou
naplasti, sietky alebo gazy.

6. Oznacte ranu na povrchu obvazu ako
pomdcku na urcenie, kedy obvaz vymenit.

PoufZitie:

1. Znacné zvysenie moku z rany moZzete
pozorovat pocas prvych dni z dovodu
vytahovania moku. Toto nie je neobvyklé a
znamena to, Ze obvaz funguje.

2. Pocas kupania udrzujte obvdz suchy a na mieste. Ak sa obvéz
namoci, vymefite ho.

Vymena obvdzu:

1. V pripade presakujucej rany budete na povrchu obvazu vidiet mok.
Obvdz vymerite skar, ako sa mok dostane na okraj rany alebo podla
spravnej praxe, no najneskor o 7 dni. Obvéz vymerite ihned, ako sa
mok dostane na okraj membréanovej podlozky.

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

3. Opatrne odstrarite obvaz. Podlozka PolyMem sa za normélnych
okolnosti neprilepi k rane a umoZiiuje bezbolestn(i vymenu obvézu.
Skontrolujte obvaz a ranu s cielom odstranit vietok material.

4. Ak sa obvaz z dovodu koagulovanej krvi alebo uschnutého sekrétu
prilepil k pokozke alebo chlpu, pouZite malé mnoZstvo fyziologického
roztoku alebo vody a jemne zmékcite a uvolnite obvaz. Vycistite
neporusen kozu okolo rany.
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5. SnaZte sa vymienat obvaz podla protokolu alebo
pokynov lekara alebo inych lekarskych nariadeni.

Vo vacsine pripadov, ked pouZivate PolyMem, nie je
potrebné zasahovat do rany alebo istit ranu pocas
vymeny, ak rana nie je infikovana alebo kontaminovana.
PolyMem je vyrobeny tak, aby postupne Cistil ranu a
nenechal necistoty, ktoré je potrebné odstranit.
Nadmerné cistenie mdze poskodit nové tkanivo a
oneskorit hojenie rany.

6. Aplikujte novy obvdz.

Pozorovania pocas pouzivania a vymeny:

e Pocas normalneho hojenia sa moze rana zdat vacsia

pri prvych vymenach obvézu, pretoZe telo prirodzene
odstrafiuje odumreté tkanivo. Ak sa rana nadalej zvacsuje,
obréatte sa na odbornika.

 Obvazy PolyMem pomahaju pri tvorbe novych krvnych
ciev, a preto nie je neobvyklé vidiet krv v moku alebo na
obvaze pocas vymeny.

 Davajte pozor na znamky a symptémy, ako zvysené
sCervenanie, zapal, bolest, teplo, zapach, bledost, slabost,
nadmern tvorbu tkaniva alebo nedostatocné hojenie.
Obrétte sa na odbornika v pripade tazkosti, ako infekcia,
podrazdenie, citlivost, alergia, macerécia alebo
hypergranulacia.

Kazda zavazna nehoda, ku ktorej doslo v stvislosti s
touto pomdckou, by mala byt nahlasena pouzivatelom
alebo pacientom spolo¢nosti Ferris Mfg. Corp. a
prislusnému organu ¢lenského $tatu, v ktorom sa
uzivatel alebo pacient nachadza.



Compresse ou Rouleau de pansement PolyMem®
Le pansement multifonctionnel qui a fait ses preuves.

DESCRIPTION :

Les pansements a membrane polymérique PolyMem sont en matrice
de polyuréthane qui absorbe I'humidité et contient

(1) un agent nettoyant inoffensif pour les plaies, (2) de la glycérine
hydratante, et (3) des superabsorbants. Les pansements comportent
une mince bande en polyuréthane respirant qui aide & prévenir
toute contamination. Les pansements peuvent étre utilisés comme
pansements primaires, secondaires ou combinés. Les pansements
PolyMem MAX™ ont la méme membrane polymere que les
pansements PolyMem, mais MAX est plus épais et a taux de
transmission de la vapeur d'eau (MVTR) plus élevé, pour gérer

les sécrétions liquides plus abondantes.

