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üben Sie sanften Druck auf die Wundauflage aus, 
während sie an der Wunde befestigt wird.

6	 Biegen Sie beim Verbinden eines Druckgeschwürs 
am Kreuzbein die Wundauflage leicht und legen 
Sie sie in die Gesäßfalte.

 Glätten Sie die Wundauflage nach außen hin, um 
die Haftung sicherzustellen. Untersuchen Sie die 
Wundauflage täglich auf Undichtigkeiten oder 
andere Probleme. Wenn keine Probleme auftreten, 
kann die Wundauflage bis zu 7 Tage lang an Ort 
und Stelle bleiben, bevor eine neue Wundauflage 
benötigt wird.

7	 Bei venösen Beingeschwüren kann auf Anraten 
eines Arztes eine Kompressionstherapie in Ver
bin dung mit der Anwendung der Askina® DresSil
Pro duktfamilie durchgeführt werden.

6.3 Wechseln der Wundauflage
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel und Askina® DresSil Sacrum sollten gewechselt 
werden, wenn die Wundauflage mit Exsudat gesättigt 
ist (im Durchschnitt 2 bis 3 Tage). Die Wundauflage 
kann bis zu 7 Tage lang an Ort und Stelle belassen wer
den, wenn wenig Exsudat vorhanden ist, oder alle 24 
Stun den gewechselt werden, wenn die Exsudatmenge 
groß ist. Durchweicht die Wundauflage, muss sie so
fort ausgetauscht werden.
1	 Entfernen Sie Askina® DresSil, Askina® DresSil Border,  

Askina® DresSil Heel und Askina® DresSil Sacrum 
vor sichtig.

7	 Befolgen Sie die Verfahren 6.1 1 bis 6.2 3 zum 
An legen einer neuen Wundauflage.

7. KLINISCHER NUTZEN
Im Folgenden sind die Vorteile und Eigenschaften der 
Askina® DresSilProduktfamilie aufgeführt:
•  Minimiert das Trauma beim Wechsel der Wund

aufl a ge
•  Einfache Anwendung und Entfernung
•  Sichere Haftung
•  Aufgrund der hervorragenden Dochteigenschaften 

dringt das Exsudat durch den Silikonkleber schnell 

in den Schaumstoff ein.
•  Erhebliche Absorptionskapazität, die das Mazera

tions risiko an den Wundrändern verringert
•  Kann bis zu einer Woche an Ort und Stelle be las

sen werden, was eine längere ungestörte Wund
hei lung ermöglicht.

•  Passt sich den natürlichen Konturen des Körpers 
an und bietet so einen hohen Tragekomfort.

8. LAGERUNG
Die Wundauflagen bei Raumtemperatur und normaler 
Luft feuchtigkeit vor direkter Sonneneinstrahlung ge
schützt aufbewahren.

9. ENTSORGUNG
Um das Risiko potenzieller Infektionsgefahren oder  
einer Umweltbelastung zu minimieren, müssen 
Silikonschaumverbände gemäß den vor Ort 
geltenden Gesetzen, Vorschriften und Standards zur 
Infektionsprävention entsorgt werden.

10. VERPACKUNGSGRÖSSEN
Die Askina® DresSilProduktfamilie ist in einer Ver
sion mit und ohne Rand in einer Reihe von Größen 
er hält lich.

11. BESCHWERDEN
Jegliche schwerwiegenden Ereignisse im Zu sam men
hang mit dem Produkt sind dem Hersteller und der 
zu ständigen Behörde des Mitgliedstaats, in dem der 
An wender und/oder Patient ansässig ist, zu melden.

Wenden Sie sich bei Beschwerden, Fragen oder An
mer kungen an den Kundendienst von Avery Dennison 
Medical unter der Telefonnummer +353 43 3349586.

Avery Dennison Medical Ltd.
IDA Business Park, Ballinalee Road Longford, 
N39 DX73. Ireland 
Tel.: +353 43 3349586
Fax: +353 43 3349566

Hergestellt in Irland

g   INSTRUCTION FOR USE 

1. PRODUCT DESCRIPTION
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel & Askina® DresSil Sacrum are  sterile, absorbent, 
selfadherent soft silicone wound dressings. It com
prises of a soft silicone skin and wound contact layer, 
a poly urethane foam layer with low to medium ab
sorp tion capacity and a vapour permeable, water and 
bac teria resistant polyurethane film outer layer. It is 
avail able in a border and nonborder version. In the 
pres ence of exudate, the Askina® DresSil range helps 
main tain a moist wound environment conducive to 
nat ural healing conditions.
Product Composition:
Polyurethane, copolyamide, polyacrylate, silicone, 
poly ethylene

2. INTENDED PURPOSE
Long term, noninvasive wound dressings intended 
principally for the management of low to moderately 
exuding, partial to full thickness wounds which have 
breached the dermis on injured skin and can only heal 
by secondary intent.

2.1 INTENDED POPULATION
Individuals of all ages who are at risk of developing
• pressure ulcers
• venous and arterial leg ulcers
• diabetic foot ulcers
• first and second degree burns
Askina® DresSil Range may also be used as an aid for 
the prevention of skin breakdown.

2.2 INTENDED USER
Intended for use by health professionals; may be used 
in a hospital, community and home setting.

3. INDICATIONS
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel and Askina® DresSil Sacrum is indicated for the 
management of low to moderately exuding, partial 
to full thickness wounds; specifically, the following 

wounds:
• pressure ulcers
• venous and arterial leg ulcers
• diabetic foot ulcers
• first and seconddegree burns
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel and Askina® DresSil Sacrum may also be used as 
an aid for the prevention of skin breakdown.

4. CONTRAINDICATIONS/SAFETY INFORMATION
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel & Askina® DresSil Sacrum are contraindicated for
•  bites or third degree burns
•  In case of infection with inflammatory signs dis

con tinue use and resume when normal healing 
con di tions are present again.

•  Skin reactions may occur in very rare cases
•  The product may not be used in case of a known 

intolerance or an allergy to one or several of its 
components.

•  The dressing is indicated for low to moderately 
exudating wounds so should not be used on highly 
exudative wounds

•  The dressing should not be used on dry wounds.

5. WARNINGS
•  Do not use if pouch is damaged or opened
•  Do not reuse. Reuse of singleuse devices cre

ates a potential risk to the patient or user. It may 
lead to contamination and/or impairment of func
tional capability. Contamination and/or lim ited 
functionality of the device may lead to injury, ill
ness or death of the patient.

•  Skin reactions may occur in rare cases. The product 
may not be used in case of a known in tol er ance or 
an allergy to one or several of its com ponents

•  Because of its good adhesive properties Remove 
with caution if skin is fragile (e.g. parchment skin).

•  Do not use the product simultaneously with ox idiz
ing solutions, e.g. hydrogen peroxide or hypochlo
rite solution.

•  If skin condition worsens or does not improve 
within 23 to weeks of use then the diagnosis and 

therapy should be reassessed
•  The wound may initially appear to increase in size in 

the early stages of Askina® DresSil, Askina® DresSil 
Border, Askina® DresSil Heel & Askina® DresSil 
Sacrum treatment. This is normal and occurs as 
any wound debris is removed from the edges of the 
wound. This clears the way for healing.

•  The frequency with which the dressing is changed 
should be adapted to reflect the wound’s healing 
progress, depending on the amount of exudate.

•  Particularly in cases of an advanced degree of 
epithelialization over the wound and drying 
exudate, it may prove prudent to change to other 
wound treatment products.

•  Dressings should be left in place as long as possible 
in order to prevent trauma to the fragile newly 
formed tissue and to reduce cross con tam ina tion 
through frequent dressing changes. Thick necroses 
should be removed before applying Askina® DresSil 
Range.

•  In the management of light to moderately ex ud ing 
wounds, Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, 
Askina® DresSil Heel & Askina® DresSil Sacrum can 
only make the overlying environment more con
ducive to healing. There are cases where healing 
is impaired as a result of underlying con ditions; in 
these instances, Askina® DresSil, Askina® DresSil 
Border, Askina® DresSil Heel & Askina® DresSil 
Sacrum alone may make little or no progress, and 
suitable treatment of the underlying conditions will 
be necessary as well. Therefore, if after 23 weeks 
of Askina® DresSil Range treatment, there has been 
no improvement then, in line with accepted wound 
management practice, the original diagnosis and 
overall therapy should be reassessed.

•  Continue the causal treatment such as com
pression therapy for venous leg ulcers or pressure 
relief for decubital ulcers

•  Dressings can only be used as part of a compre
hensive Pressure Ulcer prevention program.

6. INFORMATION FOR USE
The Silicone dressing is very simple to apply, requiring 

no special skills or equipment. The interval between 
dressing changes will depend entirely upon the state 
of the wound. On moderately exuding wounds, daily 
changes may be required at the beginning of treatment 
but this may be reduced to every 2 to 3 days for low 
exuding or epithelialising wounds up to maximum of 
7 days wear time.

6.1 Preparation
1	 Visually inspect pouch for damage prior to opening.
	  Cleanse the wound with sterile saline or Ringer 

solution and sterile swabs.
3	 Dry the skin surrounding the wound.

6.2 Dressing Application
1	 Follow local protocols on the handling of sterile 

product.
	 Select the appropriate Askina® DresSil, Askina® 

DresSil Border, Askina® DresSil Heel & Askina® 
DresSil Sacrum size that will completely cover 
the wound surface, ensuring a 2 to 3 cm margin 
beyond the edges of the wound. If necessary, 
several dressings can be overlapped to cover very 
large wound areas.

3	 Grasp the tabs with both hands. Position the dress
ing over the wound site with the tab sides facing 
downward. Slowly peel away the tab from one side 
of the dressing.

	 Apply with a rolling motion to the wound site.
	 Remove the second tab. To secure, gently apply 

pressure to the dressing as it attaches to the 
wound.

6	 When dressing a sacral ulcer, slightly flex dressing 
and place into the gluteal fold.

 Smooth outward to ensure adhesion. Examine 
the dressing on a daily basis for leakage or other 
problems. If no problems arise, the dressing may 
be left in place for up to 7 days before another 
dressing is required.

7	 In case of venous leg ulcers, compression therapy 
may be used in conjunction with Askina® DresSil 
Range treatment, when so directed by a physician.

6.3 Dressing Changes
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel & Askina® DresSil Sacrum should be changed 
when the dressing is saturated with exudate (2 to 3 
days on average). Dressing may be left in place up to 
7 days when there is little exudate or changed every 
24 hours when the amount of exudate is significant. 
Where leakage occurs, the dressing should be 
changed immediately.
1	 Gently remove Askina® DresSil, Askina® DresSil 

Border, Askina® DresSil Heel & Askina® DresSil 
Sacrum.

	 Follow procedure 6.1 1 to 6.2 3 to apply a new 
dress ing.

7. CLINICAL BENEFIT
The benefits and features of the Askina® DresSil Range 
are:
• Minimises trauma at dressing change
• Easy application and removal
• Secure adhesion
•  Exudate passes through the silicone adhesive 

quickly into the foam, due to excellent wicking 
properties

•  Significant absorption capacity resulting in re
duced risk of maceration at the wound edges

•  Can be left in place for up to one week allowing for 
longer undisturbed wound healing

•  Conforms to the natural contour of the body 
making it comfortable to wear

8. STORAGE
Store dressings away from direct sunlight at ambient 
temperature and humidity.

9. DISPOSAL
To minimize the risk of potential infection hazards 
or environmental pollution, silicone foam dressings  
should be disposed of following disposal procedures 
according to applicable local laws, regulations and 
infection prevention standards.

10. PRESENTATION
Askina® DresSil Range are available in a bordered and 
nonbordered version in a range of sizes.

11. COMPLAINTS
Any serious incident that has occurred in relation to 
the device should be reported to the manufacturer 
and the competent authority of the Member State in 
which the user and/or patient is established.

For complaints, questions or comments, contact 
Avery Dennison Medical Customer Support at phone 
+353 43 3349586.

Avery Dennison Medical Ltd.
IDA Business Park, Ballinalee Road Longford, 
N39 DX73. Ireland 
phone +353 43 3349586
fax +353 43 3349566

Made in Ireland

9   INSTRUCCIONES DE USO 

1. DESCRIPCIÓN DEL PRODUCTO
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel y Askina® DresSil Sacrum son apósitos para he ri
das estériles, absorbentes y autoadherentes de si li co
na blanda. Se compone de una capa de silicona blan
da en contacto con la piel y la herida, una capa de 
es pu ma de poliuretano con capacidad de absorción 
baja a media y una capa exterior de película de po
liu re tano permeable al vapor y resistente al agua y a 
las bacterias. Se encuentra disponible tanto con bor
de como sin borde. En presencia de exudado, la ga ma 
Askina® DresSil ayuda a mantener un entorno hú me
do que favorece el proceso natural de ci ca tri za ción.
Composición del producto:
Poliuretano, copoliamida, poliacrilato, silicona, po lie
ti le no

2. FINALIDAD PREVISTA
Apósitos para heridas no invasivos y de larga du ra ción, 
destinados principalmente al tratamiento de he ri das de 
exudado bajo a moderado, de espesor par cial a total, 
que han traspasado la dermis de la piel le sio na da y que 
solo pueden cicatrizar por segunda in ten ción.

2.1 GRUPO DE POBLACIÓN
Personas de todas las edades con riesgo de desarrollar
•  úlceras por presión
•  úlceras venosas y arteriales de la pierna
•  úlceras por pie diabético
•  quemaduras de primer y segundo grado
La gama Askina® DresSil también se puede utilizar 
como ayuda para la prevención de la ruptura de la piel.

2.2 USUARIOS PREVISTOS
Destinado a ser utilizado por profesionales sanitarios;  
puede utilizarse en entornos hospitalarios, comuni
tarios y domésticos.

3. INDICACIONES
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel y Askina® DresSil Sacrum están indicados para 
el tratamiento de heridas con exudado de bajo a mo
de ra do y de espesor parcial a total; en concreto, las 
si guien tes heridas:
• úlceras de decúbito
• úlceras venosas y arteriales en las piernas
• úlceras del pie diabético
• quemaduras de primer y segundo grado
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel y Askina® DresSil Sacrum también se pueden uti
li zar para ayudar a prevenir la degradación cutánea.

4. CONTRAINDICACIONES/INFORMACIÓN DE 
SEGURIDAD
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel y Askina® DresSil Sacrum están contraindicados 
para
•  mordeduras o quemaduras de tercer grado
•  En caso de infección con signos inflamatorios, se 

de be interrumpir el uso y reanudarlo cuando se 

vuel van a dar las condiciones normales de ci ca
tri za ción.

•  En muy raras ocasiones pueden producirse re ac cio
nes cutáneas.

•  El producto no se debe utilizar en caso de in to le
ran cia o alergia conocidas a uno o varios de sus 
com po nen tes.

•  El apósito está indicado para heridas poco o mo de
ra da men te exudativas, por lo que no debe uti li zar
se en heridas muy exudativas.

•  El apósito no debe utilizarse sobre heridas secas.

5. ADVERTENCIAS
•  No utilizar si la bolsa está dañada o abierta.
•  No reutilizar. La reutilización de los dispositivos 

de un solo uso supone un riesgo potencial para el 
paciente o el usuario. Puede provocar con ta mi na
ción y/o deterioro de las capacidades fun cio na les. 
La contaminación o la limitación en el fun cio na
mien to del dispositivo puede ocasionar la lesión, la 
enfermedad o incluso la muerte del paciente.

•  En raras ocasiones pueden producirse reacciones 
cutáneas. El producto no se debe utilizar en caso 
de intolerancia o alergia conocidas a uno o varios 
de sus componentes.

•  Debido a sus buenas propiedades adhesivas, retirar 
con precaución si la piel es frágil (por ejemplo, piel 
apergaminada).

•  No utilizar el producto simultáneamente con so lu
cio nes oxidantes, por ejemplo, peróxido de hidró
geno o solución de hipoclorito.

•  Si la afección cutánea empeora o no mejora al 
cabo de 23 semanas de uso, deben reevaluarse el 
diagnóstico y el tratamiento.

•  Inicialmente puede parecer que la herida aumenta 
de tamaño en las primeras fases del tratamiento 
con Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, 
Askina® DresSil Heel y Askina® DresSil Sacrum. Es
to es normal y se debe al desbridamiento de los 
bor des de la herida. De esta forma, la zona queda 
lim pia para la cicatrización.

•  Para reflejar la evolución de la cicatrización de la 
herida, se debe adaptar la frecuencia con la que 

on ette nähtud peamiselt vähese kuni mõõduka eri
tusega, pindmiste kuni sügavate haavade raviks, 
mis on läbistanud vigastatud nahal derma, ja võivad 
armistuda ainult teisespingsalt.

2.1 SIHTGRUPP
Igas vanuses inimesed, kellel on risk haigestuda järg
misesse:
•  lamatised
•  venoossed ja arteriaalsed jalahaavandid
•  diabeetilised jalalabahaavandid
•  esimese ja teise astme põletused
Askina® DresSil Range’i võib kasutada ka na ha ärri tus te 
ennetamiseks.

2.2 SIHTKASUTAJA
Ette nähtud kasutamiseks tervishoiutöötajatele; võib 
kasutada haiglas, haiglavälistes asutustes ja kodus.

3. NÄIDUSTUSED
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel ja Askina® DresSil Sacrum on näidustatud väik e
se kuni keskmise eksudaadikogusega osalise kuni täis
pa k susega haavade, eriti järgmiste haavade raviks:
• lamatised
• venoossed ja arteriaalsed jalahaavandid
• diabeetilised jalalabahaavandid
• esimese ja teise astme põletused
Sidemeid Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, 
Askina® DresSil Heel ja Askina® DresSil Sacrum võib 
kasutada ka abivahendina nahakahjustuste en ne
tamisel.

4. VASTUNÄIDUSTUSED/OHUTUSALANE TEAVE
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel ja Askina® DresSil Sacrum on vastunäidustatud 
järgmistel juhtudel:
•  hammustused või kolmanda astme põletused
•  Põletikutunnustega nakkuse korral lõpetage kasu

tami ne ja jätkake, kui normaalsed parane mistingi
mused on taas olemas.

•  Väga harvadel juhtudel võivad tekkida na ha reakt
sioonid

•  Toodet ei tohi kasutada teadaoleva talumatuse või 
allergia korral ühe või mitme koostisosa suhtes.

•  Plaaster on ette nähtud vähese kuni mõõduka eri
tusega haavade raviks ja seda ei tohiks kasutada 
tu ge va eritusega haavade korral.

•  Haavasidet ei tohi kasutada kuivadel haavadel.

5. HOIATUS
•  Ärge kasutage, kui pakend on kahjustatud või avatud
•  Mitte korduvkasutada. Ühekordsete toodete korduv 

kasutamine kujutab endast potentsiaalset oh
tu patsiendile või toote kasutajale. See võib viia 
saastu mise ni ja/või funktsionaalsuse languseni. 
Toote saastumine ja/või vähenenud tõhusus võivad 
põhjustada vigastusi, haigusi või patsiendi surma.

•  Harvadel juhtudel võivad tekkida na ha reakt sioonid. 
Toodet ei tohi kasutada teadaoleva ta lu ma tuse või 
allergia korral ühe või mitme koos tis osa suhtes.

•  Hea kleepivuse tõttu eemaldage ettevaatlikult, kui 
nahk on habras (nt pärgamentnahk).

•  Ärge kasutage toodet samaaegselt oksüdeerivate 
la hus te ga, nt vesinikperoksiidi või hüpokloriti la
husega.

•  Kui naha seisund halveneb või ei parane 2–3 nädala 
jooksul, tuleb diagnoosi ja ravi uuesti hinnata.

•  Askina® DresSili, Askina® DresSil Borderi, Askina® 
DresSil Heeli ja Askina® DresSil Sacrumi ravi alg
staadiumis võib haav esialgu näida suurenevat. 
See on normaalne ja tekib seetõttu, et elutu kude 
eral dub haava servadest. See loob võimalused 
parane miseks.

•  Plaastri vahetamise sagedust tuleb kohandada 
nii, et see kajastaks haava paranemise edenemist, 
olene valt eritise kogusest.

•  Eelkõige haava epiteeliseerumise ja eritise puudu
mise korral võib osutuda mõistlikuks kasutada teisi 
haavaravitooteid.

•  Plaastrid tuleb jätta paigale nii kauaks kui võimalik, 
et vältida äsja moodustunud hapra koe vigastusi ja 
vähendada ristsaastumist sagedase plaastrite va
he tami sega. Enne Askina® DresSil sidemete kasu
tamist tuleb eemaldada tihked nekroosid.

•  Väikese kuni mõõduka eritisega haavade korral 

L'inter val lo di tempo tra i cambi di medicazione di pen
de interamente dallo stato della ferita. Su ferite con 
essudato moderato, possono essere necessari cam bi 
giornalieri all'inizio del trattamento, ma l’inter val lo di 
tempo può essere ridotto a ogni 2 o 3 gior ni per ferite 
con poco essudato o epitelizzanti fino a un massimo di 
7 giorni di utilizzo.

6.1 Preparazione
1	 Ispezionare visivamente la busta per verificare 

l'even tua le presenza di danni prima di aprirla.
	 Detergere la ferita con soluzione salina sterile o 

so lu zio ne di Ringer e tamponi sterili.
3	 Asciugare la pelle attorno alla ferita.

6.2 Applicazione della medicazione
1	 Attenersi ai protocolli locali sulla manipolazione 

dei prodotti sterili.
	 Selezionare le dimensioni appropriate di Askina® 

DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil Heel  
e Askina® DresSil Sacrum per coprire com ple ta
men te la superficie della lesione, garantendo un 
margine di 23 cm oltre i bordi della ferita. Se 
necessario, è possibile sovrapporre diverse me
di ca zio ni per coprire ferite di area molto estesa.

3	 Afferrare le linguette con entrambe le mani. Po si
zio na re la medicazione sul sito della ferita con i la ti 
delle linguette rivolti verso il basso. Stac ca re len ta
men te la linguetta da un lato della me di ca zio ne.

	 Applicare con un movimento di srotolamento sul 
sito della ferita.

	 Rimuovere la seconda linguetta. Per fissare, ap
pli ca re una leggera pressione sulla medicazione 
men tre si attacca alla ferita.

6	 Quando si medica un'ulcera sacrale, flettere leg
ger men te la medicazione e posizionarla nella pie
ga glutea.

 Stendere verso l'esterno per garantire un’adesione 
uniforme. Esaminare quotidianamente la me di ca
zio ne per verificare l’eventuale presenza di per di te 
o altri problemi. In assenza di problemi, la me di
ca zio ne può essere lasciata in sede fino a 7 giorni 
prima di sostituirla con un'altra me di ca zio ne.

7	 In caso di ulcere venose degli arti inferiori, può es
se re applicata la pressoterapia in associazione ad 
un trattamento con la gamma di prodotti Askina® 
DresSil, se prescritto da un medico.

6.3 Sostituzione delle medicazioni
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel e Askina® DresSil Sacrum devono essere so sti
tui te quando la medicazione è satura di essudato (in 
media da 2 a 3 giorni). La medicazione può es se re 
lasciata in sede fino a 7 giorni se è presente po co es
su da to o deve essere cambiata ogni 24 ore quan do la 
quantità di essudato è significativa. In caso di perdite, 
la medicazione deve essere sostituita im me dia ta men te.
1	 Rimuovere delicatamente Askina® DresSil, Askina®  

DresSil Border, Askina® DresSil Heel e Askina® 
DresSil Sacrum.

	 Per applicare una nuova medicazione, seguire la 
pro ce du ra dal punto 6.1 1 al punto 6.2 3.

7. BENEFICI CLINICI
I benefici e le caratteristiche della gamma di prodotti 
Askina® DresSil sono:
•  Riduce al minimo il trauma quando si cambia la 

me di ca zio ne
•  Si applica e si rimuove facilmente
•  Offre un’adesione sicura
•  L'essudato passa rapidamente nella schiuma at

tra ver so l'adesivo in silicone, grazie alle eccellenti 
pro prie tà di assorbimento

•  Si contraddistingue per una notevole capacità di 
assorbimento con conseguente ridotto rischio di 
macerazione nei bordi della ferita

•  Può essere lasciata in sede fino a una settimana, 
con sen ten do una guarigione della ferita più lunga 
e indisturbata

•  Si adatta al contorno naturale del corpo, di ven tan
do così comoda da indossare

8. CONSERVAZIONE
Conservare le medicazioni al riparo dalla luce solare 
diretta, a temperatura e umidità ambiente.

se cambia el apósito en función de la cantidad de 
exudado.

•  Especialmente en casos de un grado avanzado de 
epitelización sobre la herida y exudado secante, 
puede resultar prudente cambiar a otros productos 
para el tratamiento de heridas.

•  Los apósitos deben dejarse colocados el mayor 
tiempo posible para evitar traumatismos en el 
frágil tejido recién formado y reducir la con ta
mi na ción cruzada mediante cambios frecuentes 
de apósito. Las necrosis gruesas deben eliminarse 
antes de aplicar la gama Askina® DresSil.

•  En el tratamiento de heridas con exudado leve a 
moderado, Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, 
Askina® DresSil Heel y Askina® DresSil Sacrum solo 
pueden hacer que el entorno suprayacente sea más 
propicio para la cicatrización. Hay casos en los que 
la cicatrización se ve afectada como resultado de 
afecciones subyacentes; en estos casos, Askina® 
DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil 
Heel y Askina® DresSil Sacrum por sí solos 
pueden hacer poco o ningún progreso, y también 
será necesario un tratamiento adecuado de las 
afecciones subyacentes. Por lo tanto, si después de 
23 semanas de tratamiento con la ga ma Askina® 
DresSil no se ha observado ninguna mejoría en 
concordancia con las prácticas aceptadas de 
tratamiento de heridas, será necesario reevaluar 
el diagnóstico original y la te ra pia en su conjunto.

•  Continúe el tratamiento causal, como la terapia de 
compresión para las úlceras venosas de la pierna o 
el alivio de la presión para las úlceras decubitales.

•  Los apósitos solo pueden utilizarse dentro de un 
programa integral de prevención de úlceras de 
decúbito.

6. INFORMACIÓN DE USO
El apósito de silicona es muy fácil de aplicar y no re
quie re conocimientos ni equipos especiales. El in ter
va lo entre cambios de apósito dependerá to tal men te 
del estado de la herida. En heridas mo de ra da men te 
exu da ti vas, pueden ser necesarios cam bios diarios al 
inicio del tratamiento, pero esto puede reducirse a 

cada 2 o 3 días para heridas poco exudativas o epi te
li zan tes hasta 7 días de uso.

6.1 Preparación
1	 Inspeccione visualmente la bolsa para comprobar 

si tiene daños antes de abrirla.
	 Limpie la herida con solución salina estéril o so lu

ción Ringer y torundas estériles.
3	 Seque la piel que rodea la herida.

6.2 Aplicación del apósito
1	 Siga los protocolos locales sobre el manejo de pro

duc tos estériles.
	 Seleccione el tamaño adecuado de Askina® DresSil,  

Askina® DresSil Border, Askina® DresSil Heel y 
Askina® DresSil Sacrum, de forma que cubra com
ple ta men te la superficie de la herida y se asegure 
un margen de 2 a 3 cm más allá de los bordes de 
la herida. En caso necesario, pueden superponerse 
varios apósitos para cubrir zonas muy extensas de 
la herida.

3	 Sujete las lengüetas con ambas manos. Coloque 
el apósito sobre la herida con las lengüetas hacia 
abajo. Despegue lentamente la lengüeta de un 
lado del apósito.

	 Aplíquelo con movimientos circulares en la zona 
de la herida.

	 Retire la segunda lengüeta. Para fijarlo, presione 
sua ve men te el apósito mientras se adhiere a la 
herida.

6	 Al vendar una úlcera sacra, flexione ligeramente el 
vendaje y colóquelo en el pliegue glúteo.

 Alíselo hacia fuera para garantizar la adherencia. 
Examine diariamente el apósito para detectar 
fugas u otros problemas. Si no surgen problemas, 
el apósito puede dejarse colocado hasta 7 días 
antes de que sea necesario otro apósito.

7	 En el caso de úlceras varicosas en las piernas, y por 
indicación de un facultativo, se puede combinar el 
tratamiento de Askina® DresSil con una terapia de 
compresión.

de prévention des infections.

10. PRÉSENTATION
La gamme Askina® DresSil est disponible en version 
avec bordure et sans bordure dans différentes tailles.

11. RÉCLAMATIONS
Tout incident grave survenu en lien avec le dispositif 
doit être signalé au fabricant et à l’autorité com pé
tente de l’état membre où l’utilisateur et/ou le patient 
est établi.

Pour toute réclamation, ou si vous avez des questions 
ou des commentaires, communiquez avec le service 
client d’Avery Dennison Medical au numéro de té lé
phone suivant : +353 43 3349586.

Avery Dennison Medical Ltd.
IDA Business Park, Ballinalee Road Longford, 
N39 DX73. Ireland 
téléphone +353 43 3349586
fax +353 43 3349566

Fabriqué en Irlande

i   ISTRUZIONI PER L'USO 

1. DESCRIZIONE DEL PRODOTTO
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel e Askina® DresSil Sacrum sono medicazioni per 
fe ri te in morbido silicone sterile, assorbente e au toa
de si vo. Il prodotto è costituito da uno strato di mor
bi do silicone che va a contatto con la ferita e la pelle, 
uno strato di schiuma poliuretanica con ca pa ci tà di 
as sor bi men to da bassa a media e uno stra to esterno 
in pellicola poliuretanica permeabile al vapore e re si
sten te all'acqua e ai batteri. È disponibile nella ver
sio ne con o senza bordo. In presenza di essudato, la 
gam ma di prodotti Askina® DresSil aiuta a mantenere 
umi do l'ambiente intorno alla lesione, favorendo le 
na tu ra li condizioni per la cicatrizzazione.
Composizione del prodotto:

poliuretano, copoliammide, poliacrilato, silicone, po
lie ti lene

2. SCOPO PREVISTO
Medicazioni per ferite, non invasive e a lungo ter mi
ne, destinate principalmente alla gestione di ferite 
con quantità di essudato mediobasse, con spessore 
da parziale a totale, con lesione del derma sulla pelle 
lesa e che possono guarire solo con intento secondario.

2.1 POPOLAZIONE PREVISTA
Individui di tutte le età che sono a rischio di svi lup pa re:
• ulcere da decubito
• ulcere venose e arteriose degli arti inferiori
• ulcere podaliche di origine diabetica
• ustioni di primo e secondo grado
La gamma di prodotti Askina® DresSil può essere uti
liz za ta anche come ausilio per la prevenzione delle 
le sio ni cutanee.

2.2 UTILIZZATORI PREVISTI
Uso previsto da parte di operatori sanitari; può essere 
utilizzato in ambiente ospedaliero, di comunità e 
domestico.

3. INDICAZIONI
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel e Askina® DresSil Sacrum sono indicati per la ge
stio ne di ferite da poco a moderatamente essudanti, 
a spessore parziale o completo; in particolare, per le 
se guen ti ferite:
• ulcere da decubito
• ulcere venose e arteriose delle gambe
• ulcere del piede diabetico
• ustioni di primo e secondo grado
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel e Askina® DresSil Sacrum possono essere uti liz
za ti anche come coadiuvanti nella prevenzione della 
rot tu ra della cute.

4. CONTROINDICAZIONI/INFORMAZIONI SULLA 
SICUREZZA
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  

võivad Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, 
Askina® DresSil Heel ja Askina® DresSil Sacrum 
muuta ümbritseva keskkonna paranemist soo dus
tava maks. On juhtumeid, kus paranemine on põhi
hai gus te tõttu häiritud; nendel juhtudel võivad 
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 
DresSil Heel ja Askina® DresSil Sacrum  üksi vähesel 
määral või üldse mitte edu saavutada ning samuti 
on vajalik põhihaiguste sobilik ravi. Kui pärast 
2–3nädalast ravi Askina® haavasidemega ei ole 
haa va seisukord paranenud, tuleb heakskiidetud 
haa va ravi praktikale vastavalt esialgne diagnoos ja 
üldised ravimeetmed ümber hinnata.

•  Jätkake põhjuslikku ravi, nagu kompressioonravi 
ve noossete jalahaavandite korral või rõhu vähen
dami ne lamatishaavandite korral.

•  Haavasidemeid võib kasutada ainult osana mitme
külgsest lamatiste ennetamise programmist.

6. TEAVE KASUTAMISE KOHTA
Silikoonist plaastrit on väga lihtne peale panna, 
see ei nõua erilisi oskusi ega varustust. Plaastrite 
vahetamise intervall oleneb täielikult haava 
seisundist. Mõõduka eritisega haavade korral võib 
ravi alguses osutuda vajalikuks igapäevane vahetus, 
kuid vähese eritisega või epiteliseeruvate haavade 
korral võib seda teha iga 2–3 päeva järel või kuni 
maksimaalselt 7 päeva järel.

6.1 Ettevalmistus
1	 Enne avamist veenduge, et pakend ei oleks kah

jus tatud.
	 Puhastage haav steriilse füsioloogilise lahuse või 

Ringeri lahusega ja steriilsete tampoonidega.
3	 Kuivatage haava ümbritsev nahk.

6.2 Plaastri paigaldamine
1	 Järgige kohalikke steriilsete toodete käsitsemise 

protokolle.
	 Valige sobiv Askina® DresSili, Askina® DresSil 

Borderi, Askina® DresSil Heeli ja Askina® DresSil 
Sacrumi suurus, mis katab täielikult haava pinna, 
ulatudes 23 cm üle haava servade. Vajaduse 

korral võib kasutada mitut plaastrit, et katta väga 
suured haavapiirkonnad.

3	 Haarake kahe käega tagusest. Asetage plaaster 
haava kohale nii, et taguse küljed on allapoole. 
Eemaldage aeglaselt plaastri ühelt küljelt tagus.

	 Kandke rulliva liigutusega haavapiirkonnale.
	 Eemaldage teine tagus. Kinnitamiseks suruge õr

nalt plaastrit, kui see haavale kleepub.
6	 Sakraalse haavandi katmisel painutage veidi 

plaastrit ja asetage see tuharavolti.
 Kinnitumise tagamiseks siluge plaastrit suunaga 

väljapoole. Kontrollige plaastrit iga päev lekke või 
muude probleemide suhtes. Kui probleeme ei teki, 
võib plaastri jätta paigale kuni 7 päevaks, enne kui 
on vaja plaastrit vahetada.

7	 Venoossete jalahaavandite korral võib arsti kor
ral dusel koos Askina® DresSil haavasidemetega 
kasu ta da kompressioonravi.

6.3 Plaastri vahetamine
Askina® DresSili, Askina® DresSil Borderit, Askina® 
DresSil Heeli ja Askina® DresSil Sacrumi tuleks va he
ta da, kui plaaster on eritist täis (keskmiselt 2–3 päeva 
tagant). Plaastri võib jätta paigale kuni 7 päevaks, kui 
eritist on vähe, või seda tuleks vahetada iga 24 tunni 
tagant, kui eritise kogus on märkimisväärne. Lekke 
tekkimisel tuleb plaaster kohe välja vahetada.
1	 Eemaldage õrnalt Askina® DresSil, Askina® DresSil 

Border, Askina® DresSil Heel ja Askina® DresSil 
Sacrum.

	 Uue plaastri paigaldamiseks järgige protseduure 
6.1 1 kuni 6.2 3.

7. KLIINILINE KASU
Askina® DresSil haavasideme eelised ja omadused on 
järgmised:
•  vähendab vigastusi plaastri vahetamisel
•  lihtne paigaldada ja eemaldada
•  tugev kleepumine
•  tänu suurepärasele imendumisele liigub eritis läbi 

silikoon kihi kiiresti vahtkihti
•  märkimisväärne imendumisvõime, mis vähendab 

haa vaser va de matsereerumise ohtu

•  võib jätta paigale kuni üheks nädalaks, mis või mal
dab haavade pikemat segamatut parane mist

•  Sobitub loomuliku kehakujuga, muutes selle kand
mise mugavaks

8. SÄILITAMINE
Hoidke plaastreid toatemperatuuril ja tavalise õhuniis
kuse juures otsese päikesevalguse eest kaitstult.

9. HÄVITAMINE
Võimaliku infektsiooni või keskkonna saastamise riski 
vähendamiseks tuleb silikoonist vahthaavasidemed 
kõrvaldada kohaldatavatele kohalikele seadustele, 
eeskirjadele ja nakkustõrje standarditele vastavate 
kõrvaldamisprotseduuridega.

10. PAKEND
Askina® DresSil Range on erinevas suuruses saadaval 
nii äärisega kui ääriseta versioonina.

11. KAEBUSED
Igast tootega seotud tõsisest vahejuhtumist tuleks 
tea ta da tootjale ja selle liikmesriigi pädevale asutusele, 
kus kasutaja ja/või patsient asub.

Kaebuste, küsimuste või kommentaaride korral võtke 
ühendust Avery Dennisoni meditsiinilise klienditoega 
telefonil +353 43 3349586.

Avery Dennison Medical Ltd.
IDA Business Park, Ballinalee Road Longford, 
N39 DX73. Ireland 
tel +353 43 3349586
faks +353 43 3349566

Valmistatud Iirimaal

a   KÄYTTÖOHJEET 

1. TUOTEKUVAUS
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel ja Askina® DresSil Sacrum ovat steriilejä, imu ky

kyi siä, itsekiinnittyviä, pehmeitä si li ko ni haa va si dok sia. 
Ne koostuvat pehmeästä si li ko ni ker rok ses ta ja haavan 
kosketuskerroksesta, polyuretaanivaahtokerroksesta, 
jonka absorptiokyky on alhaisesta kohtalaiseen, sekä 
kaasuja läpi päästävästä, vettä ja bakteereja kes tä
väs tä polyuretaanikalvosta. Ne ovat saatavana sekä 
reunallisina että reunattomina versiona. Tu leh duse
rit teen yhteydessä Askina® DresSil sarja auttaa yl
lä pi tä mään kosteaa haavaympäristöä, joka edistää 
luonnollisia paranemisolosuhteita.
Tuotteen koostumus:
Polyuretaani, kopolyamidi, polyakrylaatti, silikoni, po
lye tee ni

2. SUUNNITELTU KÄYTTÖTARKOITUS
Pitkäaikaiset, eiinvasiiviset haavasidokset, mitkä on 
tarkoitettu pääasiassa vähän tai kohtalaisesti erit tä
vien, pinnallisten tai syvien haavojen, jotka ovat rik
ko neet ihon verinahkan, ja jotka voivat parantua vain 
sekundaarisesti.

2.1 SUUNNITELTU KÄYTTÄJÄRYHMÄ
Kaikenikäiset henkilöt, joilla on riski seuraaviin
• painevauroit ja haavat
• laskimo ja valtimohaavat jaloissa
• diabeettiset jalkahaavat
• ensimmäisen ja toisen asteen palovammat
Askina® DresSil sarjaa voidaan käyttää myös ihon 
rik kou tu mi sen ehkäisyyn.

2.2 TARKOITETTU KÄYTTÄJÄ
Tarkoitettu terveydenhuollon ammattihenkilöiden 
käyttöön; voidaan käyttää sairaalassa, terveysasemilla 
ja kotona.

3. INDIKAATIOT
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel ja Askina® DresSil Sacrum on indikoitu vähän 
tai kohtalaisesti erittävien, osittain tai kokonaan 
syvien haavojen hoitoon; erityisesti seuraaviin 
haavoihin:
• painehaavat
• laskimo ja valtimoperäiset haavat

9. SMALTIMENTO
Per ridurre al minimo il rischio di potenziali infezioni 
o inquinamento ambientale, le medicazioni in 
schiuma di silicone devono essere smaltite seguendo 
le procedure di smaltimento previste dalle leggi, dai 
regolamenti e dagli standard di prevenzione delle 
infezioni locali vigenti.

10. PRESENTAZIONE
La gamma di prodotti Askina® DresSil è disponibile 
nella versione con e senza bordo, in varie dimensioni.

11. RECLAMI
Qualsiasi incidente grave verificatosi in relazione 
al di spo si ti vo deve essere segnalato al produttore e 
all'auto ri tà competente dello Stato membro in cui 
l'uti liz za to re e/o il paziente risiedono.

Per reclami, domande o commenti, contattare l'Assi
sten za clienti di Avery Dennison Medical al numero 
+353 43 3349586.

Avery Dennison Medical Ltd.
IDA Business Park, Ballinalee Road Longford, 
N39 DX73. Ireland 
telefono +353 43 3349586
fax +353 43 3349566

Made in Ireland

ö   NAUDOJIMO INSTRUKCIJA 

1. IZSTRĀDĀJUMA APRAKSTS
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel & Askina® DresSil Sacrum ir sterili, absorbējoši, 
pašlīmējoši mīksti silikona brūču pārsēji. To veido 
mīksts silikona ādas un brūču kontakta slānis, po
liu re tā na putu slānis ar zemu līdz vidēju absorbcijas 
spēju un tvaiku caurlaidīgs, ūdens un baktēriju iz tu
rīgs poliuretāna plēves ārējais slānis. Tas ir pieejams 
ar malām un bez malām. Eksudāta klātbūtnē Askina® 
DresSil klāsts palīdz uzturēt mitru brūces vidi, kas vei

ci na dabiskus dzīšanu.
Izstrādājuma sastāvs:
Poliuretāns, kopoliamīds, poliakrilāts, silikons, po lie
ti lēns

2. PAREDZĒTAIS NOLŪKS
Ilgstoši, neinvazīvi brūču pārsēji, kas galvenokārt pa
re dzē ti zema vai vidēji bieza, daļēja vai pilna biezuma 
brūču ārstēšanai, kas ir skāruši dermu uz ievainotas 
ādas un var sadzīt tikai ar sekundāru iesaisti.

2.1 PAREDZĒTĀ POPULĀCIJA
Visu vecumu indivīdi, kuriem ir risks ar
•  spiediena čūlām,
•  vēnu un kāju artēriju čūlām,
•  diabētiskās pēdas čūām,
•  pirmās un otrās pakāpes apdegumiem
Askina® DresSil klāstu var izmantot arī kā palīglīdzekli 
ādas bojājumu novēršanai.

2.2 PAREDZĒTIE LIETOTĀJI
Paredzēts veselības aprūpes speciālistiem, drīkst lietot 
slimnīcā, sabiedriskā vietā un mājas apstākļos.

3. INDIKĀCIJAS
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel un Askina® DresSil Sacrum ir paredzēti, lai ār stē tu 
brūces ar zemas līdz mērenas intensitātes iz da lī ju miem, 
daļējas līdz dziļas brūces, īpaši tālāk tekstā minētās:
• izgulējuma čūlas;
• kāju vēnu un artēriju čūlas; 
• diabēta pacientu pēdu čūlas;
• pirmās un otrās pakāpes apdegumi.
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil 
Heel un Askina® DresSil Sacrum drīkst izmantot arī kā 
pa līg lī dzek li, lai novērstu ādas bojājumus.

4. KONTRINDIKĀCIJAS/DROŠĪBAS INFORMĀCIJA
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel un Askina® DresSil Sacrum ir kontrindicēti
• kodumiem vai trešās pakāpes apdegumiem.
•  Infekcijas gadījumā ar iekaisuma pazīmēm pār

trau ciet lietošanu un atsāciet lietošanu, kad atkal 

ir normāli dzīšanas apstākļi.
•  Ādas reakcijas var rasties ļoti retos gadījumos
•  Izstrādājumu nedrīkst lietot, ja ir zināma ne pa ne sī ba 

vai alerģija pret vienu vai vairākām tā sa stāv da ļām.
•  Pārsējs ir indicēts zemām vai mēreni eksudējošām 

brū cēm, tāpēc to nedrīkst lietot izteikti izceltām 
brū cēm.

•  Pārsēju nedrīkst likt uz sausām brūcēm.

5. BRĪDINĀJUMI
•  Nelietojiet, ja iesaiņojums ir bojāts vai ir bijis at

vērts.
•  Nelietot atkārtoti. Vienreizlietojamo piederumu 

iz man to ša na atkārtoti apdraud pacientu un lie
to tā ju. Tā var radīt piesārņojumu un/vai ne ga tī vi 
ie tek mēt funkcionalitāti. Izstrādājuma kon ta mi
nā ci ja un/vai ierobežota funkcionalitāte var izraisīt 
ie vai no ju mus, saslimšanas vai pacienta nāvi.

•  Retos gadījumos var rasties ādas reakcijas. Iz strā
dā ju mu nedrīkst lietot, ja ir zināma nepanesība vai 
alerģija pret vienu vai vairākām tā sastāvdaļām.

•  Labo adhezīvo īpašību dēļ Ja āda ir trausla (pie
mē ram, pergamentēta āda), noņemiet to uzmanīgi.

•  Nelietot produktu vienlaicīgi ar oksidējošiem šķī
du miem, piemēram, ūdeņraža pārskābi vai hi poh
lo rī ta šķīdumu.

•  Ja ādas stāvoklis pasliktinās vai neuzlabojas 23 
ne dē ļu laikā pēc lietošanas, tad diagnoze un te ra
pi ja ir jāpārvērtē.

•  Brūce sākotnēji var palielināties Askina® DresSil 
Border, Askina® DresSil Heel & Askina® DresSil 
Sacrum ārstēšanas sākumposmā. Tā parasti ir un 
var būt, jo no brūces malām tiek noņemti ne tī ru mi. 
Tas veicina dzīšanas procesu.

•  Biežums, ar kādu tiek mainīta apdare, ir jāpielāgo, 
lai atspoguļotu brūces dzīšanas gaitu atkarībā no 
eksudāta daudzuma.

•  Īpaši gadījumos, kad brūces un žāvējošā eksudāta 
epitalizācija ir augsta, var būt saprātīgi pāriet uz 
citiem brūču ārstēšanas līdzekļiem.

•  Pārsēji ir jāatstāj pēc iespējas ilgāk, lai novērstu 
traus lo jaunveidoto audu traumas un samazinātu 
sav star pē ju piesārņojumsu, veicot biežu maiņu. 

Bie zās nekrozes jānoņem pirms Askina® DresSil 
Ran ge uzklāšanas.

•  Vieglu vai vidēji izteiktu brūču ārstēšanā Askina® 
DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil 
Heel & Askina® DresSil Sacrum var tikai padarīt 
vir sē jo vidi labvēlīgāku dzīšanai. Ir gadījumi, kad 
pa ma tā esošo stāvokļu dēļ ir traucēta dzīšana; 
ša jos ga dī ju mos tikai Askina® DresSil, Askina® 
DresSil Border, Askina® DresSil Heel un Askina® 
DresSil Sacrum var panākt nelielu progresu vai 
ne prog re sēt, kā arī būs nepieciešama piemērota 
at tie cī go slimību ār stē ša na. Tādēļ, ja pēc 2–3 ne
dē ļām ārstēšanas ar Askina® DresSil Range nav 
uzlabojumu, tad atbilstoši pie ņem ta jai brūču ār
stē ša nas praksei ir atkārtoti jā iz vēr tē sākotnējā 
diag no ze un vispārējā terapija.

•  Turpināt cēloņsakarību ārstēšanu, piemēram, kom
pre si jas terapiju venozo kāju čūlu ārstēšanai vai 
spie die na mazināšanos deudeubitālo bitālo čūlu 
ār stē ša nai.

•  Pārsējus drīkst lietot tikai visaptverošas spiediena 
čūlu (izgulējumu) novēršanas programmas ietvaros.

6. INFORMĀCIJA PAR LIETOŠANU
Silikona pārsējs ir ļoti vienkārši uzklājams, neprasot 
īpašas iemaņas vai aprīkojumu. Intervāls starp pārsēja 
izmaiņām būs pilnībā atkarīgs no brūces stāvokļa. 
Mēreni izplūstot brūcēm, ārstēšanas sākumā var būt 
nepieciešama maiņa ikdienā, bet to var samazināt 
līdz 2–3 dienām, ja ir mazas virspusējas vai dziļākas 
brūces, bet ne ilgāk kā līdz 7 dienām.

6.1 Sagatavošana
1	 Pirms atvēršanas vizuāli pārbaudiet, vai maisiņš nav 

bojāts.
	 Notīriet brūci ar sterilu fizioloģisko šķīdumu vai 

Ringer šķīdumu un steriliem tamponiem.
3	 Mosusiniet ādu ap brūci.

6.2 Pārsienamā materiāla uzlikšana
1	 Rīkojoties ar sterilu izstrādājumu, ievērojiet vie tē

jos protokolus.
	 Izvēlieties atbilstošo Askina® DresSil, Askina® DresSil  

6.3 Cambios de apósito
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel y Askina® DresSil Sacrum  deben cambiarse 
cuan do el apósito esté saturado de exudado (de 2 a 
3 días de media). El apósito puede dejarse colocado 
hasta 7 días cuando hay poco exudado o cambiarse 
cada 24 horas cuando la cantidad de exudado es 
im por tan te. Si se producen fugas, el apósito deberá 
cambiarse inmediatamente.
1	 Retire suavemente Askina® DresSil, Askina® DresSil  

Border y Askina® DresSil Heel.
	 Para aplicar un nuevo apósito, siga el pro ce di

mien to 6.1 1 a 6.2 3.