Les pansements PolyMem sans additif permettent de :

o traiter efficacement les plaies et les guérir

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

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

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

INDICATIONS POUR TOUS LES ETRES HUMAINS:

En vente libre, pour la prise en charge des plaies mineures,
telles que :

e Abrasions e Lacérations ® Coupures ® Brilures

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

o Ulceres de pression (stades | a IV)

o Ulcére de stase veineuse

o Plaies aigués

o Ulceres de jambe

o Sites donneurs et de greffon

o Déchirures cutanées

o Ulceres diabétiques

e Troubles dermatologiques

o Brilures aux Ter et 2éme degrés

o Plaies chirurgicales

o Ulcéres vasculaires

PRECAUTIONS :

o A usage externe uniquement

o Les pansements PolyMem ne sont pas compatibles
avec les agents oxydants (solutions de peroxyde
d'hydrogéne ou d'hypochlorite)

o Avant de réaliser des procédures d'imagerie,
déterminer si le pansement doit étre enlevé

o Eviter le contact avec les électrodes ou les gels
conducteurs

o Les traitements topiques ne sont pas recommandés
en association avec les pansements PolyMem

o Surveiller les signes d'infection ou de macération
o Ne pas utiliser ou cesser I'utilisation chez les
personnes présentant des signes de sensibilité,
d'irritation ou d'allergie au pansement ou a I'un

de ses composants

o A usage unique sur une seule personne. Ne pas
réutiliser. La réutilisation risque de nuire aux
propriétés du produit, d'étendre la contamination

et d'augmenter le risque d'infection.

Les pansements PolyMem peuvent étre
utilisés en présence de signes d'infection
si un traitement médical approprié traitant
la cause de I'infection a été mis en place.

Conserver a température ambiante <30°C (86°F).
Des écarts de température <55°C (131°F) sont
tolérés, mais devraient étre réduits au minimum.
Eliminer selon les directives relatives aux déchets
biologiques dangereux.

Les dimensions sont approximatives.

©)) Almohadillas o apésitos en rollo de PolyMem®
El aposito multifuncional comprobado.

DESCRIPCION:

Los apdsitos de membrana de polimero marca PolyMem estén
hechos de una matriz de poliuretano especial para condiciones
humedas, que contiene (1) un limpiador seguro de heridas,

(2) un humectante de glicerina y (3) superabsorbentes. Los apositos
tienen un soporte delgado de poliuretano que respira y ayuda a
proteger de la contaminacion. Los apdsitos pueden usarse como
apositos primarios, secundarios o una combinacion de ambos.

Los apésitos PolyMem MAX™ tienen la misma membrana
polimérica que los apdsitos PolyMem, pero la linea MAX tiene mayor
espesor y presenta una tasa de transmision de vapor de humedad
(MVTR, por sus siglas en inglés) més alta para absorber mas liquido.

Los apésitos libres de farmacos marca PolyMem ayudan a:

e tratar y curar las heridas eficientemente,

e absorber fluidos y crear un ambiente de curacion hiimedo,

© minimizar y aliviar dolores persistentes y relacionados con los
procedimientos en las heridas,

o reducir edemas, hematomas y la propagacion de la inflamacion
hacia tejidos sanos cercanos.

INDICACIONES PARA TODOS LOS SERES HUMANOS:
Venta sin receta; indicado para el tratamiento de heridas
leves, tales como:

© Abrasiones e Laceraciones ® Cortes ® Quemaduras
Bajo la direccion de un profesional médico, para el
tratamiento de heridas graves, tales como la mayoria de
heridas de grosor parcial o total, entre las que se incluyen:
o Ulceras por presion (estadios I-1V)

o Ulceras venosas por estasis

 Heridas agudas

o Ulceras de la pierna

o Sitios de injerto y donante

® Desgarros de piel

o Ulceras diabéticas

e Trastornos dermatoldgicos

© Quemaduras de primer y segundo grado

* Heridas quirdrgicas

o Ulceras vasculares

PRECAUCIONES:

® Solo para uso externo

o Los apdsitos PolyMem no son compatibles con
agentes oxidantes (soluciones de perdxido de
hidrégeno o hipoclorito).

o Antes de realizar procedimientos por imagen,

se debe determinar si se debe quitar el apdsito.

o Evite el contacto con electrodos o geles conductores.
© No se recomiendan los tratamientos topicos en
conjunto con los apositos PolyMem.

o Esté atento a sefiales de infeccion o maceracion.
 No utilice o interrumpa su uso en personas que
presentan sefiales de sensibilidad, irritacion o alergia
a los apdsitos o sus materiales.

o Este producto es de un solo uso y para una sola
persona. No reutilizar. La reutilizacion podria degradar
las propiedades, propagar la contaminacion y aumentar
el riesgo de infeccion.

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

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

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

Desechar segun los procedimientos tipicos para
residuos bioldgicos peligrosos.

Las dimensiones son aproximadas.

G PolyMem® Pad or Roll Dressing
The proven multifunctional dressing.

DESCRIPTION:

PolyMem polymeric membrane dressings are made of moisture-
loving polyurethane matrix that contains (1) safe wound cleanser,
(2) glycerin moisturizer, and (3) superabsorbents. Dressings have
a thin polyurethane backing which breathes and helps keep out
contamination. Dressings may be used as a primary, secondary,
or combined primary and secondary dressing. PolyMem MAX™
dressings have the same polymeric membrane as PolyMem
dressings, but MAX is thicker and has higher MVTR to handle
more fluid.