7. VENTAJA CLÍNICA
Las ventajas y características de la gama Askina® DresSil  
son:
•  Minimización del traumatismo en el cambio de 

apó si to
•  Fácil aplicación y retirada
•  Adhesión segura
•  El exudado pasa rápidamente a la espuma a través 

del adhesivo de silicona, gracias a sus excelentes 
propiedades de absorción

•  Importante capacidad de absorción que reduce el 
riesgo de maceración en los bordes de la herida

•  Se puede dejar aplicada hasta una semana, lo que 
permite una cicatrización de la herida más pro lon
ga da y sin alteraciones

•  Se adapta al contorno natural del cuerpo y es có
mo da de llevar

8. ALMACENAMIENTO
Almacene los apósitos lejos de la luz directa del sol a 
temperatura y humedad ambiente.

9. ELIMINACIÓN
Para minimizar el riesgo de posibles peligros de 
infección o contaminación ambiental, los apósitos 
de espuma de silicona deben desecharse siguiendo 
los procedimientos de eliminación de acuerdo con 
las leyes, normativas y normas de prevención de 
infecciones locales aplicables.

10. PRESENTACIÓN
La gama Askina® DresSil está disponible con y sin bor
des, así como en varios tamaños.

11. RECLAMACIONES
Cualquier incidente grave que se produzca en relación 
con el dispositivo debe comunicarse al fabricante y la 
autoridad competente del estado miembro en el que 
se encuentre el usuario y/o el paciente.

En caso de reclamaciones, preguntas o comentarios, 
póngase en contacto con el servicio de atención al 
cliente de Avery Dennison Medical en el teléfono 
+353 43 3349586.

Avery Dennison Medical Ltd.
IDA Business Park, Ballinalee Road Longford, 
N39 DX73. Ireland 
Teléfono +353 43 3349586
Fax +353 43 3349566

Hecho en Irlanda

ä   KASUTUSJUHEND 

1. TOOTE KIRJELDUS
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel ja Askina® DresSil Sacrum on steriilsed, imavad, 
ise klee puvad pehmest silikoonist haavaplaastrid. See 
koosneb pehmest silikoonist naha ja haava kontakt
ki hist, madala kuni keskmise imavusega po lüure taan
vaht ki hist ning auru läbilaskvast, vee ja bak terikind
last polüuretaankilest väliskihist. See on saada val nii 
äärte kui ka äärteta versioonina. Eritise olemasolul 
aitab Askina® DresSil Range säilitada niisket haa vakesk
kon da, mis soodustab loomulikke parane mistingi musi.
Toote koostis:
polüuretaan, kopolüamiid, polüakrülaat, silikoon, po
lüe tü leen

2. SIHTOTSTARVE
Kauapüsivad mitteinvasiivsed haavaplaastrid, mis 

Heel e Askina® DresSil Sacrum sono controindicate per:
•  lesioni da morso o ustioni di terzo grado
•  In caso di infezione con segni di infiammazione, 

so spen de re l'uso e riprendere quando si ri pre sen ta
no le normali condizioni di guarigione.

•  In casi molto rari possono verificarsi reazioni cu ta nee.
•  Il prodotto non può essere utilizzato in caso di 

in tol le ran za o allergia nota a uno o più dei suoi 
com po nen ti.

•  La medicazione è indicata per ferite con quantità 
di essudato mediobasse, pertanto non deve essere 
utilizzata su ferite altamente essudanti. 

•  Non utilizzare la medicazione su ferite asciutte.

5. AVVERTENZE
•  Non utilizzare se la busta è danneggiata o aperta.
•  Non riutilizzare. Il riutilizzo di dispositivi monouso 

costituisce un potenziale rischio per il paziente o 
per l’utilizzatore. Può causare contaminazioni e/o 
indebolimento della capacità funzionale. La con
ta mi na zio ne e/o le limitazioni funzionali del di spo
si ti vo possono generare lesioni, malattie o de ces so 
del paziente.

•  In rari casi possono verificarsi reazioni cutanee. 
Il prodotto non può essere utilizzato in caso di 
in tol le ran za o allergia nota a uno o più dei suoi 
com po nen ti.

•  A causa delle sue buone proprietà adesive, ri muo
ve re con cautela se la pelle è fragile (ad es. pelle 
in car ta pe corita).

•  Non utilizzare il prodotto contemporaneamente a 
so lu zio ni ossidanti, ad es. perossido di idrogeno o 
so lu zio ne a base di ipoclorito.

•  Se la condizione della pelle peggiora o non mi glio ra 
entro 23 settimane dall'uso, è opportuno ri va lu ta
re la diagnosi e la terapia.

•  All’inizio potrebbe sembrare che le dimensioni del
la ferita aumentino nelle prime fasi del trat ta men to 
con Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 
DresSil Heel e Askina® DresSil Sacrum. Si tratta di 
un fenomeno normale, do vu to alla rimozione del 
tessuto necrotico alle estre mi tà della ferita. Questo 
agevola il processo di ci ca triz za zio ne.

•  La frequenza con cui si cambia la medicazione 
de ve essere adattata per riflettere il progresso di 
gua ri gio ne della ferita, a seconda della quantità di 
es su da to.

•  In particolare nei casi di un grado avanzato di 
epi te liz za zio ne della ferita e dell'essiccamento 
dell'essu da to, può rivelarsi prudente passare ad 
altri prodotti per il trattamento delle ferite.

•  Le medicazioni devono essere lasciate in sede il 
più a lungo possibile per prevenire traumi al fra
gi le tessuto appena formato e per ridurre la con
ta mi na zio ne crociata attraverso frequenti cam bi 
di medicazione. Le necrosi spesse devono es se re 
rimosse prima di applicare la gamma di pro dot ti 
Askina® DresSil.

•  Nella gestione delle ferite con quantità di es su da
to mediobasse, Askina® DresSil, Askina® DresSil 
Border, Askina® DresSil Heel e Askina® DresSil 
Sacrum pos so no solo rendere l'ambiente so vra
stan te più fa vo re vo le alla guarigione. Ci sono 
casi in cui la gua ri gio ne è compromessa a causa 
delle con di zio ni sottostanti; in questi casi, Askina® 
DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil 
Heel e Askina® DresSil Sacrum da soli possono 
fare pochi progressi o persino nessun progresso e 
sarà necessario anche un trattamento adeguato 
delle condizioni sot to stan ti. Quindi, se dopo un 
trat ta men to di 23 settimane con la gamma 
di prodotti Askina® DresSil non si ottengono 
risultati significativi, in con for mi tà alla prassi 
di gestione delle ferite co mu ne men te ac cet ta ta, 
occorre rivedere la diagnosi originale e il re gi me 
terapeutico generale.

•  Continuare il trattamento causale come la pres so
te ra pia per le ulcere venose degli arti inferiori o la 
riduzione della pressione per le ulcere da decubito.

•  Utilizzare le medicazioni esclusivamente come 
parte di un programma completo di prevenzione 
delle ulcere da pressione.

6. INFORMAZIONI PER L'USO
La medicazione in silicone è molto semplice da ap
pli ca re e non richiede abilità o attrezzature speciali. 

• diabeettiset jalkahaavat
• ensimmäisen ja toisen asteen palovammat
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel ja Askina® DresSil Sacrum sidoksia voidaan 
käyt tää myös ehkäisemään ihon rikkoutumista.

4. VASTA-AIHEET/TURVALLISUUSTIEDOT
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel ja Askina® DresSil Sacrum ovat vastaaiheisia 
seuraavissa
•  puremat tai kolmannen asteen palovammat
•  Jos tulehdusoireisiin liittyy infektio, lopeta käyttö 

ja jatka hoitoa vasta sen jälkeen, kun normaali pa
ra ne mi nen voi jatkua.

•  Erittäin harvinaisissa tapauksissa voi esiintyä iho
reak tioi ta.

•  Tuotetta ei saa käyttää, jos potilaalla on tiedetty yli
herrk kyys tai allergia yhdelle tai useammalle tuot
teen ainesosista.

•  Sidos on tarkoitettu vähän ja kohtailaisesti erit tä
vil le haavoille. Sitä ei taa käyttää runsaasti erit tä
vil lä haavoilla. 

•  Sidosta ei tule käyttää kuivissa haavoissa.

5. VAROITUKSET
•  Älä käytä, jos pakkaus on vaurioitunut tai avattu.
•  Ei saa käyttää uudelleen. Kertakäyttöisten vä li

nei den käyttäminen uudelleen voi aiheuttaa riskin 
po ti laal le tai käyttäjälle. Se voi johtaa kon ta mi
naa tioon ja/tai toimintakyvyn heikkenemiseen. Vä
li neen kon ta mi naatio ja/tai rajallinen toiminta voi 
ai heut taa potilaan vammautumisen, sai ras tu mi sen 
tai kuoleman.

•  Harvinaisissa tapauksissa voi esiintyä iho reak tioi ta. 
Tuotetta ei saa käyttää, jos potilaalla on tunnettu 
yli herk kyys tai allergia yhdelle tai useam mal le 
tuot teen ainesosista.

•  Koska sidoksen kiinnittymisominaisuudet ovat hy
vät, poista se varoen, jos iho on hauras (esim. ohen
tu nut iho).

•  Älä käytä tuotetta samanaikaisesti hapettavien liu
os ten, esim. vetyperoksidin tai hy poklo riit ti liu ok sen, 
kanssa.

•  Jos ihon tila heikkenee tai se ei parane 2–3 viikon 
käy tön aikana, diagnoosi ja hoito on arvioitava uu
del leen.

•  Haava voi näyttää kasvavan Askina® DresSil, Askina®  
DresSil Border, Askina® DresSil Heel ja Askina® 
DresSil Sacrum hoidon alkuvaiheessa. Tämä on 
normaalia ja johtuu haavan reunoilla ole van ir toai
nek sen poistumisesta. Tämä edistää pa ra ne mis ta.

•  Taajuus, jolla sidosta vaihdetaan, on arvioitava 
haavan paranemisen mukaan ja tulehdusnesteen 
erittymisestä riippuen.

•  Erityisesti tilanteissa, joissa haava on hyvin epi te li
soi tu nut ja tulehduse4rite on selkeästi vä hen ty nyt, 
voi olla syytä vaihtaa muihin haa van hoi to tuot tei siin.

•  Sidokset on jätettävä paikoilleen mahdollisimman 
pitkäksi aikaa, jotta voidaan estää traumat vasta 
muodostuneeseen, edelleen hauraaseen kudokseen 
ja vähentää jatkuvien sidosvaihtojen aiheuttamaa 
ristikontaminaation riskiä. Paksut nekroosit on 
poistettava ennen Askina® DresSil sarjan käyttöä.

•  Vähän tai kohtalaisesti erittävien haavojen hoi dos
sa Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 
DresSil Heel ja Askina® DresSil Sacrum te ke vät 
vain haa van ympäristöstä nopeampaa pa ra ne mis ta 
edis tä vän. Tietyissä tapauksissa pa ran tu mi nen on 
hei ken ty nyt taustalla olevien sai rauk sien seu rauk
se na. Näissä tapauksissa Askina® DresSil, Askina® 
DresSil Border, Askina® DresSil Heel ja Askina® 
DresSil Sacrum eivät yk si nään edesauta pa ra ne mis
ta, ja taustalla ole vien sairauksien asianmukainen 
hoi to on myös tarpeen. Mikäli pa ra ne mis ta ei siis 
ole tapahtunut 2–3 viikon Askina® DresSil sar jan 
käytön jälkeen, al ku pe räi nen diagnoosi ja ko ko
nais hoi to on ar vioi ta va uudelleen hyväksytyn haa
van hoi to käy tän nön mukaisesti.

•  Jatka syynmukaista hoitoa, kuten kompres sio hoi
toa laskimohaavojen hoitoon tai paineenalennusta 
painehaavojen hoitoon.

•  Sidoksia voidaan käyttää ainoastaan osana katta
vaa painehaavoja ehkäisevää hoitoohjelmaa.

6. KÄYTTÖTIEDOT
Silikonisidoksen käyttö on helppoa; se ei vaadi erityisiä 

taitoja tai laitteita. Sidosten vaihtamisajat riip pu vat 
täysin haavan tilasta. Kohtalaisesti erittyvissä haa
vois sa vaihto saattaa olla tarpeen päivittäin hoidon 
alkuvaiheessa, mutta lievästi erittyvien tai epiteeliä 
kasvattavien haavojen kohdalla vaihdot voidaan 
tehdä 2–3 vuorokauden välein. Yhtä sidosta voidaan 
käyt tää korkeintaan 7 vuorokautta.

6.1 Valmistelu
1	 Tarkista pakkaus silmämääräisesti ennen avaa mis

ta vaurioiden varalta.
	 Puhdista haava steriilillä keittosuolaliuokseen tai 

Ringerin liuokseen kastetuilla steriileillä pyyh keil lä.
3	 Kuivaa haavaa ympäröivä iho.

6.2 Sidoksen asettaminen
1	 Noudata steriilin tuotteen käsittelyssä paikallista 

protokollaa.
	 Valitse sopiva Askina® DresSil, Askina® DresSil 

Border, Askina® DresSil Heel tai Askina® DresSil 
Sacrum koko. Sidoksen on peitettävä haavan 
pinta kokonaan ja sen on ulotuttava 2–3 cm 
haavan reunojen yli. Tarvittaessa voidaan käyttää 
useita sidoksia päällekkäin, jos katettava haava
alue on hyvin suuri.

3	 Tartu kielekkeisiin molemmin käsin. Aseta sidos 
haa va koh dan päälle siten, että kielekepuoli on 
alas päin. Irrota kieleke hitaasti sidoksen toiselta 
puo lel ta.

	 Kiinnitä asteittaisin liikkein haavaalueelle.
	 Poista toinen kieleke. Kiinnitä sidos painamalla 

sitä varovasti, kunnes se kiinnittyy haavaan.
6	 Kun peität sakrumin alueen haavoja, taivuta si

dos ta hieman ja aseta se pakaravakoon. Silota 
ulospäin, jotta sidos kiinnittyisi kunnolla. Tarkista 
sidos päivittäin vuotojen tai muiden ongelmien 
varalta. Jos ongelmia ei ilmene, sidos voidaan 
jättää paikalleen enintään 7 päiväksi ennen kuin 
se on vaihdettava uuteen.

7	 Laskimoperäisten säärihaavojen yhteydessä Askina®  
DresSil sarjan kanssa voidaan käyttää kom pres
sio hoi toa lääkärin määräyksestä.

6.3 Sidosten vaihtaminen
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel ja Askina® DresSil Sacrum on vaihdettava, kun 
sidos on täynnä haavaeritettä (keskimäärin 2–3 päi
vän välein). Sidos voidaan jättää paikalleen jopa 
7 päi väksi, eritys on vähäistä, tai vaihtaa 24 tunnin 
välein, jos eritys on runsasta. Jos sidos vuotaa, se on 
vaihdettava välittömästi.
1	 Poista Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, 

Askina® DresSil Heel tai Askina® DresSil Sacrum 
varovasti.

	 Noudata kohtien 6.1 1 – 6.2 3 ohjeita uuden 
sidoksen asettamisessa.

7. KLIININEN HYÖTY
Askina® DresSil sarjan edut ja ominaisuudet ovat:
•  Minimoi traumat sidoksen vaihtamisen yhteydessä
• Helppo asettaa paikalleen ja poistaa
• Hyvä tarttuvuus
•  Tulehduserite kulkee silikoniliiman läpi nopeasti 

vaah toon, jonka imukyky on erinomainen
•  Merkittävä imukyky vähentää maseroitumisriskiä 

haa van reunoilla
•  Voidaan jättää paikalleen jopa viikoksi, minkä an

sios ta haava voi parantua pidempään ilman häi
riö te ki jöi tä

•  Mukautuu kehon luonnolliseen muotoon, mikä te
kee käytöstä miellyttävämpää

8. SÄILYTYS
Säilytä sidokset suojassa suoralta auringonvalolta 
ympäristön mukaisessa lämpötilassa ja kosteudessa.

9. HÄVITTÄMINEN
Mahdollisen infektiovaaran tai ympäristön kontami 
noitumisen riskin minimoimiseksi silikonivaahtomuo
visidokset on hävitettävä paikallisten lakien, 
asetusten ja infektiontorjuntaa koskevien standardien 
mukaisia hävittämismenettelyjä noudattaen.

10. ESITTELY
Askina® DresSil sarjan sidoksia on saatavana reu nal
li si na tai reunattomina versioina ja eri kokoina.

11. REKLAMAATIOT
Kaikista laitteeseen liittyvistä vakavista tapaturmista 
on ilmoitettava valmistajalle ja sen jäsenvaltion toi
mi val tai selle viranomaiselle, jossa käyttäjä ja/tai po
ti las on.

Reklamaatiot, kysymykset tai kommentit voi osoit
taa Avery Dennison Medicalin asiakastuelle pu he lin
numeroon +353 43 3349586.

Avery Dennison Medical Ltd.
IDA Business Park, Ballinalee Road Longford, 
N39 DX73. Ireland puhelin +353 43 3349586
faksi +353 43 3349566

Valmistettu Irlannissa

f   MODE D’EMPLOI 

1. DESCRIPTION DU PRODUIT
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel et Askina® DresSil Sacrum sont des pansements 
stériles, absorbants et autoadhésifs en silicone 
souple. Ils sont constitués d’une couche de silicone 
souple en contact avec la peau et la plaie, d’une 
couche de mousse de polyuréthane à capacité d’ab
sorp tion faible à moyenne et d’une couche extérieure 
en film de polyuréthane perméable à la vapeur, ré sis
tant à l’eau et aux bactéries. Ils sont disponibles en 
version avec bordure ou sans bordure. Il est disponible 
en version avec bordure ou sans bordure. En présence 
d’exsudat, la gamme Askina® DresSil assure un en vi
ron ne ment humide au niveau de la plaie, favorable 
aux conditions naturelles de cicatrisation.
Composition du produit :
Polyuréthane, copolyamide, polyacrylate, silicone, po
ly éthy lène.

2. USAGE PRÉVU
Pansements non invasifs à long terme destinés prin
ci pa le ment à la prise en charge des plaies légèrement 
ou modérément exsudatives, d’épaisseur partielle ou 

totale, qui ont atteint le derme de la peau blessée et 
ne peuvent cicatriser qu’en deuxième intention.

2.1 POPULATION CIBLE
Les personnes de tous âges qui risquent de développer
•  des plaies de pression,
•  des ulcères de jambe veineux et artériels,
•  des ulcères du pied diabétique,
•  des brûlures de premier et de second degré.
La gamme Askina® DresSil peut également être uti li
sée pour prévenir les lésions cutanées.

2.2 UTILISATEUR PRÉVU
Destiné à être utilisé par des professionnels de santé. 
Peut être utilisé dans un cadre hospitalier ou de soins 
nonhospitaliers, et à domicile.

3. INDICATIONS
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel et Askina® DresSil Sacrum sont indiqués pour la 
prise en charge de plaies peu à modérément ex su da
tives, d’épaisseur partielle à totale, en particulier les 
plaies suivantes :
• escarres
• ulcères de jambe veineux et artériels
• mal perforant plantaire
• brûlures au premier et au deuxième degré
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel et Askina® DresSil Sacrum peuvent également 
être utilisés pour aider à prévenir les lésions cutanées.

4. CONTRE-INDICATIONS/RENSEIGNEMENTS DE 
SÛRETÉ
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel et Askina® DresSil Sacrum sont contreindiqués
•  pour les morsures ou les brûlures de troisième degré.
•  En cas d’infection avec des signes inflammatoires, 

in ter rompre l’utilisation et reprendre lorsque les 
conditions normales de cicatrisation sont à nou
veau réunies.

•  Dans de très rares cas, des réactions cutanées 
peuvent survenir.

•  Le produit ne peut être utilisé en cas d’intolérance 

ou d’allergie connue à un ou plusieurs de ses com
po sants.

•  Le pansement est indiqué pour les plaies lé gè re
ment à modérément exsudatives et ne doit pas être 
utilisé sur des plaies fortement exsudatives.

• Le pansement ne doit pas être utilisé sur des plaies 
sèches.

5. MISES EN GARDE
•  Ne pas utiliser si l’emballage est endommagé ou 

ouvert.
•  Ne pas réutiliser. La réutilisation de dispositifs à 

usage unique entraine un risque potentiel pour 
le patient ou l’utilisateur. Cela peut conduire à la 
conta mi na tion et/ou altérer les capacités fonc tion
nelles du produit. La contamination et/ou la fonc
tion nalité réduite du dispositif peuvent causer une 
lésion, une pathologie ou le décès du patient.

•  Dans de rares cas, des réactions cutanées peuvent 
survenir. Le produit ne peut être utilisé en cas d’in
to lé rance ou d’allergie connue à un ou plu sieurs de 
ses composants.

•  En raison de ses propriétés fortement adhésives, 
utiliser avec précaution si la peau est fragile (p. ex. 
astéatose cutanée).

•  Ne pas utiliser le produit simultanément avec des 
solutions oxydantes, p. ex. du peroxyde d’hy dro
gène ou une solution d’hypochlorite.

•  Si l’état de la peau s’aggrave ou ne s’améliore pas 
après 2 à 3 semaines d’utilisation, le diagnostic et 
le traitement doivent être réévalués.

•  La plaie peut initialement sembler augmenter de 
taille dans les premiers stades du traitement par 
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 
DresSil Heel et Askina® DresSil Sacrum. Ceci est 
normal et arrive dès lors que les débris sont éli
mi nés des berges de la plaie, permettant ainsi à la 
cicatrisation de débuter.

•  La fréquence de changement du pansement doit 
être adaptée à l’évolution de la cicatrisation de la 
plaie et en fonction de la quantité d’exsudat.

•  En particulier, en cas de degré avancé d’épi thé lia
li sa tion de la plaie et d’exsudat séché, il est plus 

prudent de passer à d’autres produits de trai te ment 
des plaies.

•  Les pansements doivent rester en place le plus 
long temps possible afin d’éviter tout traumatisme 
des tissus fragiles nouvellement formés et de ré
duire la contamination croisée causée par le chan
ge ment fréquent des pansements. Les né croses 
épaisses doivent être retirées avant d’ap pli quer la 
gamme Askina® DresSil.

•  Dans la prise en charge des plaies légèrement à 
mo dé ré ment exsudatives, Askina® DresSil, Askina® 
DresSil Border, Askina® DresSil Heel et Askina® 
DresSil Sacrum ne peuvent que rendre la zone 
qu’ils recouvrent plus propice à la cicatrisation. 
Dans certains cas, la cicatrisation est entravée 
par des affections sousjacentes. Dans de tels cas, 
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 
DresSil Heel et Askina® DresSil Sacrum seuls 
peuvent n’être que peu efficaces, voire pas du tout, 
et un traitement approprié des affections sous
jacentes sera également nécessaire. En l’ab sence 
d’amélioration après 2 à 3 semaines de trai te ment 
avec la gamme Askina® DresSil, le diag nos tic initial 
et le type de traitement doivent être réévalués, 
selon les pratiques courantes de soins des plaies.

•  Poursuivre le traitement causal, comme le trai te
ment par compression pour les ulcères de jambe 
veineux ou le soulagement de la pression pour les 
ulcères de décubitus.

•  Les pansements doivent uniquement être utilisés 
dans le cadre d’un programme complet de préven
tion des escarres.

6. MODE D’EMPLOI
Le pansement en silicone est très simple à appliquer 
et ne nécessite aucune compétence particulière, ni au
cun équipement particulier. L’intervalle entre les chan
ge ments de pansement dépend entièrement de l’état 
de la plaie. Sur les plaies modérément ex su da tives, 
des changements quotidiens peuvent être nécessaires 
au début du traitement, mais cette fré quence peut 
être réduite à tous les 2 ou 3 jours pour les plaies 
légèrement exsudatives ou épithéliales, jus qu’à un 

maximum de 7 jours sans changement.

6.1 Préparation
1	 Avant ouverture, inspecter visuellement l’em bal lage 

afin de vérifier qu’il ne présente aucun dom mage.
	 Nettoyer la plaie avec du sérum physiologique sté rile 

ou de la solution de Ringer et des tampons sté riles.
3	 Sécher la peau qui entoure la plaie.

6.2 Application du pansement
1	 Suivre les protocoles locaux concernant la ma ni

pu la tion d’un produit stérile.
	 Sélectionnez un pansement Askina® DresSil, Askina®  

DresSil Border, Askina® DresSil Heel ou Askina® 
DresSil Sacrum de taille appropriée afin de re
cou vrir toute la surface de la plaie, en veillant à 
laisser une marge de 2 à 3 cm audelà des berges 
de la plaie. Si nécessaire, plusieurs pansements 
peuvent être superposés pour couvrir de très 
grandes surfaces de plaies.

3	 Saisir les languettes à deux mains. Placer le pan
se ment à l’endroit de la plaie, les côtés de la lan
guette orientés vers le bas. Décoller lentement la 
lan guette d’un côté du pansement.

	 Appliquer dans un mouvement de roulement à 
l’en droit de la plaie.

	 Retirer la seconde languette. Pour coller cor rec
te ment le pansement, exercer une faible pression 
sur le pansement lorsqu’il est posé sur la plaie.

6	 Lors de la pose d’un pansement sur un ulcère de 
sa crum, fléchir légèrement le pansement et le pla
cer dans le pli fessier.

 Lisser vers l’extérieur pour assurer l’adhérence. 
Exa mi ner quotidiennement le pansement pour vé
ri fier qu’il n’y a pas de fuite ou d’autres pro blèmes. 
Si aucun problème ne survient, le pan se ment peut 
res ter en place jusqu’à 7 jours avant qu’un autre 
pan se ment ne doive être placé.

7	 Pour les ulcères de jambe veineux, un traitement 
par com pres sion peut être associé à l’utilisation 
de la gamme Askina® DresSil si le médecin le juge 
né ces saire.

6.3 Changements du pansement
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel et Askina® DresSil Sacrum doivent être changés 
lorsque le pansement est imbibé d’exsudat (après 2 
à 3 jours en moyenne). Le pansement peut rester en 
place jusqu’à 7 jours lorsqu’il y a peu d’exsudat ou 
être changé toutes les 24 heures lorsque la quantité 
d’exsudat est importante. En cas de fuite, le pan se
ment doit être changé immédiatement.
1	 Retirer délicatement Askina® DresSil, Askina® 

DresSil Border, Askina® DresSil Heel et Askina® 
DresSil Sacrum.

	 Suivre les étapes 6.1 1 à 6.2 3 de la procédure 
pour appliquer un nouveau pansement.

7. BÉNÉFICE CLINIQUE
Les avantages et les caractéristiques de la gamme 
Askina® DresSil sont les suivants :
•  minimise le traumatisme lors du changement de 

pan se ment ;
• application et retrait faciles ;
•  adhérence garantie.
•  L’exsudat pénètre rapidement à travers l’adhésif 

en silicone jusqu’à la mousse, grâce à d’ex cel lentes 
propriétés d’absorption.

•  Capacité d’absorption importante entraînant une 
réduction du risque de macération sur les berges 
de la plaie.

•  Peut rester en place jusqu’à une semaine, ce qui 
favorise la cicatrisation sans heurt de la plaie.

•  S’adapte au courbes naturelles du corps, ce qui le 
rend confortable à porter.

8. CONSERVATION
Conserver les pansements à l’abri de la lumière directe 
du soleil à température ambiante et de l’humidité.

9. MISE AU REBUT
Afin de réduire au minimum les risques d’infections 
potentielles ou de pollution environnementale, les  
pansements à mousse de silicone doivent être 
éliminés conformément aux procédures d’élimination 
des lois et directives locales applicables et des normes 

Askina® DresSil, Askina® DresSil Border  
Askina® DresSil Heel & Askina® DresSil Sacrum
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nebo omezená funkčnost prostředku může vést k 
poranění, onemocnění nebo úmrtí pacienta.

•  Ve vzácných případech se mohou objevit kožní 
reak ce. Výrobek nesmí být používán v případě zná
mé nesnášenlivosti nebo alergie na jednu nebo více 
jeho složek.

•  Vzhledem k dobrým adhezivním vlastnostem od
stra ňuj te krytí s opatrností, pokud je kůže křehká 
(např. pergamenová kůže).

•  Výrobek nepoužívejte současně s oxidačními roz
toky, např. s roztokem peroxidu vodíku nebo 
chlornanu.

•  Pokud se stav kůže zhorší nebo se nezlepší během 
2–3 týdnů užívání, je třeba přehodnotit diagnózu 
a léčbu.

•  V raných fázích léčby krytím Askina® DresSil, 
Askina® DresSil Border, Askina® DresSil Heel a 
Askina® DresSil Sacrum se může zdát, že se rána 
zvětšu je. Tento jev je normální a vzniká tím, že 
se okraje rány čistí od zbytků odumřelé tkáně. 
Usnadňu je to proces hojení.

•  Frekvence, s jakou se krytí mění, musí být při způ so
be na tak, aby odrážela postup hojení rány v zá vis
losti na množství exsudátu.

•  Zejména v případech pokročilého stupně epi te liza
ce rány a vysychání exsudátu se může ukázat jako 
rozumné přejít na jiné výrobky pro ošetření rány.

•  Krytí je třeba ponechat na místě co nejdéle, aby 
se zabránilo poranění křehké nově vytvořené tkáně 
a aby se snížila křížová kontaminace častými vý
mě na mi krytí. Před aplikací řady Askina® DresSil je 
tře ba odstranit silné nekrózy.

•  Při ošetření lehce až středně exsudujících ran 
mohou krytí Askina® DresSil, Askina® DresSil 
Border, Askina® DresSil Heel a Askina® DresSil 
Sacrum pouze přispět k lepšímu hojení vytvořením 
pří z nivých podmínek. V některých případech může 
být proces hojení narušen změnami celkového 
zdravot ní ho stavu; v takovém případě mohou 
být výsledky léčby při používání samotného krytí 
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 
DresSil Heel a Askina® DresSil Sacrum malé nebo 
žádné a je třeba vhodným způsobem léčit také zá

kladní onemocnění. Jestliže léčba řadou Askina® 
DresSil nevede po 2–3 týdnech k žádnému zlepšení, 
je třeba v souladu s obecnými zásadami léčby ran 
přehodnotit původní diagnózu a celý do savadní 
způsob léčby.

•  Doporučuje se pokračovat v kauzální léčbě, jako 
je kompresivní léčba žilních bércových vředů nebo 
zmírnění tlaku u dekubitů.

•  Krytí lze používat pouze v rámci komplexního 
programu prevence tlakových vředů.

6. INFORMACE K POUŽITÍ
Silikonové krytí se velmi snadno aplikuje a nevyžaduje 
žádné zvláštní dovednosti nebo vybavení. Interval 
mezi výměnami krytí bude zcela záviset na stavu rány. 
U středně exsudujících ran mohou být na začátku 
léčby vyžadovány každodenní výměny. Interval však 
lze prodloužit na jednu výměnu za 2 až 3 dny u slabě 
ex su du jí cích ran a epitelizujících ran, maximálně však 
na 7 dní.

6.1 Příprava
1	 Před otevřením vizuálně zkontrolujte, zda není sá

ček poškozený.
	 Očistěte ránu sterilním fyziologickým roztokem 

nebo Ringerovým roztokem a sterilními tampony.
3	 Osušte kůži kolem rány.

6.2 Aplikace krytí
1	 Dodržujte místní protokoly pro manipulaci se 

sterilním výrobkem.
	 Zvolte vhodnou velikost krytí Askina® DresSil, 

Askina® DresSil Border, Askina® DresSil Heel a 
Askina® DresSil Sacrum aby se zcela pokryl povrch 
rány a zůstal 2 až 3cm okraj kolem rány. V případě 
po tře by lze dát přes sebe několik krytí, aby se 
pokryly velmi velké oblasti rány.

3	 Uchopte úchytky oběma rukama. Umístěte krytí na 
místo rány tak, aby strana s úchytkou směřovala 
dolů. Pomalu odlepte úchyt na jedné straně krytí.

	 Krytí vyrolujte na místo rány.
	 Odstraňte druhý úchyt. Pro zajištění krytí v ráně 

opatrně zatlačte na krytí tak, aby se upevnilo v ráně.

6	 Při obvazování sakrálního vředu mírně krytí ohně
te a vložte jej do gluteálního záhybu.

 Uhlaďte směrem ven, aby byla zajištěna přilnavost. 
Každý den zkontrolujte krytí, zda neprosakuje ne
bo se nevyskytují jiné problémy. Pokud se žádné 
problémy neobjeví, lze krytí ponechat na místě po 
do bu až 7 dnů, než bude třeba krytí vyměnit za 
jiné.

7	 V případě venózních bércových vředů lze na pokyn 
lékaře spolu s krytím Askina® DresSil Border po u
žít kompresní léčbu.

6.3 Výměny krytí
Krytí Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 
DresSil Heel a Askina® DresSil Sacrum je třeba vy mě
nit, jakmile je nasyceno exsudátem (v průměru 2 až 
3 dny). Krytí lze ponechat na místě až 7 dní, pokud 
je exsudátu málo, nebo se mění každých 24 hodin, 
pokud je množství exsudátu významné. Pokud dojde k 
prosakování, musí se krytí vyměnit okamžitě.
1	 Krytí Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, 

Askina® DresSil Heel a Askina® DresSil Sacrum 
opatrně odstraňte.

	 Při aplikaci nového krytí postupujte podle pokynů 
v bodu 6.1 1 až 6.2 3.

7. KLINICKÝ PŘÍNOS
Výhody a vlastnosti řady Askina® DresSil jsou:
• Minimalizuje trauma při výměně krytí
• Snadná aplikace a odstranění
• Bezpečné přilnutí
•  Exsudát rychle prochází silikonovou adhezivní vrst

vou do pěny díky vynikajícím nasákavým vlastnostem
•  Významná absorpční kapacita snižuje riziko ma ce

ra ce na okrajích rány
•  Lze ponechat na místě po dobu až jednoho týdne, 

což umožňuje delší nerušené hojení ran
•  Přizpůsobí se přirozenému tvaru těla, takže se po

ho d lně nosí

8. SKLADOVÁNÍ
Skladujte krytí mimo dosah přímého slunečního světla 
při pokojové teplotě a vlhkosti.

9. LIKVIDACE
Aby se minimalizovalo riziko možného nebezpečí 
infekce nebo znečištění životního prostředí, je třeba 
silikonové pěnové krytí likvidovat s použitím postupů 
likvidace, které jsou v souladu s platnými místními 
zákony, předpisy a normami pro prevenci infekcí.

10. BALENÍ
Řada Askina® DresSil je k dispozici s okrajem a bez 
okraje a v různých velikostech.

11. REKLAMACE
Jakoukoli závažnou událost, ke které došlo v sou vis
losti s tímto prostředkem, je třeba ohlásit výrobci a 
příslušnému orgánu členského státu, ve kterém uživa
tel a/nebo pacient sídlí.

S reklamacemi, dotazy nebo komentáři se obracejte 
na zákaznickou podporu společnosti Avery Dennison 
Medical na telefonním čísle +353 43 3349586.

Avery Dennison Medical Ltd.
IDA Business Park, Ballinalee Road Longford, 
N39 DX73. Ireland 
tel.: +353 43 3349586
fax: +353 43 3349566

Vyrobeno v Irsku

d   GEBRAUCHSANWEISUNG 

1. PRODUKTBESCHREIBUNG
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel und Askina® DresSil Sacrum sind sterile, ab sor bie
ren de, selbsthaftende, weiche SilikonWund aufl agen. 
Sie besteht aus einer weichen Haut und Wund kon
takt schicht aus Silikon, einer Poly urethan schaum stoff
schicht mit ge rin ger bis mittlerer Ab sorptions ka pa zi tät 
und einer dampfdurchlässigen, was ser und bak te rien
re sis tenten PolyurethanfilmAu ßen schicht. Sie ist in 
einer Version mit und ohne Rand erhältlich. Bei ex
su die ren den Wunden unter stützt die Askina® DresSil 

Pro dukt familie die Er hal tung eines feuchten Wund
milieus, das den na tür li chen Heilungsprozess fördert.
Produktzusammensetzung:
Polyurethan, Copolyamid, Polyacrylat, Silikon, Poly
ethy len

2. ZWECKBESTIMMUNG
Nichtinvasive Wundauflagen mit langer Liegedauer, 
die hauptsächlich für die Behandlung von schwach bis 
mäßig exsudierenden, partiellen bis Vollhautwunden 
bestimmt sind, die die Dermis der verletzten Haut 
durchbrochen haben und nur sekundär heilen können.

2.1 ZIELGRUPPE
Personen aller Altersgruppen, bei denen ein Risiko für 
die Entwicklung von folgenden Wunden besteht:
• Druckgeschwüre
• venöse und arterielle Beingeschwüre
• diabetische Fußulcera
• Verbrennungen ersten und zweiten Grades
Die Askina® DresSilProduktfamilie kann auch als 
Hilfsmittel zur Vorbeugung von Hautschäden ver
wen det werden.

2.2 VORGESEHENE ANWENDER
Für die Anwendung durch medizinische Fachkräfte im 
klinischen und häuslichen Bereich bestimmt.

3. INDIKATIONEN
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel und Askina® DresSil Sacrum sind für die Be hand
lung von schwach bis mäßig exsudierenden, ober
fläch li chen bis tiefen Wunden indiziert, insbesondere 
für folgende Wunden:
• Dekubitus
• Ulcus cruris venosum und arteriosum
• Diabetisches Fußulcus
• Verbrennungen ersten und zweiten Grades
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel und Askina® DresSil Sacrum können außerdem 
zur Dekubitusprophylaxe verwendet werden.

4. GEGENANZEIGEN/SICHERHEITSHINWEISE
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel und Askina® DresSil Sacrum sind in folgenden 
Fäl len kontraindiziert:
• Bisswunden oder Verbrennungen dritten Grades
•  Im Falle einer Infektion mit entzündlichen An zei

chen ist die Anwendung abzubrechen und wie der 
auf zu nehmen, wenn wieder normale Heilungs be
din gun gen herrschen.

•  In sehr seltenen Fällen können Hautreaktionen 
auf treten.

•  Das Produkt darf nicht verwendet werden, wenn 
eine Unverträglichkeit oder eine Allergie gegen ei
nen oder mehrere seiner Bestandteile bekannt ist.

•  Die Wundauflage ist für schwach bis mäßig ex su
die rende Wunden geeignet und sollte daher nicht 
bei stark exsudierenden Wunden verwendet werden.

•  Der Verband sollte nicht auf trockenen Wunden 
angewendet werden.

5. WARNHINWEISE
•  Bei beschädigter oder geöffneter Verpackung nicht 

verwenden.
•  Nicht wiederverwenden. Die Wiederverwendung 

von Ein wegmaterial erzeugt ein mögliches Risiko 
für den Patienten und den Anwender. Es kann zur 
Kon tamination und/oder Beeinträchtigung der 
Funk tionsfähigkeit kommen. Kontamination und/
oder eine eingeschränkte Funktionalität der Wund
aufl age können zu Verletzung, Krankheit oder Tod 
des Patienten führen.

•  In seltenen Fällen können Hautreaktionen auf tre ten. 
Das Produkt darf nicht verwendet werden, wenn 
eine Unverträglichkeit oder eine Allergie ge gen 
einen oder mehrere seiner Bestandteile be kannt ist.

•  Wegen seiner guten Haftungseigenschaften mit 
Vor sicht entfernen, wenn die Haut empfindlich ist 
(z. B. Pergamenthaut).

•  Das Produkt nicht gleichzeitig mit Oxidations lö
sun gen, z. B. Wasserstoffperoxid oder Hypo chlorit
lösung, verwenden.

•  Verschlechtert sich der Hautzustand oder ver bess
ert er sich nicht innerhalb von 2 bis 3 Wochen nach 

b   ИНСТРУКЦИЯ ЗА УПОТРЕБА 

1. ОПИСАНИЕ НА ПРОДУКТА
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel & Askina® DresSil Sacrum са стерилни, аб сор
би ращи, самозалепващи меки силиконови прев
ръз ки за рани. Състоят се от мек силиконов слой за 
кон такт с кожата и раната, слой от полиуретанова 
пя на с нисък до среден капацитет на абсорбиране 
и паропропусклив, устойчив на вода и бактерии до
лен слой от полиуретанов слой. Предлага се във ва
ри ант с адхезивна рамка и неадхезивна рамка. При 
наличие на ексудат гамата Askina® DresSil помага 
за поддържане на влажна среда на раната, бла гоп
ри ятна за естествени условия за заз д ра вя ва не.
Състав на изделието:
Полиуретан, кополиамид, полиакрилат, силикон, по
ли ет ил ен

2. ПРЕДНАЗНАЧЕНИЕ
Дълготрайни, неинвазивни превръзки за рани, пред
наз на че ни основно за лечение на рани с нис ка до 
умерена ексудация, частична до пълна де бе ли на, 
които са нарушили дермата върху наранена ко жа и 
могат да заздравеят само при вторично ув реж да не.

2.1 ЦЕЛЕВА ПОПУЛАЦИЯ
Лица от всички възрасти, които са изложени на риск 
от развитие
•  декубитални язви
•  венозни и артериални язви на краката
•  диабетни язви на стъпалото
•  изгаряния от първа и втора степен
Гамата Askina® DresSil може да се използва и като 
помощно средство за предотвратяване на ув реж да
не на кожата.

2.2 ЦЕЛЕВИ ПОТРЕБИТЕЛИ
Предназначена за употреба от здравни специалисти.  
Може да се използва в болнична, обществена и 
домашна среда.

3. ПОКАЗАНИЯ
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel и Askina® DresSil Sacrum са показани за ле че ние 
на рани с ниска до умерена ексудация, час тич на до 
пълна дебелина; поспециално на следните рани:
•  декубитални язви
•  венозни и артериални язви на краката
•  диабетни язви на стъпалото
•  изгаряния от първа и втора степен
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel и Askina® DresSil Sacrum могат да се използват 
и като помощно средство за предотвратяване на ув
реж да не на кожата.

4. ПРОТИВОПОКАЗАНИЯ/ИНФОРМАЦИЯ ЗА 
БЕЗОПАСНОСТ
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel & Askina® DresSil Sacrum са противопоказани за
• ухапвания или изгаряния трета степен
•  В случай на инфекция с възпалителни признаци, 

пре ус та но ве те употребата и продължете, когато 
от но во са налице нормални лечебни условия.

•  Кожни реакции могат да възникнат в много ред
ки случаи

•  Продуктът не може да се използва при ус та но
ве на непоносимост или алергия към една или 
ня кол ко от съставките му.

•  Превръзката е показана за рани със слаба до 
умерена ексудация, така че не трябва да се из
пол з ва при силно ексудативни рани

•  Превръзката не трябва да се използва върху сухи 
рани.

5. ПРЕДУПРЕЖДЕНИЯ
•  Да не се използва, ако опаковката е повредена 

или отворена
•  Да не се използва повторно. Повторното из пол з

ва не на изделия за еднократна употреба създава 
по тен циален риск за пациента или пот ре би те ля. 
То може да доведе до замърсяване и/или на
ру ша ва не на функционалните им ха рак те рис
тики. Замърсяването и/или ограничената фун
к ци о нал ност на изделието могат да доведат до 

нараняване, заболяване или смърт на па ци ен та.
•  Кожни реакции могат да възникнат в редки слу

чаи. Продуктът не може да се използва при ус та
но ве на непоносимост или алергия към една или 
няколко от съставките му

•  Поради добрите му адхезивни свойства от с тра
ня вай те внимателно, ако кожата е крехка (напр. 
пер га мен тна кожа).

•  Не използвайте продукта едновременно с окис
ли тел ни разтвори, напр. водороден пероксид или 
разтвор на хипохлорит.

•  Ако състоянието на кожата се влоши или не се 
подобри в рамките на 23 до седмици от упот
ре ба та, диагнозата и терапията трябва да бъдат 
преразгледани

•  Първоначално раната може да изглежда уго
ле ме на в ранните етапи на лечението с Askina® 
DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil 
Heel и Askina® DresSil Sacrum. Това е нормално 
да се получи, когато мъртвата тъкан от раната се 
от стр ани от краищата на самата рана. Това раз
чис т ва пътя за лечение.

•  Честотата, с която се сменя превръзката, трябва 
да се адаптира, за да отразява напредъка на заз
д ра вя ва не то на раната, в зависимост от ко ли чес
т вото ексудат.

•  Особено в случаи на напреднала степен на епи
те ли зация над раната и изсъхващ ексудат, може 
да се окаже разумно да се премине към други 
про дук ти за лечение на рани.

•  Превръзките трябва да се оставят на място въз
мож но найдълго, за да се предотврати на ра ня
ва не на крехката новообразувана тъкан и да се 
на ма ли кръстосаното замърсяване чрез честа 
смяна на превръзките. Дебелите некрози трябва 
да бъдат отстранени преди прилагане на гамата 
Askina® DresSil.

•  При лечението на леки до умерено ексудиращи 
рани, Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, 
Askina® DresSil Heel и Askina® DresSil Sacrum мо
гат само да направят наличната среда побла гоп
ри ятна за заздравяване. Има случаи, при които 
заз д ра вя ва не то е възпрепятствано в ре зул тат 

на основни заболявания; в тези случаи Askina® 
DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil Heel 
и Askina® DresSil Sacrum сами по се бе си мо гат 
да постигнат малък или послаб нап ре дък и ще е 
необходимо допълнително ле че ние на ос нов ни те 
заболявания. Поради това, ако след 23 сед ми ци 
лечение с Askina® DresSil Range няма по доб ре
ние, тогава, в съ от вет с твие с при е та та прак ти ка за 
лечение на рани, пър во на чал на та ди аг но за и ця
лос т на та терапия трябва да бъдат пре раз г ле да ни.

•  Продължете лечение с компресионна терапия 
при венозни язви на краката или намаляване на 
на тис ка при декубитални язви

•  Превръзките могат да се използват като част от 
обширна програма за превенция на декубитални 
язви.

6. ИНФОРМАЦИЯ ЗА УПОТРЕБАТА
Силиконовата превръзка се прилага много лесно, 
не изисква специални умения или оборудване. Ин
тер ва лът между смените на превръзката зависи из
ця ло от състоянието на раната. При рани с уме ре на 
ексудация може да са необходими ежед нев ни сме
ни в началото на лечението, но това може да бъ де 
намалено до всеки 2 до 3 дни за рани с ниска ек су
да ция или епителизиращи рани до максимум 7 дни 
време на износване.

6.1 Подготовка
1	 Визуално проверете опаковката за повреди пре

ди отваряне.
	 Почистете раната със стерилен физиологичен 

раз т вор или разтвор на Рингер и стерилни там
по ни.

3	 Подсушете кожата около раната.

6.2 Прилагане на превръзката
1	 Следвайте местните протоколи за работа със 

сте ри лен продукт.
	 Изберете подходящия размер на Askina® DresSil, 

Askina® DresSil Border, Askina® DresSil Heel и 
Askina® DresSil Sacrum, който напълно ще пок
рие повърхността на раната, осигурявайки 2 до 

3 cm граница отвъд краищата на раната. Ако 
е необходимо, няколко превръзки могат да се 
при пок ри ят, за да покрият много големи учас
тъ ци от раната.

3	 Хванете краищата на опаковката с две ръце. 
Пос та ве те превръзката върху мястото на раната 
с краищата на опаковката надолу. Бавно от ле пе
те края от едната страна на превръзката.

	 Нанесете с въртеливи движения върху мястото 
на раната.

	 Отстранете второто езиче. За закрепване, вни
ма тел но притиснете превръзката, за да се зак
ре пи към раната.

6	 Когато превързвате язва на сакрума, леко раз гъ
не те и поставете в глутеалната гънка.

 Прикрепете плътно превръзката, за да осигурите 
добра адхезия. Проверявайте превръзката ежед
нев но за изтичане на ексудат или други проб
ле ми. Ако не възникнат проблеми, прев ръз ка та 
може да се остави на място до 7 дни, преди да се 
наложи друга превръзка.

7	 В случай на венозни язви на краката, ком п ре
си он на терапия може да се използва заедно с 
лечението с гамата Askina® DresSil, когато е пред
пи са на от лекар.

6.3 Смяна на превръзката
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel и Askina® DresSil Sacrum трябва да се сменят, 
когато превръзката е наситена с ексудат (средно 
на 2 до 3 дни). Превръзката може да се остави на 
място до 7 дни, когато има малко ексудат или да 
се сменя на всеки 24 часа, когато количеството на 
ексудат е значително. Когато се появи изтичане на 
ексудат, превръзката трябва да се смени незабавно. 
1	 Внимателно отстранете Askina® DresSil, Askina® 

DresSil Border, Askina® DresSil Heel и Askina® 
DresSil Sacrum.

	 Следвайте процедура 6.1 1 до 6.2 3, за да пос
та вите нова превръзка.