Drug-free PolyMem dressings help to:

o effectively manage and heal wounds

o absorb fluid and provide a moist healing environment

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

INDICATIONS FOR ALL HUMAN BEINGS:
Over-the-counter, for management of minor wounds,
such as:

e Abrasions e Lacerations ® Cuts ® Burns

Under the direction of a healthcare professional,
for the management of serious wounds, such as most partial
and full thickness wounds, including:

o Pressure ulcers (stages I-IV)

 Venous stasis ulcers

e Acute wounds

o Leg ulcers

 Donor and graft sites

o Skin tears

o Diabetic ulcers

 Dermatologic disorders

e st and 2nd degree burns

o Surgical wounds

o Vascular ulcers

PRECAUTIONS:

o For external use only

 PolyMem dressings are not compatible with oxidizing
agents (hydrogen peroxide or hypochlorite solutions)

e Prior to performing imaging procedures, determine if
the dressing should be removed

e Avoid contact with electrodes or conductive gels

o Topical treatments are not recommended in
conjunction with PolyMem dressings

e Be alert for signs of infection or maceration

Do not use and discontinue use on people who show
signs of sensitivity, irritation, or allergy from the dressing
or its materials

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

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

Store at room temperature <30°C (86°F).
Excursions permitted <55°C (131°F) but should be
minimized.

Dispose as typical for biohazardous waste.
Dimensions are approximate.

MODE D'UTILISATION :
Application initiale :

1. Préparer la plaie selon les recommandations du médecin ou d'un
autre praticien agréé.

2. Choisir un pansement dont les dimensions de la membrane sont
0,6 —5cm (/4" —2") plus grandes que la plaie. Le pansement doit
également couvrir toute la zone enflammée ou endommagée
entourant la plaie. Les pansements peuvent étre découpés.

3. Pour les plaies séches, humidifier légérement le pansement avant
I'application.

4. Appliquer le coté film sur I'envers
(pour que le coté imprimé soit visible).
5. S'assurer que le pansement tient bien
en place ; avec de I'adhésif, un filet ou
de la gaze.

6. Tracer les contours de la plaie sur le
pansement pour déterminer le

moment auquel le changer.

Utilisation :

1. Une augmentation spectaculaire
du volume du liquide s"écoulant de la plaie peut étre observée durant
les premiers jours, en raison de I'attraction du liquide.

Ceci n'est pas inhabituel et indique que le pansement agit.

2. Maintenir le pansement au sec et en place lors du bain. Changer le
pansement s'il est mouillé.Changez le pansement s'il est mouillé.

Changement du pansement :

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

2. Des changements plus fréquents peuvent étre nécessaires en
raison d'un systéme immunitaire affaibli, du diabéte, d'une
infection, d'une hypergranulation, d'une macération des tissus ou
lorsque Ion souhaite faciliter |élimination de tissus non viables.
3. Retirer délicatement le pansement. Le pansement PolyMem
n'adhére généralement pas au lit de la plaie, pour un

®

INSTRUCCIONES:
Aplicacion inicial:
1. Prepare la herida segun el protocolo o las indicaciones de un
médico.2. Seleccione un apésito con almohadilla de membrana
de 4" a2" (0,6 a5 cm) que sea mas grande que la herida. El
aposito también deberia cubrir el drea inflamada o dafiada
alrededor de la herida. Los apositos pueden cortarse.

3. Para las heridas secas, humedezca
levemente el apésito antes de aplicarlo.
4. Coloque la pelicula con la parte
estampada hacia afuera.

5. Fije los apositos, por ejemplo,

con cinta, malla o gasa.

6. Delinee la herida sobre el apdsito
para ayudar a determinar

cuando debe cambiarse.

Uso:
1. Es posible que se observe un dréstico incremento de liquido en
la herida durante los primeros dias debido a la atraccion de liquidos.

Esto es normal e indica que el apdsito esté funcionando correctamente.

2. Al bafiarse, mantenga el apdsito seco y en su lugar.
Cambie el aposito en caso de mojarse.

Cambio de aposito:

1. En el caso de una herida que exuda, se vera liquido por encima
del apésito. Cambie el apésito antes de que el liquido alcance el
contorno de la herida, o cuando lo determinen las buenas practicas,
o0 después de 7 dias como maximo. Cambie el apésito de inmediato
si el liquido llega al borde de la almohadilla de membrana.

2. En el caso de tener un sistema inmunoldgico en riesgo, diabetes,
infeccion, excesiva granulacion, tejidos macerados, o cuando se
desee facilitar la retirada de tejidos no viables, podria ser necesario
cambiar el apdsito con mayor frecuencia.