7. КЛИНИЧНО ПРЕДИМСТВО
Предимствата и характеристиките на гамата Askina®  

DresSil са:
•  Намаляване на травмата при смяна на превръз

ка та
•  Лесно поставяне и отстраняване
•  Сигурна адхезия
•  Ексудатът преминава през силиконовото лепило 

бързо в пяната, благодарение на отличните свойс
т ва на попиване

•  Значителна абсорбционна способност, водеща до 
намален риск от мацерация по краищата на ра
на та

•  Може да се остави на място до една седмица, 
ко е то позволява подълго необезпокоявано за
рас т ва не на рани

•  Приляга към естествения контур на тялото, което 
я прави удобна за носене

8. СЪХРАНЕНИЕ
Съхранявайте превръзките далеч от пряка слънчева 
светлина при стайна температура и влажност.

9. ИЗХВЪРЛЯНЕ НА ОТПАДЪЦИТЕ
За да се сведе до минимум рискът от потенциални 
опасности от инфекция или замърсяване на 
околната среда, превръзките от силиконова пяна 
трябва да се изхвърлят, като се следват процедурите 
за изхвърляне в съответствие с приложимите местни 
закони, разпоредби и стандарти за предотвратяване 
на инфекции.

10. ПРЕЗЕНТАЦИЯ
Гамата Askina® DresSil се предлага във вариант с 
адхезивна рамка и без адхезивна рамка, в раз лич
ни размери.

11. ОПЛАКВАНИЯ
Всички сериозни инциденти, възникнали във връз
ка с изделието, трябва да бъдат докладвани на про
из во ди те ля и на компетентния орган на държавата 
членка, в която са установени пот ре би те лят и/или 
пациентът.
За оплаквания, въпроси или коментари се свържете 
с екипа за поддръжка на клиенти на Avery Dennison 

Medical на телефон +353 43 3349586

Avery Dennison Medical Ltd.
IDA Business Park, Ballinalee Road Longford,
N39 DX73. Ирландия
телефон +353 43 3349586
факс +353 43 3349566

Произведено в Ирландия

x   NÁVOD K POUŽITÍ 

1. POPIS PRODUKTU
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel a  Askina® DresSil Sacrum jsou sterilní, savá, 
samofi xační, měkká silikonová krytí na rány. Krytí tvo
ří měkká, silikonová kontaktní vrstva na kůži a rány, 
polyuretanová pěnová vrstva s  nízkou až střední 
absorpční kapacitou a paropropustná, vodě a bak te
ri ím odolná polyuretanová vnější vrstva. Je k dispozici 
v  provedení s  okrajem a  bez okraje. Při ex suda ci 
pomáhá řada Askina® DresSil udržovat vlhké prostředí 
v ráně, které podporuje podmínky při ro zené ho hojení.
Složení výrobku:
Polyuretan, kopolyamid, polyakrylát, silikon, polyetylen

2. ÚČEL POUŽITÍ
Dlouhodobé neinvazivní krytí na rány určené pře
devším k ošetření ran se slabou až střední exsudací, 
středně hlubokých až hlubokých ran, u kterých došlo 
k porušení dermis poraněné kůže a mohou se hojit 
pou ze sekundárně.

2.1 ZAMÝŠLENÝ OKRUH POUŽITÍ
Jednotlivci všech věkových kategorií, kteří jsou 
ohroženi
•  rozvojem dekubitů,
•  žilními a arteriálními vředy dolních končetin,
•  syndromem diabetické nohy,
•  popáleninami prvního a druhého stupně.
Řada Askina® DresSil může být také použita jako po
můcka pro prevenci rozpadu kůže.

2.2 ZAMÝŠLENÝ UŽIVATEL
Určeno k použití zdravotnickými pracovníky; lze pou
žívat v prostředí nemocniční, komunitní i domácí péče.

3. INDIKACE
Krytí Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 
DresSil Heel a Askina® DresSil Sacrum je indikováno 
k ošetření slabě až středně exsudujících, středně hlu
bokých až hlubokých ran. Konkrétně se jedná o ná
sle du jí cí rány:
•  dekubity,
•  venózní a arteriální bércové vředy,
•  vředy na diabetické noze,
•  popáleniny prvního a druhého stupně.
Krytí Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 
DresSil Heel a Askina® DresSil Sacrum lze používat také 
jako pomocný prostředek pro prevenci kožních poruch.

4. KONTRAINDIKACE/INFORMACE O 
BEZPEČNOSTI PROSTŘEDKU
Produkty Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, 
Askina® DresSil Heel a Askina® DresSil Sacrum jsou 
kontra in di ková ny pro
•  kousnutí nebo popáleniny třetího stupně
•  V případě infekce se zánětlivými příznaky přerušte 

užívání a pokračujte v používání, jakmile se obnoví 
podmínky pro normální hojení.

•  Ve velmi vzácných případech se mohou objevit 
kožní reakce.

•  Výrobek nesmí být používán v případě známé ne
sná šen livosti nebo alergie na jednu nebo více jeho 
složek.

•  Krytí je určeno pro slabě až středně exsudující rány, 
proto se nesmí používat na silně exsudující rány.

•  Krytí se nemá používat na suché rány.

5. VAROVÁNÍ
•  Nepoužívejte, pokud je obal poškozený nebo 

otevřený.
•  Nepoužívejte opakovaně. Opakované použití jedno

rázových prostředků představuje potenciální riziko 
pro pacienta nebo uživatele. Může vést ke konta
mi na ci a/nebo snížení funkčnosti. Konta mi na ce a/

der Anwendung, sollten Diagnose und The ra pie neu 
bewertet werden.

•  In der Anfangsphase der Behandlung mit Askina® 
DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil 
Heel und Askina® DresSil Sacrum kann sich die 
Wun de zunächst vergrößern. Dies ist normal und 
liegt daran, dass nekrotisches Gewebe von den 
Wund rän dern entfernt wird. Dadurch wird der Hei
lungs prozess erleichtert.

•  Die Häufigkeit, mit der die Wundauflage ge wech
selt wird, sollte dem Heilungsfortschritt der Wun de 
angepasst werden und ist von der Menge des Ex
su dats abhängig.

•  Insbesondere bei fortgeschrittener Epithe li sie rung 
der Wunde und austrocknendem Ex su dat kann es 
sinn voll sein, auf andere Wund be hand lungs pro
duk te umzusteigen.

•  Die Wundauflagen sollten so lange wie möglich 
an Ort und Stelle belassen werden, um ein Trauma 
des neu gebildeten, empfindlichen Gewebes zu ver
meiden und eine Kreuzkontamination durch einen 
häufigen Wechsel der Wundauflage zu re du zie ren. 
Dicke Nekrosen sollten vor der An wen dung der 
Askina® DresSilProduktfamilie entfernt werden.

•  Bei der Behandlung von leicht bis mäßig ex
su die ren den Wunden können Askina® DresSil, 
Askina® DresSil Border, Askina® DresSil Heel und 
Askina® DresSil Sacrum ausschließlich zur Hei
lung der Umgebung über der Wunde beitragen. 
Es gibt Fälle, in denen die Heilung aufgrund von 
Grunderkrankungen beeinträchtigt ist; in die
sen Fällen können Askina® DresSil, Askina® 
DresSil Border, Askina® DresSil Heel und Askina® 
DresSil Sacrum allein nur geringe oder gar kei
ne Fortschritte erzielen, und eine geeignete Be
hand lung der Grunderkrankungen ist ebenfalls 
er for der lich. Sollte sich nach 2 bis 3 Wochen Be
hand lungsdauer mit der Askina® DresSilPro dukt
familie keine Besserung gezeigt haben, wird da her 
empfohlen, die ursprüngliche Diagnose und die 
gesamte Therapie in Übereinstimmung mit an er
kannten Wundbehandlungspraktiken neu zu be
ur teilen.

•  Setzen Sie die ursächliche Behandlung wie Kom
pres sions therapie bei venösen Bein ge schwü ren 
oder Druckentlastung bei Druckgeschwüren fort.

•  Die Anwendung der Verbände kann nur im Rahmen 
eines umfassenden Programms zur Dekubitusprä
vention erfolgen.

6. ANWENDUNGSHINWEISE
Die SilikonWundauflage ist sehr einfach anzulegen 
und erfordert keine besonderen Fähigkeiten oder Aus
stattung. Die Häufigkeit des Austausch der Wund
aufl a gen hängt ganz vom Zustand der Wunde ab. Bei 
mä ßig exsudierenden Wunden kann zu Beginn der Be
handlung ein täglicher Wechsel erforderlich sein, der 
jedoch bei schwach exsudierenden oder epi the li sie ren
den Wunden auf alle 2 bis 3 Tage bis zu einer maxi
ma len Tragezeit von 7 Tagen reduziert werden kann.

6.1 Vorbereitung
1	 Prüfen Sie die Umverpackung vor dem Öffnen auf 

sichtbare Beschädigungen.
	 Reinigen Sie die Wunde mit steriler Koch salz

lösung oder Ringerlösung und sterilen Tupfern.
3	 Trocknen Sie die Haut um die Wunde herum.

6.2 Auflegen des Pflasters
1	 Örtliche Vorgaben zum Umgang mit sterilen Pro

duk ten einhalten.
	 Wählen Sie die geeignete Größe von Askina® 

DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil 
Heel und Askina® DresSil Sacrum, die die Wund
ober fläche vollständig abdeckt und einen Rand 
von 2 bis 3 cm über die Wundränder hinaus 
sicher stellt. Falls erforderlich, können mehrere 
Wund auflagen überlappend nebeneinander wer
den, um sehr große Wundflächen abzudecken.

3	 Greifen Sie die Laschen mit beiden Händen. Legen 
Sie die Wundauflage mit der Laschenseite nach 
unten auf die Wunde. Ziehen Sie langsam die 
Lasche von einer Seite der Wundauflage ab.

	 Bringen Sie sie mit einer Rollbewegung auf die 
Wund stelle.

	 Entfernen Sie die zweite Lasche. Zum Befestigen 

0086

Printing Information

REF:  ADM5396610, ADM5397510, ADM5391010, ADM5391210, ADM5391510, 
ADM5395210, ADM5392005, ADM5491605, ADM5492105, ADM5592205, 
ADM5295710, ADM5291010, ADM5291210, ADM5291505, ADM5292005   

Dimensions:  W x H = 500 x 700 mm, folded 100 x 100 mm  

Printing Colors:  Black

Additional Folding  
NonPrinting Colors:

Minimum Font Size: 6 pt   



R
E

LE
A

S
E

Border, Askina® DresSil Heel un Askina® DresSil 
Sacrum izmēru, kas pilnībā nosegs brūces virsmu, 
no dro ši not 2 līdz 3 cm atstarpi ap brūces malām. 
Ja ir jāpārklāj ļoti lielas brūces virsma, var uzlikt 
vairākus pārsējus.

3	 Satveriet izciļņus ar abām rokām. Novietojiet pār sē ju 
virs brūces tā, lai izciļņa malas būtu vērstas uz leju. 
Lēnām noņemiet aizdari no vienas pārsēja puses.

	 Uzklājiet ar masējošām kustībām uz brūces vietas.
	 Noņemiet otro cilni. Lai nostiprinātu, viegli pie

spie diet pārsēju, kad tas piestiprināts brūcei.
6	 Pārsienot krustu čūlu, nedaudz pielieciet pārsēju 

un ievietojiet sēžas locījumā.
 Izlīdziniet, lai tas pieliptu; Katru dienu pārbaudiet 

pārsēju, vai nav noplūdes vai citu problēmu. Ja 
prob lē mas nav konstatētas, pārsēju var atstāt līdz 
7 dienām, pirms ir nepieciešams jauns pārsējs.

7	 Venozu kāju čūlu gadījumā kompresijas terapiju 
var izmantot kopā ar Askina® DresSil Range te ra
pi ju, ja to norādījis ārsts.

6.3 Pārsēja maiņa
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel un Askina® DresSil Sacrum jāmaina, kad pārsējs 
ir piesātināts ar eksudātu (vidēji 23 dienas). Maiu var 
atlikt līdz 7 dienām, kad ir maz izdalījumu, vai mainīt 
ik pēc 24 stundām, kad to daudzums ir ievērojams. Ja 
rodas noplūde, nekavējoties jāmaina pārsējs.
1	 Maigi noņemiet Askina® DresSil, Askina® DresSil 

Border, Askina® DresSil Heel un Askina® DresSil 
Sacrum.

	 Izpildiet 6.1. 1 līdz 6.2. 3 procedūru, lai uzklātu 
jaunu pārsēju.

7. KLĪNISKIE IEGUVUMI
Askina® DresSil Range priekšrocības un funkcijas ir šā das:
• Samazina traumu pie pārsēja maiņas
• Viegla uzklāšana un noņemšana
• Droša saķere
•  Eksmatrikulācija caur silikona adhezīvu ātri nonāk 

putuplastā izcilās saķeres dēļ
•  Ievērojama absorbcijas spēja, kas samazina ma ce

rā ci jas risku brūces malās

•  Var atstāt līdz vienai nedēļai, ļaujot ilgāk ne trau
cē ti sadzīt brūcei

•  Atbilst ķermeņa dabiskajai kontūrai, padarot to ērti 
valkājamu

8. GLABĀŠANA
Glabājiet pārsējus prom no tiešiem saules stariem 
apkārtējās vides temperatūrā un mitrumā.

9. LIKVIDĒŠANA
Lai mazinātu iespējamas infekcijas vai vides piesār 
ņojuma risku, silikona putu pārsējus ir jāiznīcina 
saskaņā ar iznīcināšanas procedūrām atbilstoši piemē 
rojamiem vietējiem tiesību aktiem, noteikumiem un 
infekcijas novēršanas standartiem.

10. IEPAKOJUMS
Askina® DresSil klāsts ir pieejams ar un bez robežām 
dažādos izmēros.

11. SŪDZĪBAS
Par jebkuru nopietnu incidentu, kas noticis saistībā ar 
ierīci, būtu jāziņo ražotājam un tās dalībvalsts kom
pe ten ta jai iestādei, kurā lietotājs un/vai pacients veic 
uzņēmējdarbību.

Sūdzību, jautājumu vai komentāru gadījumā sa zi nie
ties ar Avery Dennison Medical klientu atbalsta die
nes tu pa tālruni +353 43 3349586.

Avery Dennison Medical Ltd.
IDA Business Park, Ballinalee Road Longford, 
N39 DX73. Ireland
tālrunis +353 43 3349586
fakss +353 43 3349566

Ražots Īrijā

n   GEBRUIKSAANWIJZING 

1. PRODUCTBESCHRIJVING
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  

	 Verwijder het tweede lipje. Om het vast te zetten 
oe fent u voorzichtig druk op het verband uit als 
het aan de wond hecht.

6	 Bij een ulcus sacralis buigt u het verband lichtjes 
en plaatst u het in de gluteale plooi.

 Strijk het naar buiten toe glad om hechting te 
ver ze ke ren. Controleer het verband dagelijks 
op door lek ken en andere problemen. Als er zich 
geen problemen voordoen, kan het verband tot 7 
dagen blijven zitten voordat een ander verband 
nodig is.

7	 Bij veneuze beenulcera kan compressietherapie 
wor den ge bruikt in combinatie met Askina® DresSil 
Border, als dit voorgeschreven wordt door een arts.

6.3 Verwisselen van verband
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel en Askina® DresSil Sacrum moeten worden ver
van gen wanneer het verband verzadigd is met ex su
daat (gemiddeld na 2 tot 3 dagen). Het verband kan 
tot 7 dagen blijven zitten als er weinig exsudaat is, of 
om de 24 uur worden verwisseld als er veel exsudaat 
is. Indien het verband doorlekt, moet het direct wor
den verwisseld.
1	 Verwijder Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, 

Askina® DresSil Heel of Askina® DresSil Sacrum  en  
Askina® DresSil Sacrum voorzichtig.

	 Volg procedure 6.1 1 tot en met 6.2 3 om een 
nieuw verband aan te brengen.

7. KLINISCH VOORDEEL
De voordelen en kenmerken van Askina® DresSil zijn:
•  Minimaliseert trauma bij verbandwissel
•  Eenvoudig aan te brengen en te verwijderen
•  Goede hechting
•  Exsudaat gaat door de siliconenkleeflaag snel over 

in het schuim, dankzij uitstekende absorberende 
ei gen schap pen

•  Aanzienlijk absorptievermogen met minder kans op 
maceratie aan de wondranden.

•  Kan tot een week blijven zitten voor een langere 
on ge stoor de wondgenezing

•  Past zich van de natuurlijke contouren van het li

chaam aan, waardoor het comfortabel te dragen is

8. BEWAREN
Bewaar verbanden uit de buurt van direct zonlicht bij 
om ge vings temperatuur en vochtigheid.

9. AFVOER
Om het risico op mogelijke infectiegevaren of milieu 
vervuiling te minimaliseren, moeten siliconen foam 
verbanden worden weggegooid volgens de geldende  
lokale wetten, voorschriften en infectiepreventie
normen.

10. PRESENTATIE
Askina® DresSil is beschikbaar in een uitvoering met 
en zonder rand, en in diverse formaten.

11. KLACHTEN
Elk ernstig incident in verband met het hulpmiddel 
moet worden gemeld aan de fabrikant en aan de be
voeg de autoriteit van de lidstaat waar de gebruiker 
en/of de patiënt is gevestigd.

Neem voor klachten, vragen of opmerkingen contact 
op met de klantenservice van Avery Dennison Medical 
via telefoonnummer +353 43 3349586.

Avery Dennison Medical Ltd.
IDA Business Park, Ballinalee Road Longford, 
N39 DX73. Ireland 
tel. +353 43 3349586
fax +353 43 3349566

Vervaardigd in Ierland

m   BRUKSANVISNING 

1. PRODUKTBESKRIVELSE
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel og Askina® DresSil Sacrum er sterile, ab sorberen
de, selvklebende myke sårbandasjer av silikon. De 
består av et mykt silikonhud og sårkontaktlag, et 

polyuretanskumlag med lav til middels ab sorp sjons
kapa sitet og et dampgjennomtrengelig, vann og 
bak terie be standig ytre lag med en polyuretanhinne. 
De er tilgjengelige i en kantet og ikkekantet ver
sjon. Ved ekssudat bidrar Askina® DresSilserien til å 
opprettholde et fuktig sårmiljø som fremmer na tur
lige helbredende forhold.
Produktsammensetning:
Polyuretan, kopolyamid, polyakrylat, silikon, polyetylen

2. TILTENKT FORMÅL
Langsiktige, ikkeinvasive sårbandasjer hovedsakelig 
beregnet på behandling av sår som er svakt til 
moderat væskende, av delvis til full tykkelse, som har 
brutt dermis på skadet hud og som kun kan gro med 
sekundær hensikt.

2.1 TILTENKT BEFOLKNING
Personer i alle aldre som står i fare for å utvikle
•  trykksår
•  venøse og arterielle leggsår
•  diabetiske fotsår
•  første og andregrads forbrenninger
Askina® DressSilserien kan også brukes som et 
hjelpemid del for å forhindre hudnedbrytning.

2.2 TILTENKT BRUKER
Beregnet for bruk av helsepersonell. Kan brukes på 
sykehus, i omsorgsboliger og vanlige boliger.

3. INDIKASJONER
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel og Askina® DresSil Sacrum er indisert for 
behand ling av lett til moderat væskende sår med del
vis til full tykkelse; spesielt følgende sår:
• trykksår
• venøse og arterielle leggsår
• diabetiske fotsår
• første og andregrads brannsår
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel og Askina® DresSil Sacrum kan også brukes for å 
forebygge hudskader.

4. KONTRAINDIKASJONER/SIKKERHETS-
INFORMASJON
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel og Askina® DresSil Sacrum er kontraindisert for
• bitt eller tredjegrads forbrenninger
•  Ved infeksjon med inflammatoriske tegn, avbryt 

bru ken og gjenoppta når normale helbredel ses til
stander er tilstede igjen.

•  Hudreaksjoner kan forekomme i svært sjeldne til fel ler
•  Produktet kan ikke brukes ved kjent intoleranse 

eller allergi mot én eller flere av dets komponenter.
•  Bandasjen er indisert for lavt til moderat væskende 

sår, og bør derfor ikke brukes på sterkt væskende sår
• Bandasjen skal ikke brukes på tørre sår.

5. ADVARSLER
•  Må ikke brukes hvis pakken er skadet eller åpnet
•  Må ikke brukes flere ganger. Gjenbruk av engangs

produk ter utgjør en mulig risiko for pasienten el
ler brukeren. Det kan føre til kontaminasjon og/
el ler svekke produktfunksjoner. Kontaminering av 
enheten og/eller begrenset funksjonalitet, som kan 
føre til skade, sykdom eller død for pasienten.

•  Hudreaksjoner kan forekomme i sjeldne tilfeller. 
Produk tet kan ikke brukes ved kjent intoleranse el
ler allergi mot én eller flere av dets komponenter

•  På grunn av dets gode klebeegenskaper må det 
fjer nes med forsiktighet hvis huden er skjør (f.eks. 
pergamenthud).

•  Ikke bruk produktet samtidig med oksiderende løs
nin ger, f.eks. hydrogenperoksid eller hy poklorittløs
ning.

•  Hvis hudtilstanden forverres eller ikke forbedres in
nen 2–3 uker etter bruk, bør diagnosen og behand
lin gen revurderes

•  Såret kan i utgangspunktet se ut til å øke i størrel
se i de tidlige stadiene av behandling med Askina® 
DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil 
Heel og Askina® DresSil Sacrum . Dette er normalt 
og skjer når eventuelle sårrester fjer nes fra kantene 
av såret. Dette muliggjør sår helbredel se.

•  Hyppigheten bandasjen skiftes med, bør tilpasses 
for å reflektere sårets helbredelsesfremgang, av

7. KORZYŚĆ KLINICZNA
Korzyści i właściwości gamy produktów Askina® DresSil  
są następujące:
•  minimalizacja urazu podczas zmiany opatrunku
•  łatwość nakładania i zdejmowania
•  pewne przywieranie
•  szybkie przechodzenie wysięku przez silikonową 

war stwę samoprzylepną do pianki (dzięki do sko na
łym parametrom włoskowatości)

•  znaczna siła wchłaniania skutkująca zmniej szo nym 
ryzykiem maceracji na krawędziach rany

•  możliwość pozostawienia na miejscu przez mak
sy mal nie jeden tydzień, co pozwala na dłuższe 
niezakłócone leczenie rany

•  dostosowanie do naturalnego obrysu ciała, co 
przekłada się na wygodę noszenia.

8. PRZECHOWYWANIE
Przechowywać opatrunki z  dala od bezpośredniego 
na sło necz nie nia w temperaturze pokojowej i stan dar
do wej wilgotności.

9. UTYLIZACJA
W celu zminimalizowania ryzyka infekcji lub zanie
czyszczenia środowiska opatrunki z pianki silikonowej 
powinny być utylizowane zgodnie z procedurami 
utylizacji przewidzianymi w obowiązujących lokal 
nych przepisach, regulacjach i standardach zapobie
gania zakażeniom.

10. POSTAĆ PRODUKTU
Produkty z gamy Askina® DresSil są dostępne w wersji 
z krawędzią i bez krawędzi, w wielu rozmiarach.

11. REKLAMACJE
Każdy poważny incydent związany z wyrobem na le ży 
zgłosić wytwórcy i właściwej instytucji kraju człon
kows kie go, w  którym ma siedzibę użytkownik i/lub 
mieszka pacjent.
Skargi, pytania lub uwagi należy kierować do działu 
Obsługi klienta firmy Avery Dennison Medical, tel.: 
+353 43 3349586

Avery Dennison Medical Ltd.
IDA Business Park, Ballinalee Road Longford,
N39 DX73. Irlandia
Tel. +353 43 3349586
Faks +353 43 3349566

Wyprodukowano w Irlandii

ü   INSTRUÇÕES DE UTILIZAÇÃO 

1. DESCRIÇÃO DO PRODUTO
Os pensos Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, 
Askina® DresSil Heel e Askina® DresSil Sacrum são 
pen sos estéreis, absorventes, autoaderentes em si li
co ne suave. São constituídos por uma camada de si li
co ne suave e de contacto com a ferida, uma ca ma da 
de espuma de poliuretano com uma ca pa ci da de de 
ab sor ção baixa a média e uma camada ex te ri or de pe
lí cu la em poliuretano permeável ao vapor, resistente 
à água e às bactérias. Está disponível nas ver sões 
com e sem orla. Na presença de exsudado, o penso 
Askina® DresSil Range ajuda a manter a fe ri da num 
am bi en te húmido favorável às condições na tu rais de 
cicatrização.
Composição do produto:
Poliuretano, copoliamida, poliacrilato, silicone, po li
e ti le no

2. USO PREVISTO
Pensos de longa duração, não invasivos, destinados 
prin ci pal men te ao tratamento de feridas com ex su
da ção ligeira a moderada, de espessura parcial a to
tal, que te nham alcançado a derme através da pele 
fe ri da e só pos sam cicatrizar através de intervenção 
se cun dá ria.

2.1 PÚBLICO ALVO
Indivíduos de todas as idades em risco de desenvolver
•  úlceras de pressão
•  úlceras venosas e arteriais da perna
•  úlceras do pé diabético
•  queimaduras de primeiro e segundo grau

Askina® DresSil Sacrum zaned ba teľ né alebo žiad
ne a bude potrebné vhod ným spôsobom liečiť 
aj sú visiace základné ocho re nie. Preto, ak liečba 
pomocou rady Askina® DresSil nevedie po 2 – 3 
týždňoch k žiadnemu zlepšeniu, je potrebné v súla
de so všeobecnými zásadami liečby rán pre hod notiť 
pôvodnú diagnózu a celý doterajší spôsob liečby.

•  Odporúča sa pokračovať v kauzálnej liečbe, ako 
je kompresívna liečba žilových vredov nôh alebo 
zmiernenie tlaku pri dekubitálnych vredoch.

•  Krytie sa môže používať výhradne ako súčasť kom
plexného programu na prevenciu tlakových vredov.

6. INFORMÁCIE O POUŽÍVANÍ
Silikónové krytie sa veľmi ľahko aplikuje a jeho 
použitie nevyžaduje žiadne zvláštne schopnosti alebo 
vybavenie. Interval výmeny krytia závisí výhradne 
od stavu rany. V prípade mierne exsudujúcich rán 
sa môže na začiatku liečby vyžadovať každodenná 
výmena gélu, ale v prípade rán s nízkou exsudáciou 
alebo epitelizujúcich rán sa tento čas môže znížiť na 
každé 2 až 3 dni, maximálne však na 7 dní nosenia.

6.1 Príprava
1	 Pred otvorením vizuálne overte, či vrecko nie je 

poškodené.
	 Ranu očistite sterilným fyziologickým roztokom 

alebo roztokom Ringer a pomocou sterilných tam
pó nov.

3	 Osušte pokožku okolo rany.

6.2 Aplikácia krytia
1	 Dodržiavajte miestne pokyny na manipuláciu so 

sterilnými produktmi.
	 Vyberte vhodnú veľkosť krytia Askina® DresSil, 

Askina® DresSil Border, Askina® DresSil Heel a 
Askina® DresSil Sacrum, aby sa úplne zakryl po
vrch rany a zostal 2 až 3 cm okraj okolo rany. V 
prípade potreby je možné dať cez seba niekoľko 
krytí, aby sa pokryli veľmi veľké oblasti rany.

3	 Uchopte úchytky oboma rukami. Umiestnite krytie 
na miesto rany tak, aby strany úchytov smerovali 
nadol. Pomaly odlepte úchyt z jednej strany krytia.

	 Naneste rolovaním na miesto rany.
	 Odstráňte druhý úchyt. Na zaistenie krytia v rane 

opatr ne zatlačte na krytie tak, aby sa upevnilo v 
ra ne.

6	 Pri krytí sakrálneho vredu mierne ohnite krytie a 
umiest ni te ho do gluteálneho záhybu.

 Uhlaďte krytie smerom von, aby sa zabezpečila 
priľ navosť. Preskúmajte krytie každý deň pre zis
te nie úniku alebo iných problémov. Ak nevzniknú 
žiadne problémy, krytie sa môže ponechať na rane 
až 7 dní, kým sa nebude vyžadovať ďalšie krytie.

7	 Pokiaľ ide o cievne vredy na dolných končatinách, 
podľa pokynov lekára je možné spolu s ošetrením 
pomocou rady Askina® DresSil použiť kompresnú 
terapiu.

6.3 Výmeny krytia
Produkty Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, 
Askina® DresSil Heel a Askina® DresSil Sacrum sa musí 
vymeniť, keď je krytie nasýtené exsudátom (v priemere 
2 až 3 dni). Krytie môže byť ponechané na mieste až 7 
dní v prípade menšieho množstva exsudátu, alebo sa 
mení každých 24 hodín, keď je množstvo exsudátu vý
znam né. Ak dôjde k presakovaniu, krytie sa musí okam
ži te vymeniť.
1	 Jemne odstráňte krytie Askina® DresSil, Askina® 

DresSil Border, Askina® DresSil Heel a Askina® 
DresSil Sacrum.

	 Pri použití nového krytia postupujte podľa po ky nov 
v bode 6.1 1 až 6.2 3.

7. KLINICKÝ PRÍNOS
Výhody a vlastnosti rady Askina® DresSil sú:
•  Minimalizuje traumu pri výmene krytia
•  Jednoduchá aplikácia a odstránenie
•  Bezpečná priľnavosť
•  Exsudát prechádza cez silikónové lepidlo rýchlo do 

peny vďaka vynikajúcim vlastnostiam odvádzania
•  Významná absorpčná kapacita vedúca k zníženiu 

rizika macerácie na okrajoch rany
•  Krytie môže byť ponechané na mieste po dobu 

až jedného týždňa, čo umožňuje dlhšie nerušené 
hojenie rán

เหลืองออกน้อยถึงปานกลาง ดังนั้นจึงไม่ควรใช้
กับบาดแผลที่มีน้ำาเหลืองออกมาก   

•  ไม่ควรใช้อุปกรณ์ปิดแผลน้ีกับแผลแห้ง

5. คำ�เตือน
•  ห้ามใช้หากพบว่าซองบรรจุเสียหายหรือถูกเปิด

ออก
•  ห้ามใช้ซ้ำา การใช้อุปกรณ์แบบใช้ครั้งเดียวซ้ำา

อาจก่อให้เกิดความเสี่ยงกับผู้ป่วยหรือผู้ใช้ อาจ
ทำาให้เกิดการปนเปื้อนและ/หรือการลดทอนความ
สามารถในการทำางาน การปนเปื้อนและ/หรือการ
ทำางานที่จำากัดของอุปกรณ์อาจนำาไปสู่การบาดเจ็บ 
เจ็บป่วย หรือเสียชีวิตของผู้ป่วย

•  อาจเกิดปฏิกิริยาทางผิวหนังได้ในบางกรณี ห้าม
ใช้ผลิตภัณฑ์ในกรณีที่ทราบว่ามีอาการแพ้หรือ
แพ้ส่วนประกอบใด ๆ ในผลิตภัณฑ์

•  เนื่องจากผลิตภัณฑ์นี้มีคุณสมบัติการยึดเกาะได้
ดีี ให้นำาออกด้วยความระมัดระวังหากผิวบอบบาง 
(เช่น ผิวหนังที่บางและแห้ง)

•  ห้ามใช้ผลิตภัณฑ์พร้อมกับสารละลายออกซิไดซ์ 
เช่น ไฮโดรเจนเปอร์ออกไซด์หรือสารละลายไฮ
โปคลอไรต์

•  หากสภาพผิวแย่ลงหรือไม่ดีขึ้นภายใน 2-3 ถึง
สัปดาห์หลังการใช้ ควรประเมินการวินิจฉัยและ
การรักษาอีกครั้ง

•  แผลอาจมีขนาดเพิ่มขึ้นในช่วงแรกของการรักษา
ด้วยแผ่นปิดแผล Askina® DresSil, Askina® DresSil 
Border, Askina® DresSil Heel และ Askina® DresSil 
Sacrum ตามปกติเนื่องจากมีการนำาเศษเนื้อที่ตาย
ออกจากขอบของแผล ซึ่งช่วยในการรักษา

•  ควรปรับความถี่ในการเปลี่ยนแผ่นปิดแผลให้
สอดคล้องกับผลลัพธ์ในการรักษาแผล โดยขึ้นอยู่
กับปริมาณของน้ำาเหลืองที่ออกมา

•  โดยเฉพาะอย่างยิ่งหากมีเยื่อบุผิวมากขึ้นเหนือ
แผลและน้ำาเหลืองแห้ง อาจพิสูจน์ได้ว่าควรเปลี่ยน
ไปใช้ผลิตภัณฑ์รักษาแผลชนิดอื่น

•  ควรใช้แผ่นปิดแผลให้นานที่สุดเพื่อป้องกันการ
บาดเจ็บของเนื้อเยื่อที่เพิ่งสร้างใหม่ที่เปราะบาง 

และเพื่อลดการปนเปื้อนจากการเปลี่ยนแผ่นปิด
แผลบ่อย ๆ ควรกำาจัดเนื้อตายที่หนาออกก่อนใช้
ผลิตภัณฑ์ Askina® DresSil

•  ในการจัดการบาดแผลที่มีน้ำาเหลืองออกเล็กน้อย
ถึงปานกลาง แผ่นปิดแผล Askina® DresSil, Askina® 
DresSil Border, Askina® DresSil Heel และ Askina® 
DresSil Sacrum สามารถทำาให้สภาพแวดล้อมที่อยู่
ใกล้เคียงเอื้อต่อการรักษามากขึ้นเท่านั้น มีบาง
กรณีที่สภาวะพื้นฐานลดทอนประสิทธิภาพในการ
รักษา ซึ่งในกรณีเหล่านี้ การใช้เพียงแผ่นปิดแผล 
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 
DresSil Heel และ Askina® DresSil Sacrum อาจ
ช่วยรักษาได้เพียงเล็กน้อยหรือไม่สามารถช่วยได้
เลย และการรักษาสภาวะพื้นฐานอย่างเหมาะสม
ก็มีความจำาเป็นเช่นกัน ดังนั้น หากหลังจาก 23 
สัปดาห์ของการรักษาด้วยแผ่นปิดแผล Askina® 
DresSil แล้วอาการไม่ดีขึ้น ควรประเมินการวินิจฉัย
เดิมและการรักษาโดยรวมอีกครั้งโดยสอดคล้องกับ
แนวปฏิบัติในการจัดการบาดแผลที่เป็นที่ยอมรับ

•  รักษาสาเหตุต่อไป เช่น การรักษาด้วยการกดทับ
สำาหรับแผลในหลอดเลือดดำาที่ขา หรือการบรรเทา
ความดันสำาหรับแผลในช่องท้อง

•  ต้องใช้อุปกรณ์ปิดแผลน้ีเป็นส่วนหน่ึงของโปรแกรม
ป้องกันแผลกดทับแบบครบวงจรเท่าน้ัน

6. ข้อมูลสำ�หรับก�รใช้
แผ่นปิดแผลซิลิโคนเป็นผลิตภัณฑ์ที่ใช้ง่ายมากโดย
ไม่ต้องอาศัยทักษะหรืออุปกรณ์พิเศษใด ๆ ช่วงเวลา
ระหว่างการเปลี่ยนแผ่นปิดแผลขึ้นอยู่กับสภาพของ
บาดแผลทั้งหมด สำาหรับบาดแผลที่มีน้ำาเหลืองออก
ปานกลาง อาจจำาเป็นต้องเปลี่ยนทุกวันในช่วงเริ่ม
ต้นของการรักษา ส่วนบาดแผลที่มีเลือดออกน้อยห
รือมีเยื่อบุผิว อาจลดลงเหลือทุก 2 ถึง 3 วัน และปิด
ไว้ไม่เกิน 7 วัน

6.1 ก�รเตรียม
1	 ตรวจสอบซองบรรจุด้วยสายตาเพื่อหาร่องรอย

ความเสียหายก่อนเปิดซอง

2.2 UŻYTKOWNIK DOCELOWY
Produkt przeznaczony do używania przez specjalistów 
ochrony zdrowia; może być używany w szpitalach 
oraz środowisku opieki społecznej i domowej.

3. WSKAZANIA
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel i Askina® DresSil Sacrum są wskazane w leczeniu 
następujących ran o częściowej lub pełnej grubości i 
wysięku od niskiego do umiarkowanego:
•  odleżyny
•  odleżyny nóg, żylne i tętnicze
•  owrzodzenia stopy cukrzycowej
•  oparzenia pierwszego i drugiego stopnia.
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel i Askina® DresSil Sacrum mogą być także wy kor
zy sty wane jako pomoc w celu zapobiegania od le ży nom.

4. PRZECIWWSKAZNIA/INFORMACJE DOTYCZĄCE 
BEZPIECZEŃSTWA
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel i  Askina® DresSil Sacrum są przeciwwskazane 
w przy pad ku:
•  ukąszeń lub oparzeń trzeciego stopnia.
•  W  przypadku zakażenia z  oznakami zapalenia 

na le ży przerwać stosowanie i  wznowić je po po
now nym wystąpieniu prawidłowych warunków 
gojenia się.

•  W  bardzo rzadkich przypadkach mogą wystąpić 
reakcje skórne.

•  Produktu nie wolno używać w  przypadku znanej 
nietolerancji lub alergii na jeden lub kilka z  jego 
komponentów.

•  Opatrunek jest wskazany w leczeniu ran o wysięku 
od niskiego do umiarkowanego i dlatego nie należy 
go stosować na rany o dużym wysięku.

•  Opatrunek nie powinien być stosowany na rany 
suche.

5. OSTRZEŻENIA
•  Nie używać, jeśli woreczek jest uszkodzony lub 

otwarty.
•  Nie używać ponownie. Ponowne użycie wyrobów jed

no ra zo we go użytku stwarza potencjalne za gro że nie 
dla pacjenta lub użytkownika. Takie po now ne użycie 
może doprowadzić do skażenia i/lub ogra ni cze nia 
funkcjonalności produktu. Ska że nie i/lub ograniczenie 
funkcjonalności wyrobu mo że spowodować ob ra że
nia, chorobę lub śmierć pacjenta.

•  W  rzadkich przypadkach mogą wystąpić reakcje 
skórne. Nie wolno używać produktu w przypadku 
znanej nietolerancji lub alergii na jeden lub kilka 
z jego komponentów.

•  Ze względu na dobre parametry przylegania usu
wać ostrożnie, jeśli skóra jest krucha (np. skóra 
per ga mi no wa).

•  Nie używać produktu równocześnie z  roztworami 
utleniającymi, np. nadtlenkiem wodoru lub roz two
rem podchlorynu.

•  Jeśli stan skóry pogorszy się lub nie poprawi się 
w ciągu 2–3 tygodni stosowania, należy dokonać 
ponownej oceny rozpoznania i leczenia.

•  Na wczesnych etapach leczenia z zastosowaniem 
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 
DresSil Heel i Askina® DresSil Sacrum rana może 
po czątkowo sprawiać wrażenie powiększającej się. 
Jest to normalne i dzieje się w miarę jak martwe 
tkanki usuwane są z  krawędzi rany.  Otwiera to 
możliwość gojenia.

•  Częstość zmian opatrunku powinna być tak do sto
so wa na, aby odzwierciedlała postępy leczenia rany, 
zależnie od ilości wysięku.

•  Szczególnie w przypadkach zaawansowanego 
stop nia epitelializacji rany i  wysychania wysięku 
za sad ne może być dokonanie zmiany na inne pro
duk ty do leczenia ran.

•  Opatrunki powinny być pozostawione na miej
scu jak najdłużej, aby zapobiec urazowi nowo 
utworzonej delikatnej tkanki i  zmniejszyć za nie
czysz cze nie krzyżowe przez częste zmiany opa
trunku. Przed nałożeniem produktów z gamy 
Askina® DresSil należy usunąć grube martwice.

•  W  leczeniu ran o  wysięku od niskiego do umiar
ko wa ne go Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, 
Askina® DresSil Heel i Askina® DresSil Sacrum mo
gą tylko zwiększyć prawdopodobieństwo za go je nia 

a mo de ra da, os pensos Askina® DresSil, Askina® 
DresSil Border, Askina® DresSil Heel e Askina® 
DresSil Sacrum só podem tornar o ambiente sub
ja cen te mais propício à cicatrização. Há ca sos 
em que o tratamento é insuficiente como re
sul ta do de con di ções subjacentes; nestes casos, 
apenas os pen sos Askina® DresSil, Askina® DresSil 
Border, Askina® DresSil Heel e Askina® DresSil 
Sacrum po de rão apre sen tar pouca ou nenhuma 
evolução, pelo que será igual men te necessário um 
tratamento ade qua do das condições subjacentes. 
Assim, se após 23 semanas de tratamento com 
o penso Askina® DresSil Range não se ve ri fi ca
rem melhorias, de acordo com as prá ti cas de 
tratamento de feridas ins ti tuí das, o diag nós tico 
inicial e a terapêutica glo bal devem ser re a va lia
dos.

•  Continue com o tratamento causal, tal como a te
ra pia de compressão para úlceras venosas da perna 
ou o alívio da pressão para úlceras de decúbito

•  Os pensos só podem ser utilizados como parte de 
um programa abrangente de prevenção das úlceras 
de pressão.

6. INFORMAÇÕES DE UTILIZAÇÃO
O penso de silicone é muito simples de aplicar, não 
re que ren do qualquer tipo de competências ou equi
pa men to especial. O intervalo entre as subs ti tui ções 
de penso irá depender inteiramente do estado da 
ferida. Em feridas moderadamente exsudativas, po
de rão ser necessárias substituições diárias no iní cio 
do tratamento, mas que poderão ser reduzidas pa ra 
pe río dos de 2 a 3 dias no caso de feridas com ex su da
ção ligeira ou epitelização até um período máximo de 
uti li za ção de 7 dias.

6.1 Preparação
1	 Inspecione visualmente a bolsa para identificar 

da nos antes da abertura.
	 Limpe a ferida com solução salina estéril ou so lu

ção Ringer e esfregaços estéreis.
3	 Seque a pele em torno da ferida.

6.2 Aplicação do penso
1	 Respeite os protocolos locais em matéria de ma

nu se a men to de produtos esterilizados.
	 Selecione o tamanho adequado do penso Askina®  

DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil Heel  
e Askina® DresSil Sacrum que cubra com ple ta men
te a superfície da ferida, assegurando uma mar gem 
de 2 a 3 cm para além das margens da ferida. Se 
ne ces sá rio, podem ser sobrepostos vá ri os pensos 
pa ra cobrir áreas de feridas muito grandes.

3	 Agarre as abas com ambas as mãos. Posicione o 
pen so sobre o local da ferida com os lados da aba 
vi ra dos para baixo. Descole lentamente a aba de 
um dos lados do penso.

	 Aplique no local da ferida com movimentos ro ta
ti vos.

	 Retire a segunda aba. Para fixar, exerça uma suave 
pres são sobre o penso à medida que este se vai 
fi xan do na ferida.

6	 Quando aplica um penso numa úlcera sacral, fol gue 
ligeiramente o penso e coloqueo na prega glútea.

 Alise no sentido exterior para garantir a aderência. 
Exa mi ne diariamente o penso para detetar even tu
ais fugas ou outros problemas. Se não surgirem pro
ble mas, o penso pode ser deixado por um pe río do de 
até 7 dias antes de ser necessário outro pen so.

7	 No caso de úlceras venosas da perna, pode ser uti
li za da uma terapia de compressão juntamente com 
o penso Askina® DresSil Range, se for essa a in di
ca ção do médico.

6.3 Substituição de pensos
Os pensos Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, 
Askina® DresSil Heel e Askina® DresSil Sacrum devem 
ser substituídos quando o penso estiver saturado 
com exsudado (2 a 3 dias em média). O penso pode 
ser deixado por um período de até 7 dias quando 
há pouco exsudado ou substituído a cada 24 horas 
quando a quantidade de exsudado é significativa. No 
caso de fuga, o penso deve ser mudado de imediato.
1	 Remova cuidadosamente os pensos Askina® 

DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil 
Heel e Askina® DresSil Sacrum.

Heel en Askina® DresSil Sacrum zijn steriele, ab sor be
ren de, zelfklevende zachte siliconen wond ver banden. 
Ze bestaan uit een zachte huid en wondcontactlaag 
van siliconen, een polyurethaanschuimlaag met laag 
tot gemiddeld absorptievermogen en een damp door
la ten de, water en bacteriebestendige buitenlaag van 
po ly ure thaan film. Het verband is verkrijgbaar met 
of zonder borderrand. Bij exsudaat draagt Askina® 
DresSil bij aan een vochtig wondmilieu, wat de om
stan dig he den gunstiger maakt voor natuurlijke ge
ne zing.
Productsamenstelling:
Polyurethaan, copolyamide, polyacrylaat, silicium, 
po ly ethyleen

2. BEOOGD DOEL
Nietinvasief wondverband geschikt voor langdurige 
toepassing, hoofdzakelijk bestemd voor de be han de
ling van wonden bestemd voor wonden met matig 
tot weinig exsudaat, oppervlakkige tot diepe wonden 
waarbij secundaire wondgenezing plaatsvindt.

2.1 DOELGROEP
Personen van alle leeftijden die risico lopen of lijden aan
•  drukulcera
•  veneuze en arteriële beenulcera
•  diabetische voetulcera
•  eerste en tweedegraads brandwonden
Askina® DresSil kan ook worden gebruikt als hulp mid
del om de intacte huid te beschermen.

2.2 BEOOGDE GEBRUIKER
Bedoeld voor gebruik door zorgprofessionals; kan 
worden gebruikt in ziekenhuizen, instellingen en 
thuisomgevingen.

3. INDICATIES
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel en Askina® DresSil Sacrum is geïndiceerd voor de 
behandeling van licht tot matig exsuderende wonden 
met partiële tot volledige dikte; in het bijzonder de 
volgende wonden:
• drukulcera

• veneuze en arteriële beenulcera
• diabetische voetulcera
• eerste en tweedegraads brandwonden
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel en Askina® DresSil Sacrum kunnen ook worden 
gebruikt in de preventie van huidletsels.

4. CONTRA-INDICATIES/VEILIGHEIDSINFORMATIE
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel en Askina® DresSil Sacrum zijn gecontrain di
ceerd voor
•  beten of derdegraads brandwonden
•  In geval van infectie met ont ste kings ver schijn se

len: het gebruik staken, en hervatten wan neer weer 
sprake is van normale ge ne zings om stan dig he den.

•  In zeer zeldzame gevallen kunnen huidreacties 
optreden

•  Het product mag niet worden gebruikt in geval van 
een bekende intolerantie of allergie voor een of 
meer bestanddelen ervan.

•  Het verband is bedoeld voor licht tot matig ex su
de ren de wonden, dus niet voor wonden met veel 
exsudaat  

• Het verband mag niet worden gebruikt op droge 
wonden.

5. WAARSCHUWINGEN
•  Niet gebruiken als de verpakking is beschadigd of 

geopend
•  Niet opnieuw gebruiken. Hergebruik van hulp

mid de len voor eenmalig gebruik veroorzaakt een 
mogelijk risico voor de patiënt of de gebruiker. 
Het kan leiden tot besmetting en/of beschadiging 
van het functionele vermogen. Besmetting en/of 
beperkte functionaliteit van het hulpmiddel kan 
leiden tot letsel, ziekte of zelfs het overlijden van 
de patiënt.

•  In zeldzame gevallen kunnen huidreacties op
tre den. Het product mag niet worden gebruikt in 
geval van een bekende intolerantie of allergie voor 
een of meer bestanddelen ervan

•  Vanwege de goede kleefeigenschappen voorzichtig 
ver wij de ren als de huid kwetsbaar is (bijv. per ka

hengig av mengden ekssudat.
•  Særlig i tilfeller med en avansert grad av epitelise

ring over såret og tørkende ekssudat, kan det vise 
seg å være fornuftig å bytte til andre sår behand
lings produk ter.

•  Bandasjer bør forbli på plass så lenge som mulig for 
å forhindre traumer i det skjøre nydannede vevet 
og for å redusere krysskontaminering ved hyp
pige bandasjeskift. Tykke nekroser bør fjernes før 
Askina® DresSilserien påføres.

•  Ved behandling av lett til moderat væskende 
sår kan Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, 
Askina® DresSil Heel og Askina® DresSil Sacrum 
bare gjøre det overliggende miljøet mer egnet 
for helbredelse. Det er tilfeller hvor helbredelse 
er svekket som følge av underliggende forhold; i 
disse tilfellene kan Askina® DresSil, Askina® DresSil 
Border, Askina® DresSil Heel og Askina® DresSil 
Sacrum alene gjøre liten eller ingen fremgang, og 
egnet behandling av de underliggende tilstandene 
vil også være nødvendig. Hvis det etter fire uker 
med behandling fra Askina® DresSilserien ikke har 
skjedd noen forbed ring, skal derfor den opprinnelige 
diagnosen og generell behandling vurderes på nytt 
i samsvar med godtatt sårbehandlingspraksis.

•  Fortsett årsaksbehandling, som kom pre sjons
behand ling for venøse leggsår eller trykkavlastning 
for dekubitale sår

•  Bandasjer skal kun brukes som en del av et 
omfattende program for forebygging av trykksår.