3. Retire el aposito cuidadosamente. En general, la

almohadilla PolyMem no se adhiere a la base de la herida,

lo cual normalmente garantiza un cambio de apdsito sin

dolor. Inspeccione el apésito y la herida para asegurar la

retirada de todo el material.

@

DIRECTIONS:
Initial Application:
1. Prepare the wound according to protocol or as directed by a
physician or other ordering clinician.

2. Select a dressing with the membrane pad %" — 2" (0.6 — 5 cm)
larger than the wound. The dressing should also cover any inflamed
or damaged area surrounding the wound. Dressings may be cut.

3. For dry wounds, moisten dressing slightly prior to application.

4. Apply film side out

(so printing is visible).

5. Secure dressings, such as with tape,
netting, or gauze.

6. Outline the wound on top of
dressing to help determine when

to change.

Use:

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

2. Keep the dressing dry and in place when bathing.
Change the dressing if it gets wet.

Dressing Change:

1. For an exuding wound, fluid will become visible through the top.
Change before fluid reaches the wound margin, or when good
practice dictates, or after no more than 7 days. Change immediately
if fluid reaches the edge of the membrane pad.

2. More frequent changes may be needed due to a compromised
immune system, diabetes, infection, hypergranulation, macerated
tissue, or when desiring to facilitate the removal of non-viable tissue.
3. Gently remove the dressing. The PolyMem pad will generally not
adhere to the wound bed, usually ensuring pain-free dressing changes.
Inspect the dressing and wound to assure removal of all material.

changement de pansement normalement indolore. Inspecter

le pansement et la plaie afin de s'assurer qu'il ne reste aucun
résidu.

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

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

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

6. Appliquer un nouveau pansement.

Observations lors de I'utilisation ou du changement

de pansement :

e Au cours du processus normal de cicatrisation, la plaie peut
sembler s'agrandir au cours des premiers changements de
pansement, car le corps élimine naturellement les tissus non
viables. Si la plaie continue de s'agrandir, consulter un spécialiste
o Les pansements PolyMem aident les nouveaux vaisseaux
sanguins a se former et au moment du changement, il n'est

pas rare de constater la présence de sang dans le liquide

sécrété par la plaie et sur le pansement.

o Surveiller tous signes ou symptomes suspects, tels que rougeur
accrue, inflammation, douleur, échauffement, odeur suspecte,
éclaircissement cutané, fragilité, formation excessive de tissu ou
absence de guérison. Consulter un professionnel en cas de
situations problématiques, comme une irritation, sensibilité,
allergie, de macération ou d'hypergranulation.

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

4. Si sangre coagulada o un exudado seco provocan que el
aposito se adhiera a la piel o al pelo, utilice una pequefia
cantidad de solucion salina o agua para ablandarlo y
aflojarlo lenta y suavemente. Limpie la piel intacta alrededor
de la herida.

5. Realice los cambios de apdsitos segun el protocolo o las
indicaciones de un médico. En la mayoria de los casos,
cuando se usa PolyMem, no hace falta alterar o limpiar

la herida durante los cambios, a menos que esta esté
infectada o contaminada. PolyMem est4 disefiado para
limpiar la herida de forma continua, y no deja residuos

que deban eliminarse.

La limpieza excesiva podria dafar los tejidos
regenerados y retrasar la cicatrizacion de la herida.
6. Cologue un nuevo apdsito.

Observaciones durante el uso o cambio:

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

® | os apdsitos PolyMem ayudan a la formacion de nuevos
vasos sanguineos, por lo tanto es comun ver el liquido de
la herida y los ap6sitos manchados con sangre durante
los cambios.

o Esté atento a sefiales y sintomas, tales como mayor
enrojecimiento, inflamacion, dolor, calor, olor, fragilidad,
formacion excesiva de tejido, falta de cicatrizacion o que
la herida se torne blanca. Consulte a un profesional en
caso de sintomas probleméticos, tales como infeccion,
irritacion, sensibilidad, alergia, maceracion o granulacion
excesiva.

El usuario o paciente debe informar a Ferris Mfg. Corp.

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

4. If coagulated blood or dried exudate has caused the
dressing to adhere to skin or hair, use a small amount of
saline or water to slowly gently soften and loosen.

Clean the intact skin around the wound.

5. Manage dressing changes according to protocol or as
directed by a physician or other ordering clinician.

In most cases, when using PolyMem, there is no need to
disturb or cleanse a wound during changes unless the
wound is infected or contaminated. PolyMem is designed
to continuously clean the wound and does not leave
residue that needs to be removed.

Excessive cleaning may injure regenerating tissue
and delay wound healing.

6. Apply a new dressing.

Observations during use or change:

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

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

or hypergranulation.

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