6. BRUKSINFORMASJON
Silikonbandasjen er veldig enkel å påføre, og krever 
ingen spesielle ferdigheter eller utstyr. Intervallet 
mellom bandasjeutskiftninger vil avhenge fullstendig 
av sårets tilstand. På moderat eksuderende sår kan 
det være nødvendig med daglige utskiftninger i be
gyn nel sen av behandlingen, men dette kan redu se res 
til hver 2. til 3. dag for lavt væskende eller epiteli
alise ren de sår opp til høyst syv dagers brukstid.

6.1 Forberedelse
1	 Se til at posen ikke er skadet før du åpner den.

	 Rens såret med sterilt saltvann eller Ringerløs
ning og sterile vattpinner.

3	 Tørk huden rundt såret.

6.2 Påføre bandasje
1	 Følg lokale protokoller for håndtering av sterile 

produk ter.
	 Velg en egnet størrelse for Askina® DresSil, 

Askina® DresSil Border, Askina® DresSil Heel og 
Askina® DresSil Sacrum  som vil dekke sår overfla
ten fullstendig, og sikre en 2–3 cm margin utenfor 
sår kan tene. Om nødvendig kan flere bandasjer 
overlappes for å dekke svært store sårområder.

3	 Ta tak i flikene med begge hender. Plasser ban da
sjen over sårstedet med fliksidene vendt nedover. 
Trekk sakte bort fliken fra den ene siden av ban da sjen.

	 Påfør på sårstedet med en rullende bevegelse.
	 Fjern den andre fliken. For å feste bandasjen, trykk 

forsiktig på den når den fester seg til såret.
6	 Når du bandasjerer et sakralt sår, bøyer du ban da

sjen litt og legger den inn i setefolden.
 Glatt utover for å sikre heftevnen. Undersøk ban

da sjen daglig for lekkasje eller andre problemer. 
Hvis det ikke oppstår problemer, kan bandasjen 
forbli på plass i opptil syv dager før en ny bandasje 
er nødvendig.

7	 Ved venøse leggsår kan kompresjonsterapi brukes 
i forbindelse med behandling fra Askina® DresSil
serien, når legen har angitt dette.

6.3 Bandasjeskift
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel og Askina® DresSil Sacrum  bør skiftes når ban
da sjen er mettet med ekssudat (i gjennomsnitt 2–3 
dager). Bandasjen kan forbli på plass i opptil syv dager 
når det er lite ekssudat, eller skiftes hver 24. time når 
mengden ekssudat er betydelig. Hvis en lekkasje 
oppstår, må bandasjen umiddelbart skiftes.
1	 Fjern forsiktig Askina® DresSil, Askina® DresSil 

Border, Askina® DresSil Heel og Askina® DresSil 
Sacrum .

	 Følg prosedyre 6.1 1 til 6.2 3 for å påføre en ny 
ban da sje.

się wierzchniej części rany. Zdarza się, że gojenie 
jest upośledzone wskutek wcześniej wy stę pu ją cych 
schorzeń. W  tych przypadkach produkty Askina® 
DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil Heel 
i  Askina® DresSil Sacrum sto so wa ne samodzielnie 
mogą nie spowodować po stę pu gojenia albo spo
wo do wać gojenie tyl ko w niewielkim stopniu. Mo
że to oznaczać ko niecz ność zastosowania także 
od po wied nie go leczenia wcześniej występujących 
scho rzeń. W związ ku z tym, jeśli po 2–3 tygodniach 
le cze nia pro duk tem z gamy Askina® DresSil nie na
stą pi po pra wa, to zgodnie z uznaną praktyką le cze
nia ran należy dokonać ponownej oceny pier wot ne
go roz po zna nia i ogólnego leczenia.

•  Kontynuować leczenie przyczynowe, takie jak te ra
pia uciskowa żylnych odleżyn nóg albo od cią że nie 
w przypadku odleżyn tułowia

• Opatrunki mogą być używane tylko w ramach 
wszechstronnego programu zapobiegania odleżynom.

6. INFORMACJE DOTYCZĄCE STOSOWANIA
Opatrunek silikonowy jest bardzo łatwy w  użyciu 
i nie wymaga żadnych szczególnych umiejętności ani 
sprzętu. Przedział czasowy między zmianami opa trun
ku będzie w całości zależeć od stanu rany. Na początku 
leczenia rany o umiarkowanym wysięku mogą wy ma
gać codziennych zmian opatrunku. W przy pad ku ran o 
niskim wysięku lub ran z epi te lia liza cją częstość zmian 
opatrunku można zmniejszyć do od 2 do 3 dni. Mak sy
mal ny czas noszenia opa trun ku wynosi 7 dni.

6.1 Przygotowanie
1	 Przed otwarciem skontrolować wzrokowo wo re

czek pod kątem uszkodzeń.
	 Oczyścić ranę sterylną solą fizjologiczną lub roz

two rem Ringera i sterylnymi gazikami.
3	 Osuszyć skórę otaczającą ranę.

6.2 Nakładanie opatrunku
1	 Przestrzegać lokalnych protokołów dotyczących 

obchodzenia się z produktem sterylnym.
	 Dobrać odpowiedni rozmiar Askina® DresSil, 

Askina® DresSil Border, Askina® DresSil Heel 

i Askina® DresSil Sacrum, który całkowicie za kry je 
po wierzch nię rany, za pew nia jąc 2–3 cm mar gi ne
su poza krawędziami rany. W razie potrzeby kilka 
opa trun ków można po łą czyć na zakładkę, aby za
kryć bardzo duże po wierzch nie rany.

3	 Uchwycić końcówki opatrunku obiema rękami. 
Umie ścić opatrunek nad miejscem rany, kierując 
koń ców ki opatrunku w  dół. Powoli odkleić koń
ców kę opatrunku z jednej strony.

	 Nałożyć ruchem rolującym na miejsce rany.
	 Usunąć drugą końcówkę opatrunku. Aby za bez

pie czyć, wywierać niewielki nacisk na opatrunek 
podczas przykładania do rany.

6	 W przypadku opatrywania wrzodu w okolicy krzy
żo wej lekko wygiąć opatrunek i umieścić go w fał
dzie pośladkowym.

 Wygładzić do zewnątrz, aby zapewnić przyleganie. 
Codziennie sprawdzać opatrunek pod kątem wy
cie ku lub innych problemów. Jeśli nie wy stę pu ją 
żadne problemy, opatrunek może być po zo sta
wio ny na miejscu przez maksymalnie 7 dni, zanim 
będzie konieczna jego zmiana na nowy.

7	 W przypadku odleżyn żylnych nóg może być sto
so wa na terapia uciskowa w powiązaniu z le cze
niem z zastosowaniem produktów z gamy Askina® 
DresSil, jeśli lekarz wyda takie zalecenie.

6.3 Zmiany opatrunku
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel i Askina® DresSil Sacrum należy zmieniać, kiedy  
opatrunek będzie nasycony wysiękiem (śred nio co 
2–3 dni). W  przypadku niewielkiej ilości wy się ku 
opatrunek można pozostawić na miejscu przez mak
sy mal nie 7 dni. Jeśli ilość wysięku jest znaczna, opa
tru nek należy zmieniać co 24 godziny. W przy pad ku 
wy ci eku należy niezwłocznie zmienić opatrunek. 
1	 Delikatnie zdjąć Askina® DresSil, Askina® DresSil 

Border, Askina® DresSil Heel i  Askina® DresSil 
Sacrum.

	 Nałożyć nowy opatrunek zgodnie z procedurą opi
sa ną w punktach od 6.1 1 do 6.2 3.

	 Siga os procedimentos 6.1 1 a 6.2 3 para aplicar 
um novo penso.

7. BENEFÍCIO CLÍNICO
Os benefícios e as características do penso Askina® 
DresSil Range são:
•  Minimiza o trauma na substituição de penso
•  Fácil aplicação e remoção
•  Boa aderência
•  O exsudado passa rapidamente pelo adesivo de si

li co ne para a espuma, devido às excelentes pro pri
e da des de absorção

•  Capacidade de absorção significativa resultando 
num risco reduzido de maceração nos rebordos 
da ferida

•  Pode ser deixado no local por um período de até 
uma semana, permitindo a cicatrização da ferida 
por mais tempo sem perturbações

•  Adaptase ao contorno natural do corpo, tor
nandoo confortável de usar

8. CONSERVAÇÃO
Conservar os pensos ao abrigo da luz solar direta e à 
temperatura/humidade ambiente.

9. ELIMINAÇÃO
Para minimizar o risco de potenciais perigos de 
infecção ou poluição ambiental, os pensos de 
espuma de silicone devem ser eliminados seguindo os 
procedimentos de eliminação de acordo com as leis, 
regulamentos e normas de prevenção de infecções 
locais aplicáveis.

10. APRESENTAÇÃO
A gama Askina® DresSil Range está disponível nas 
ver sões com e sem orla e em vários tamanhos.

11. RECLAMAÇÕES
Os incidentes graves ocorridos no contexto da uti li za
ção do dispositivo devem ser comunicados ao fa bri
can te e à autoridade competente do EstadoMembro 
on de o utilizador/doente reside.

Para enviar reclamações, pedidos de esclarecimento 
ou comentários, contactar o Apoio ao Cliente da Avery  
Dennison Medical através do número +353 43 3349586.

Avery Dennison Medical Ltd.
IDA Business Park, Ballinalee Road Longford, 
N39 DX73. Ireland 
telefone +353 43 3349586
fax +353 43 3349566

Fabricado na Irlanda

y   NÁVOD NA POUŽITIE 

1. OPIS PRODUKTU
Produkty Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, 
Askina® DresSil Heel a Askina® DresSil Sacrum sú ste
ril né, absorpčné, samolepiace mäkké silikónové krytia 
rán. Skladá sa z mäkkej silikónovej vrstvy na kon takt 
s  po kož kou a  ranou, vrstvy z  polyuretánovej pe ny 
s nízkou až strednou absorpčnou kapacitou a z von kaj
šej paropriepustnej vrstvy polyuretánovej fó lie odol nej 
voči vode a baktériám. Je k dispozícii vo verzii s okrajom 
a bez okraja. V prípade výskytu exsu dá tu po má ha rad 
Askina® DresSil zachovávať vlhké pro stredie ra ny, ktoré 
vedie k vytvoreniu prirodzených pod mienok hojenia.
Zloženie výrobku:
Polyuretán, kopolyamid, polyakrylát, silikón, poly ety lén

2. ÚČEL POUŽITIA
Dlhodobé, neinvazívne krytie rán určené hlavne na 
ošet renie nízko až stredne exsudujúcich, stredne hl
bokých a hlbokých rán, u ktorých došlo k porušeniu der
my poranenej pokožky a môžu sa hojiť len sekun dár ne.

2.1 URČENÝ OKRUH POUŽITIA
Osoby všetkých vekových kategórií, u ktorých existuje 
riziko vzniku
•  dekubitálnych vredov,
•  venóznych a arteriálnych vredov na nohách,
•  diabetických vredov na nohách,
•  popálenín prvého a druhého stupňa.

O penso Askina® DresSil Range pode ainda ser 
utilizado como ajuda na prevenção de lesões 
cutâneas.

2.2 UTILIZADOR PREVISTO
Destinase a ser utilizado por profissionais de saúde;  
pode ser utilizado em ambiente hospitalar, comuni
tário e doméstico.

3. INDICAÇÕES
O Askina® DresSil, o Askina® DresSil Border, o Askina®  
DresSil Heel e o Askina® DresSil Sacrum são in di ca dos 
pa ra o tratamento de feridas de espessura par ci al a 
to tal, com pouca a moderada exsudação; es pe ci fi ca
men te, as seguintes feridas:
• úlceras de pressão
• úlceras de perna venosas e arteriais
• úlceras do pé diabético
• queimaduras de primeiro e segundo grau
O Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 
DresSil Heel e Askina® DresSil Sacrum também podem 
ser utilizados como auxiliares na prevenção de lesões 
cutâneas.

4. CONTRAINDICAÇÕES/INFORMAÇÕES DE 
SEGURANÇA
Os pensos Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, 
Askina® DresSil Heel e Askina® DresSil Sacrum estão 
con train di ca dos nos casos de
•  mordeduras ou queimaduras de terceiro grau
•  Em caso de infeção com sinais inflamatórios, in ter

rom pa a utilização e retome apenas quando as con
di ções normais de cicatrização estiverem pre sen tes.

•  Podem ocorrer reações cutâneas em casos muito 
raros

•  O produto não deve ser utilizado em caso de in to
le rân cia conhecida ou alergia a um ou vários dos 
seus componentes.

•  O penso está indicado para feridas com exsudação 
ligeira a moderada, pelo que não deve ser usado em 
feridas com exsudação elevada   

•  O penso não deve ser utilizado em feridas secas.

5. ADVERTÊNCIAS
•  Não utilizar se a embalagem estiver danificada ou 

aberta
•  Não reutilizar. A reutilização de dispositivos de uti

li za ção única cria um risco potencial para o do en te 
ou para o utilizador. Pode causar con ta mi na ção e/
ou diminuição da capacidade funcional. A con ta mi
na ção e/ou a funcionalidade limitada do dispositivo 
pode causar ferimentos, doença ou morte do doente.

•  Podem ocorrer reações cutâneas em casos raros. O 
produto não deve ser utilizado em caso de in to
le rân cia conhecida ou alergia a um ou vários dos 
seus componentes

•  Devido às suas excelentes propriedades adesivas, 
remova com cuidado se a pele estiver frágil (por 
exemplo, pele fina tipo “pergaminho”).

•  Não utilize o produto em simultâneo com soluções 
oxidantes, por exemplo, peróxido de hidrogénio ou 
solução de hipoclorito.

•  Se o estado da pele piorar ou não melhorar após 
23 semanas de utilização, então o diagnóstico e a 
terapia devem ser reavaliados

•  A ferida pode inicialmente parecer aumentar de ta
manho nas fases iniciais do tratamento com os pen
sos Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 
DresSil Heel e Askina® DresSil Sacrum. Este fe nó me
no é normal e ocorre sempre que quais quer detritos 
da ferida são removidos do pe rí me tro da mesma. Isto 
favorece o início do processo de cicatrização.

•  A frequência com que o penso é substituído de ve ser 
adaptada para refletir a evolução da ci ca tri za ção da 
ferida, dependendo da quantidade de ex su da do.

•  Particularmente, em caso de um grau avançado de 
epitelização sobre a ferida e secagem do ex su da
do, pode revelarse prudente mudar para outros 
produtos de tratamento de feridas.

•  Os pensos devem ser deixados o máximo de tempo 
possível, a fim de evitar traumas no tecido frágil 
e recémformado e de reduzir a contaminação 
cruzada provocada pela substituição frequente de 
pen sos. As necroses espessas devem ser removidas 
antes de aplicar o penso Askina® DresSil Range.

•  No tratamento de feridas com exsudação ligeira 

Rad Askina® DresSil sa môže použiť aj ako pomôcka 
na prevenciu rozpadu pokožky.

2.2 ZAMÝŠĽANÝ POUŽÍVATEĽ
Určené na používanie zdravotníckymi pracovníkmi; 
možno používať v  nemocničnom, komunálnom a   
domácom prostredí.

3. INDIKÁCIE
Pomôcky Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, 
Askina® DresSil Heel a Askina® DresSil Sacrum sú ur
čené na ošetrenie slabo až mierne exsudujúcich rán 
v čiastočnej až plnej hrúbke; najmä nasledujúcich rán:
• preležaniny,
• venózne a arteiálne vredy nôh,
• diabetické vredy na nohách,
• popáleniny prvého a druhého stupňa.
Pomôcky Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, 
Askina® DresSil Heel a Askina® DresSil Sacrum možno 
použiť aj ako pomôcku pri prevencii rozkladu kože.

4. KONTRAINDIKÁCIE/INFORMÁCIE O BEZ PEČ NOS TI
Produkty Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, 
Askina® DresSil Heel a Askina® DresSil Sacrum sú 
kon train di ko va né pre
• uhryznutia alebo popáleniny tretieho stupňa
•  V prípade infekcie zápalovými príznakmi prerušte 

po uží va nie a pokračujte v používaní, ak sa obnovia 
normálne podmienky hojenia.

•  Vo veľmi zriedkavých prípadoch sa môžu vyskytnúť 
kož né reakcie.

•  Produkt sa nesmie používať v prípade známej ne
znášan li vo sti alebo alergie na jednu alebo nie koľ ko 
jeho zložiek.

•  Krytie je určené na nízko až stredne exsudujúce rany, 
preto sa nesmie používať na vysoko exsu du jú ce rany.

•  Krytie sa nesmie používať na suché rany.

5 UPOZORNENIA
•  Ak je vrecko poškodené alebo otvorené, produkt ne

použí vaj te.
•  Nepoužívajte opakovane. Opakované použitie po

mô cok určených na jednorazové použitie vytvára 

po ten ciál ne riziko pre pacienta alebo používateľa. 
Mô že to viesť ku kontaminácii a/alebo zhoršeniu 
funkč ných vlastností produktu. Kontaminácia alebo 
obmedzená funkčnosť pomôcky môžu viesť k zrane
niu, ochoreniu alebo smrti pacienta.

•  V zriedkavých prípadoch sa môžu vyskytnúť kožné 
rea kcie. Produkt sa nesmie používať v prípade 
známej neznášanlivosti alebo alergie na jednu alebo 
niekoľko jeho zložiek.

•  Vzhľadom na dobré priľnavé vlastnosti vyberajte opatr
ne, ak je pokožka krehká (napr. pergamenová koža).

•  Produkt nepoužívajte spolu s okysličovadlami, napr. 
peroxidom vodíka alebo chlórnanovými roz tok mi.

•  Ak sa stav pokožky zhorší alebo sa nezlepší v 
priebehu 2 – 3 týždňov po použití, diagnózu a 
liečbu je potrebné prehodnotiť.

•  V počiatočných štádiách liečby pomocou krytia 
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 
DresSil Heel a Askina® DresSil Sacrum sa môže 
rana zdať väčšia. Tento jav je normálny a vzni ká 
tým, že sa okraje rany čistia od zvyškov odum re té
ho tkaniva. Uľahčuje to proces hojenia rany.

•  Frekvencia, s akou sa krytie mení, sa musí pris pôso
biť tak, aby odrážala postup hojenia rany v závis
los ti od množstva exsudátu.

•  Najmä v prípadoch pokročilého stupňa epitelizácie 
nad ranou a vysychania exsudátu sa môže ukázať 
ako rozumné prejsť na iné produkty na ošetrenie 
ra ny.

•  Krytie sa musí ponechať na mieste čo naj dl h šie, aby 
sa zabránilo poraneniu krehkého novovyt vo re né
ho tkaniva a aby sa znížila krížová kontaminácia v 
dô sled ku častej výmeny krytia. Pred aplikáciou ra
dy Askina® DresSil sa musí odstrániť hrubé nek ró zy.

•  Pri ošetrovaní nízko až stredne exsudujúcich rán mô
žu produkty Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, 
Askina® DresSil Heel a Askina® DresSil Sacrum len  
prispieť k tomu, aby prekrývajúce pro stredie vied lo 
k hojeniu. V niektorých prípadoch mô že byť proces 
hojenia narušený zmenami cel kové ho zdravot né
ho stavu; v takýchto prípadoch mô žu byť vý sled ky 
liečby s použitím samotného krytia Askina® DresSil,  
Askina® DresSil Border, Askina® DresSil Heel a 

menthuid).
•  Gebruik het product niet tegelijkertijd met 

oxiderende oplossingen, bijvoorbeeld water stof
per oxide of hypochlorietoplossing.

•  Als de wond verergert of niet verbetert binnen 
23 weken na gebruik moeten de diagnose en de 
therapie opnieuw worden beoordeeld

•  De wond kan aanvankelijk groter lijken te worden 
in het beginstadium van de behandeling met 
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 
DresSil Heel en Askina® DresSil Sacrum. Dit is 
normaal en vindt plaats omdat necrose en fibrine 
van de wondbodem en wondranden wordt ver wij
derd. Hierdoor wordt genezing mogelijk.

•  De frequentie waarmee het verband wordt ver wis
seld moet worden aangepast aan de voortgang van 
de wondgenezing, afhankelijk van de hoe veel heid 
exsudaat.

•  Vooral in gevallen van een vergevorderde mate van 
epithelialisatie over de wond en afnemend ex su
daat kan het verstandig zijn over te stappen op 
andere wondbehandelingsproducten.

•  De verbanden moeten zolang mogelijk blij ven zit
ten om trauma aan het fragiele nieuw ge vorm de 
weefsel te voorkomen en kruis be smet ting door 
frequente verband wis se lin gen te be per ken. Dikke 
necrosen moeten worden ver wij derd alvorens 
Askina® DresSil aan te brengen.

•  Bij de behandeling van licht tot matig ex su der en de 
wonden kunnen Askina® DresSil, Askina® DresSil 
Border, Askina® DresSil Heel en Askina® DresSil 
Sacrum de bovenliggende omgeving alleen maar 
gunstiger maken voor genezing. Er zijn ge val len 
waarin de genezing wordt belemmerd als ge volg 
van onderliggende aandoeningen; in deze ge val len 
kunnen Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, 
Askina® DresSil Heel en Askina® DresSil Sacrum 
op zichzelf tot weinig of geen vooruitgang lei den, 
en is ook een passende behandeling ver eist van 
de onderliggende aandoeningen. Daa rom moeten 
de oorspronkelijke diagnose en al ge he le therapie 
opnieuw worden beoordeeld als na 23 weken 
behandeling met Askina® DresSil geen ver be te ring 

zichtbaar is, conform de ge ac cep teer de praktijken 
qua wondverzorging.

•  Zet de behandeling van de oorzaak voort, zoals 
com pressietherapie voor veneuze beenulcera of 
druk verlichting voor decubitale ulcera

•  Verband mag alleen worden gebruikt als onder
deel van een uitgebreid preventieprogramma voor 
decubitus.

6. INFORMATIE VOOR GEBRUIK
Het siliconenverband is zeer eenvoudig aan te bren
gen en vereist geen speciale vaardigheden of hulp
mid de len. Het interval tussen de ver band wis se lin gen 
hangt volledig af van de toestand van de wond. Bij 
matig exsuderende wonden kan aan het begin van de 
behandeling dagelijks verschonen nodig zijn, maar dit 
kan worden teruggebracht tot elke 2 tot 3 dagen bij 
licht exsuderende wonden of wonden met epit he lia li
sa tie, tot een draagtijd van maximaal 7 dagen.

6.1 Voorbereiding
1	 Controleer de verpakking visueel op schade voor

dat het wordt geopend.
	 Reinig de wond met steriele zoutoplossing of 

Ringeroplossing en steriele wattenstaafjes.
3	 Droog de huid rondom de wond.

6.2 Het verband aanbrengen
1	 Volg de plaatselijke protocollen voor de hantering 

van steriele producten.
	 Selecteer het juiste formaat Askina® DresSil, 

Askina® DresSil Border, Askina® DresSil Heel en 
Askina® DresSil Sacrum: het wondoppervlak moet 
vol le dig worden bedekt met een marge van 2 tot 
3 cm voorbij de randen van de wond. Indien nodig 
kun nen meerdere verbanden over elkaar wor den ge
legd om zeer grote wondoppervlakken te be dek ken.

3	 Pak de lipjes met beide handen vast. Plaats het 
ver band over de wond met de lipjes naar beneden. 
Ver wij der langzaam het lipje aan één kant van het 
ver band.

	 Breng het verband met een rollende beweging aan 
op de wond.

7. KLINISKE FORDELER
Fordelene og funksjonene til Askina® DressSilserien er:
•  Minimerer traumer ved bandasjeskift
•  Enkel påføring og fjerning
•  Sikker klebeevne
•  Eksudat passerer raskt inn i skummet gjennom 

si li konli met, takket være de utmerkede fukt
transporteren de egenskapene

•  Betydelig absorpsjonskapasitet som resulterer i 
redusert risiko for maserasjon i sårkantene

•  Kan forbli på plass i opptil én uke for lengre ufor
styr ret sårhelbredelse

•  Føyer seg etter kroppens naturlige kontur, hvilket 
gjør den behagelig å ha på

8. OPPBEVARING
Oppbevar bandasjer utenfor direkte sollys, i rom tem
pera tur og normal luftfuktighet.

9. AVHENDING
Skumbandasjer med silikon skal kasseres ved å 
følge kasseringsprosedyrer i henhold til gjeldende 
lokale lover, forskrifter og infeksjonsforebyggende 
standarder for å redusere risikoen for potensiell 
infeksjonsfare eller miljøforurensning.

10. PRODUKTFORM
Askina® DressSilserien er tilgjengelig i en kantet og 
ikkekantet versjon i en rekke størrelser.

11. KLAGER
Enhver alvorlig hendelse som har oppstått i forbin de
l se med enheten, må rapporteres til produsenten og 
pågjeldende myndighet i landet der brukeren og/eller 
pasienten har fast tilholdssted.

For klager, spørsmål eller kommentarer, kontakt Avery 
Dennison medisinsk kundestøtte på telefon +353 43 
3349586.

Avery Dennison Medical Ltd.
IDA Business Park, Ballinalee Road Longford, 
N39 DX73. Ireland 

telefonnummer +353 43 3349586
faks +353 43 3349566

Produsert i Irland

p   INSTRUKCJA UŻYTKOWANIA 

1. OPIS PRODUKTU
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel oraz Askina® DresSil Sacrum to sterylne, chłon
ne, samoprzylepne opatrunki na ranę wykonane 
z miękkiego silikonu. Opatrunki składają się z: mięk
kiej silikonowej warstwy kontaktowej ze skórą i raną, 
warstwy z  pianki poliuretanowej o chłonności od 
ni skiej do umiarkowanej oraz z  przepuszczalnej dla 
pary i wody, odpornej na bakterie warstwy ze wnętrz
nej z  folii poliuretanowej. Są dostępne w  wersji 
z  krawędzią i  bez krawędzi. W  przypadku wysięku 
pro duk ty z gamy Askina® DresSil pomagają utrzymać 
wilgotne środowisko, naturalnie sprzyjające gojeniu 
się ran.
Skład produktu:
poliuretan, kopoliamid, poliakrylan, silikon i polietylen

2. PRZEZNACZENIE
Długoterminowy, nieinwazyjny opatrunek na ranę, 
prze zna czo ny głównie do leczenia ran o niskim 
i  umiar ko wa nym wysięku, o  grubości od częściowej 
do pełnej, które przerwały ciągłość skóry właściwej na 
zranionej skórze i goją się tylko przez ziarninowanie.

2.1 POPULACJA DOCELOWA
Osoby w każdym wieku, narażone na ryzyko roz wi nię
cia się:
•  odleżyn
•  odleżyn nóg, żylnych i tętniczych
•  owrzodzenia stopy cukrzycowej
•  oparzenia pierwszego i drugiego stopnia.
Produkty z gamy Askina® DresSil mogą być także sto
so wane jako pomoc w zapobieganiu odleżynom.

•  Prispôsobuje sa prirodzenému obrysu tela, vďaka 
čomu sa pohodlne nosí

8. USKLADNENIE
Krytie skladujte na miestach mimo priameho sl neč né
ho žiarenia pri teplote prostredia a vlhkosti.

9. LIKVIDÁCIA
Aby sa minimalizovalo riziko potenciálneho nebez
pečenstva z  infekcie alebo znečistenia životného 
prostredia, silikónové penové krytie treba likvidovať 
podľa postupov na likvidáciu v  súlade s  platnými 
vnútroštátnymi zákonmi, predpismi a  normami na 
prevenciu infekcií.

10. BALENIE
Rad Askina® DresSil je k dispozícii vo verzii s okrajom 
alebo bez okraja a v rôznych veľkostiach.

11. REKLAMÁCIE
Každý závažný incident, ku ktorému došlo v súvislosti 
s touto pomôckou, je potrebné oznámiť výrobcovi a 
kompetentnému orgánu členského štátu, v ktorom sa 
používateľ alebo pacient nachádza.

Reklamácie, otázky alebo komentáre oznámte od
deleniu podpory pre zákazníkov spoločnosti Avery 
Dennison Medical na telefónne číslo 
+353 43 3349586.

Avery Dennison Medical Ltd.
IDA Business Park, Ballinalee Road Longford, 
N39 DX73. Ireland 
tel.: +353 43 3349586
fax: +353 43 3349566

Vyrobené v Írsku

s   BRUKSANVISNING 

1. PRODUKTBESKRIVNING
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  

Heel & Askina® DresSil Sacrum är sterila, absorberande, 
själv häf tan de mjuka sårförband av silikon. Den består 
av ett mjukt silikonskikt för hud och sårkontakt, ett 
po ly ure tans kum skikt med låg till medelhög ab sorp
tions för må ga och ett ånggenomsläppligt, vatten och 
bak te rie be stän digt ytterskikt av polyuretanfilm. Den är 
till gäng lig i en version med och utan kant. I när va ro av 
ex su dat hjälper Askina® DresSilserien att upp rätt hål la 
en fuktig sårmiljö som främjar naturliga läk nings till stånd.
Produktsammansättning:
Polyuretan, sampolyamid, polyakrylat, silikon, polyeten

2. AVSETT ÄNDAMÅL
Långvariga, ickeinvasiva sårförband huvudsakligen 
avsedda för behandling av sår med låg till måttligt 
vätskande, partiell till full tjocklek som har brutit 
läderhuden på skadad hud och som endast kan läka 
genom sekundärt avsikt.

2.1 AVSEDD GRUPP
Individer i alla åldrar som riskerar att utveckla
•  trycksår
•  venösa och arteriella bensår
•  diabetiska fotsår
•  första och andra gradens brännskador
Askina® DressSil sortimentet kan också användas som 
ett hjälpmedel för att förhindra hudnedbrytning.

2.2 AVSEDD ANVÄNDARE
Avsedd för användning av vårdpersonal; kan användas 
på sjukhus, i när eller hemmiljö.

3. INDIKATIONER
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel och Askina® DresSil Sacrum är indicerade för 
hantering av ytliga och djupa sår som är lätt till 
måttligt vätskande; specifikt följande sår:
• trycksår
• venösa och arteriella bensår
• diabetiska fotsår
• första och andra gradens brännskador
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel och Askina® DresSil Sacrum kan också användas 

	 ทำาความสะอาดแผลด้วยน้ำาเกลือปราศจาก
เชื้อหรือสารละลาย Ringer และผ้าพันแผลที่
ปราศจากเชื้อ

3	 เช็ดผิวหนังรอบ ๆ แผลให้แห้ง

6.2 ก�รใช้แผ่นปิดแผล
1	 ปฏิบัติตามวิธีปฏิบัติของหน่วยงานในการใช้

ผลิตภัณฑ์ที่ปลอดเชื้อ
	 เลือกขนาดของแผ่นปิดแผล Askina® DresSil, 

Askina® DresSil Border, Askina® DresSil Heel และ 
Askina® DresSil Sacrum ที่เหมาะสม ซึ่งจะต้อง
ครอบคลุมพื้นผิวของแผลได้ได้ทั้งหมด โดยเว้น
ระยะห่างจากขอบแผล 2 ถึง 3 ซม. หากจำาเป็น 
สามารถใช้แผ่นปิดแผลหลายแผ่นซ้อนกันเพื่อปิด
แผลขนาดใหญ่

3	 จับแถบด้วยมือท้ังสองข้าง วางแผ่นปิดแผลบน
บริเวณท่ีเป็นแผลโดยให้ด้านท่ีเป็นแถบคว่ำาลง 
ค่อย ๆ ลอกแถบออกจากด้านหน่ึงของแผ่นปิดแผล

	 ลูบแผ่นปิดบริเวณที่เป็นแผลให้ทั่ว
	 นำาแถบที่สองออก เพื่อความปลอดภัย ให้ออกแรง

กดเบา ๆ ที่แผ่นปิดแผลเมื่อติดกับแผล
6	 เมื่อปิดแผลกดทับ ให้งอแผ่นปิดแผลเล็กน้อยแล้ว

ใส่เข้าไปในร่องพับใต้แก้มก้นให 
้ด้านนอกดูเรียบเพื่อให้ยึดเกาะอย่างแนบแน่น 
ตรวจสอบแผ่นปิดแผลทุกวันเพื่อดูว่ามีการรั่วซึม
หรือปัญหาอื่น ๆ หรือไม่ หากไม่มีปัญหาเกิดขึ้น 
สามารถปิดแผ่นปิดแผลไว้ได้นานถึง 7 วันก่อนที่
จะต้องเปลี่ยนแผ่นปิดแผลใหม่

7	 ในกรณีของแผลที่เกิดจากหลอดเลือดดำาที่ขา 
อาจทำาการรักษาด้วยการกดทับร่วมกับการใช้
แผ่นปิดแผล Askina® DresSil Range เมื่อแพทย์สั่ง

6.3 ก�รเปลี่ยนแผ่นปิดแผล
ควรเปลี่ยนแผ่นปิดแผล Askina® DresSil, Askina® 
DresSil Border, Askina® DresSil Heel และ Askina® 
DresSil Sacrum เมื่อแผ่นปิดแผลมีน้ำาเหลืองเต็มแล้ว 
(โดยเฉลี่ย 2 ถึง 3 วัน) สามารถปิดแผ่นปิดแผลไว้ได้
นานถึง 7 วันในกรณีที่มีน้ำาเหลืองน้อย หรือเปลี่ยน

ทุก 24 ชั่วโมงหากมีน้ำาเหลืองออกมาก หากเกิดการ
รั่วไหลควรเปลี่ยนแผ่นปิดแผลทันที
1	 ค่อย ๆ นำาแผ่นปิดแผล Askina® DresSil, Askina® 

DresSil Border, Askina® DresSil Heel และ Askina® 
DresSil Sacrum ออก

	 ทำาตามขั้นตอน 6.1 1 ถึง 6.2 3 เพื่อปิดแผ่นปิด
แผลใหม่

7. ประโยชน์ท�งคลินิก
ประโยชน์และคุณสมบัติของแผ่นปิดแผล Askina® 
DresSil ได้แก่:
•  ลดการบาดเจ็บจากการเปลี่ยนแผ่นปิดแผล
•  ใช้งานและนำาออกได้ง่าย
•  การยึดเกาะที่แน่นหนา
•  น้ำาเหลืองจะซึมผ่านกาวซิลิโคนเข้าสู่โฟมอย่าง

รวดเร็ว เนื่องจากมีคุณสมบัติการดูดซับที่ดีเยี่ยม
•  ความสามารถในการดูดซับที่ดีเยี่ยมช่วยลดความ

เสี่ยงของการเปื่อยยุ่ยที่ขอบแผล
•  สามารถปิดไว้ได้นานถึงหนึ่งสัปดาห์เพื่อให้แผล

สมานได้นานขึ้น
•  โอบรับกับสรีระตามธรรมชาติทำาให้สวมใส่สบาย

8. ก�รเก็บรักษ�
เก็บให้ห่างจากแสงแดดที่ส่องถึงโดยตรงในอุณหภูมิ
และความชื้นปกติ

9. ก�รกำ�จัดทิ้ง
เพื่อลดความเสี่ยงที่จะเกิดอันตรายจากการติดเชื้อ
หรือมลพิษต่อสิ่งแวดล้อม ควรทิ้งโฟมซิลิโคนปิดแผล
โดยปฏิบัติตามขั้นตอนการกำาจัดทิ้งที่สอดคล้องกับ
กฎหมายท้องถิ่น ระเบียบข้อบังคับ และมาตรฐานการ
ป้องกันการติดเชื้อที่มีผลใช้บังคับ

10. รูปแบบผลิตภัณฑ์
แผ่นปิดแผล Askina® DresSil มีจำาหน่ายทั้งแบบมีขอบ
และไม่มีขอบในขนาดต่าง ๆ

için endikedir, dolayısıyla yüksek derece eksüdalı 
yaralarda kullanılmamalıdır

• Yara örtüsü, kuru yaralar üzerinde kullanılmamalıdır.

5. UYARILAR
•  Ambalaj hasar görmüşse veya açılmışsa kul lan ma yı nız
•  Yeniden kullanmayınız. Tek kullanımlık cihazların 

yeniden kullanılması, hasta veya kullanıcı için po
tan si yel bir risk oluşturur. Kontaminasyona ve/veya 
fonk si yo nel kapasitede bozulmaya neden olabilir. 
Kon ta mi nas yon ve/veya cihazın fonksiyonunun kı
sıt lan ması hastanın yaralanmasına, has ta lan ma sına 
veya ölümüne neden olabilir.

•  Nadir durumlarda cilt reaksiyonları meydana ge
le bi lir. Bileşiklerinden birine veya birkaçına karşı 
bi li nen intolerans veya alerji durumunda ürün kul
la nıl ma ma lı dır

•  Güçlü yapışkanlığı nedeniyle, eğer cilt hassas ise 
(ör. parşömen cilt) çıkarırken dikkatli olunuz.

•  Ürünü hidrojen peroksit veya hipoklorit çö zel tisi gibi 
oksitleyici çözeltilerle aynı anda kul lan ma yı nız.

•  Kullanıma başlandıktan sonraki 23 hafta içinde 
cildin durumu kötüleşir ya da iyileşmezse teşhis ve 
tedavi yeniden değerlendirilmelidir

•  Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 
DresSil Heel ve Askina® DresSil Sacrum tedavisinin 
ilk aşamalarında yaranın boyutu büyüyormuş gibi 
gö rü ne bi lir. Bu normaldir ve yaranın kenarlarındaki 
yara kalıntıları temizlendiği için meydana gelir. Bu, 
iyileşme için yolu açar.

•  Pansumanı değiştirme sıklığı, eksüda miktarına bağlı 
olarak yaranın iyileşme durumuna göre be lir len me
li dir.

•  Özellikle yara üzerinde ileri seviye epitelizasyon ve 
kurumuş eksüda durumlarında diğer yara tedavisi 
ürünlerine geçiş yapılması gerekebilir.

•  Yeni oluşan hassas dokuda travmayı önlemek ve sık 
pansuman değişiklikleri arasında çapraz kon ta mi
nas yonu azaltmak için pansuman mümkün ol du
ğunca uzun süreyle yerinde bırakılmalıdır. Askina® 
DresSil ürün yelpazesi uygulanmadan önce kalın 
nekrozlar temizlenmelidir.

•  Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 

DresSil Heel ve Askina® DresSil Sacrum, hafif ila 
orta derece sızıntı yapan yaraların yönetiminde 
yal nızca üst katmanın iyileşmeye yardımcı ol ma sını 
sağ lar. Altta yatan durumlar nedeniyle iyi leş me nin 
bo zul duğu durumlar vardır; bu gibi du rum larda 
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 
DresSil Heel ve Askina® DresSil Sacrum tek başına 
çok az ilerleme sağlayabilir ya da hiç ilerleme sağ
la ma ya bi lir ve altta yatan du rum ların uygun şekilde 
te davi edilmesi gerekir. Dolayısıyla, Askina® DresSil 
ürün yelpazesi ile 23 haftalık tedavinin ardından 
her hangi bir iyi leşme kaydedilmezse kabul edilen 
yara yönetimi uy gu la ması uyarınca ori ji nal teşhis 
ve genel olarak tedavi yeniden de ğer len di ril melidir.

•  Venöz bacak ülserleri için kompresyon tedavisi ya 
da dekübital ülserler için basınç azaltma gibi ne
den sel tedaviye devam ediniz

•  Yara örtüleri yalnızca kapsamlı bir Bası Yarası önleme 
programı kapsamında kullanılabilir.

6. KULLANIM BİLGİLERİ
Silikon pansumanın uygulanması çok kolaydır ve özel 
beceri veya ekipman gerekmez. Pansuman de ği şik
lik leri arasındaki süre tamamen yaranın durumuna 
bağ lı dır. Orta derece sızıntı yapan yaralar için tedavi 
baş lan gı cında pansumanın her gün değiştirilmesi ge
re ke bi lir ken düşük derece sızıntı yapan veya epi tel
le şen yaralar için bu süre en fazla 7 günlük kullanım 
sü re sinde 2 ila 3 güne çıkarılabilir.

6.1 Hazırlık
1	 Açmadan önce ambalajı hasarlara karşı görsel ola

rak kontrol ediniz.
	 Yarayı steril salin veya Ringer çözeltisi ve steril pa

mukla temizleyiniz.
3	 Yaranın çevresindeki cildi kurulayınız.

6.2 Pansumanın Uygulanması
1	 Steril ürünlerin kullanımıyla ilgili yerel protokolleri 

izleyiniz.
	 Yara yüzeyini tamamen kaplayacak ve yaranın ke

nar la rın dan 2 ila 3 cm daha büyük olacak uygun 
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 

som ett hjälpmedel för att förebygga hudskador.

4. KONTRAINDIKATIONER/SÄKERHETS IN FOR-
MA TION
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel & Askina® DresSil Sacrum är kontraindicerade för
• bett eller tredje gradens brännskador
•  Vid infektion med inflammatoriska tecken avbryt 

användningen och återuppta när normala läk
nings till stånd är närvarande igen.

•  Hudreaktioner kan förekomma i mycket sällsynta fall
•  Produkten får inte användas vid känd intolerans eller 

allergi mot en eller flera av dess komponenter.
•  Förbandet är indicerat för låg till måttligt väts kan

de sår så bör inte användas på mycket väts kan de sår
•  Förbandet ska inte användas på torra sår.

5. VARNINGAR
•  Använd inte om förpackningen är skadad eller bruten
•  Återanvänd ej. Återanvändning av en gångs ma te ri al 

utgör en potentiell risk för pa ti ent och användare. 
Detta kan resultera i kon ta mi na tion och/eller för
säm ring av produktens funk tions för må ga. Kon ta mi
ne ring och/eller begränsningar i produktens funk
tio na li tet kan leda till skada, sjukdom eller döds fall 
hos patienten.

•  Hudreaktioner kan förekomma i sällsynta fall. Pro
duk ten får inte användas vid känd intolerans eller 
allergi mot en eller flera av dess komponenter

•  På grund av dess goda vidhäftningsegenskaper Ta 
bort med försiktighet om huden är ömtålig (t.ex. 
per ga ment hud).

•  Använd inte produkten samtidigt med oxiderande 
lösningar, t.ex. väteperoxid eller hypokloritlösning.

•  Om hudtillståndet förvärras eller inte förbättras 
inom 23 till veckors användning bör diagnosen 
och behandlingen omvärderas

•  Såret kan initialt tyckas öka i storlek i de tidiga sta
di er na av behandling med Askina® DresSil, Askina® 
DresSil Border, Askina® DresSil Heel & Askina® 
DresSil Sacrum. Detta är normalt och sker när even
tu ellt sårmaterial tas bort från sårets kan ter. Detta 
bidrar till sårläkningen.

•  Frekvensen med vilken förbandet byts bör an pas sas 
för att återspegla sårets läkningsförlopp, be ro en de 
på mängden exsudat.

•  Särskilt i fall av en avancerad grad av epi te li se ring 
över såret och uttorkning av exsudat, kan det visa 
sig klokt att byta till andra sår be hand lings pro duk ter.

•  Förbanden bör lämnas på plats så länge som möj ligt 
för att förhindra trauma på den ömtåliga ny bil da de 
väv na den och för att minska kors kon ta mi ne ring ge
nom fre kven ta förbandbyten. Tjocka nekro ser bör av
lägs nas innan Askina® DresSil sor ti men tet ap pli ce ras.

•  Vid hantering av lätta till måttligt vätskande sår 
kan Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 
DresSil Heel & Askina® DresSil Sacrum bara gö ra 
den över lig gan de miljön mer be främ jan de för läk
ning. Det finns fall där läk nin gen för säm ras till följd 
av un der lig gan de tillstånd. I dessa fall kan enbart 
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 
DresSil Heel & Askina® DresSil Sacrum göra små 
el ler inga fram steg och lämp lig be hand ling av de 
un der lig gan de till stån den kommer också att vara 
nöd vän dig. Om det inte har skett en förbättring 
ef ter 2–3 veckors be hand ling med Askina® DresSil 
sor ti men tet ska den ursprungliga diagnosen och den 
all män na be hand lingen omprövas enligt god känd 
sår han te rings prax is.

•  Fortsätt orsaksbehandlingen såsom kom pres sions
be hand ling för venösa bensår eller tryckavlastning 
för dekubitala sår

•  Förband kan endast användas som en del av ett 
omfattande program för förebyggande av trycksår.

6. BRUKSANVISNING
Silikonförbandet är mycket enkelt att applicera och 
kräver inga speciella färdigheter eller utrustning. In
ter val let mellan omläggning av förband beror helt på 
sårets tillstånd. På måttligt vätskande sår kan dagliga 
för änd rin gar krävas i början av behandlingen men 
detta kan reduceras till varannan till var tredje dag 
för låg väts kan de eller epitelialiserande sår upp till 
max i malt 7 dagars användningstid.

11. ก�รร้องเรียน
ควรรายงานเหตุการณ์ร้ายแรงใด ๆ ที่เกิดขึ้น
เนื่องจากอุปกรณ์ไปยังผู้ผลิตและหน่วยงานที่มี
อำานาจของประเทศสมาชิกที่ผู้ใช้และ/หรือผู้ป่วย
อาศัยอยู่

สำาหรับข้อร้องเรียน คำาถาม หรือความคิดเห็น โปรด
ติดต่อฝ่ายบริการลูกค้าของ Avery Dennison Medical 
ที่หมายเลขโทรศัพท์ +353 43 3349586

Avery Dennison Medical Ltd.
IDA Business Park, Ballinalee Road Longford, N39 
DX73 Ireland 
โทรศัพท์ +353 43 3349586
แฟกซ์ +353 43 3349566

ผลิตในประเทศไอร์แลนด์

t   KULLANMA KILAVUZU 

1. ÜRÜN AÇIKLAMASI
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel ve Askina® DresSil Sacrum steril, emici, ken din
den yapışkanlı yumuşak silikon yara pansumanlarıdır. 
Yu mu şak silikon cilt ve yara temas katmanı, düşük ila 
orta derece emme kapasitesine sahip po li üre tan kö
pük katmanı ve buharı geçiren, suya ve bak te ri lere 
da ya nıklı poliüretan filmli dış katmandan oluş mak
ta dır. Kenarlı ve kenarsız çeşitleri mevcuttur. Askina® 
DresSil ürün yelpazesi, eksüda durumunda do ğal iyi
leşme koşullarına yardımcı olan nemli yara or ta mı nın 
korunmasına yardımcı olur.
Ürün Bileşimi:
Poliüretan, kopoliamid, poliakrilat, silikon, polietilen

2. KULLANIM AMACI
Özellikle yaralı ciltte deriye hasar vermiş olan ve 
yalnızca ikincil müdahaleyle iyileşebilecek, düşük ila 
orta derece sızıntı yapan, kısmi ila tam kalınlıktaki ya
ra la rın yönetimi için tasarlanmış uzun süreli, invazif 

ol ma yan yara pansumanları.

2.1 HEDEF POPÜLASYON
Aşağıda belirtilenler açısından risk altında olan, tüm 
yaş gruplarındaki kişiler
•  bası ülserleri
•  venöz ve arteriyel bacak ülserleri
•  diyabetik ayak ülserleri
•  birinci ve ikinci derece yanıklar
Askina® DresSil ürün yelpazesi, cilt bozulmasının ön
len me sine yardımcı olarak da kullanılabilir.

2.2 HEDEF KULLANICILAR
Sağlık uzmanları tarafından kullanım için tasarlan
mıştır; hastane, kamu ve ev ortamında kullanılabilir.

3. ENDİKASYONLAR
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel ve Askina® DresSil Sacrum, özellikle aşağıdaki ya
ra lar olmak üzere düşük ila orta derece eksüdalı, kısmi 
ila tam kalınlıktaki yaraların yönetimi için en di ke dir:
•  bası ülserleri
•  venöz ve arteriyel bacak ülserleri
•  diyabetik ayak ülserleri
•  birinci ve ikinci derece yanıklar
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil 
Heel ve Askina® DresSil Sacrum, cilt bozulmasının ön
len me sine yardımcı olarak da kullanılabilir.

4. KONTRENDİKASYONLAR/GÜVENLİK BİLGİLERİ
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel ve Askina® DresSil Sacrum, aşağıda belirtilenler 
için kontrendikedir
•  ısırıklar ve üçüncü derece yanıklar
•  İltihap belirtilerinin görüldüğü enfeksiyon du ru

munda kullanımı durdurunuz ve normal iyileşme ko
şul ları tekrar sağlandığında kullanıma devam edi niz.

•  Çok nadir durumlarda cilt reaksiyonları meydana 
gelebilir

•  Bileşiklerinden birine veya birkaçına karşı bi li nen 
intolerans veya alerji durumunda ürün kul la nıl
ma ma lıdır.

•  Pansuman, düşük ila orta derece eksüdalı yaralar 

DresSil Heel ve Askina® DresSil Sacrum boyutunu 
se çi niz. Eğer gerekirse çok büyük yara bölgelerini 
kap la mak için birkaç tane pansuman birlikte kul
la nı la bi lir.

3	 İki elle kenarlarından tutunuz. Kenarlar aşağı ba
ka cak şekilde pansumanı yara bölgesine yer leş
ti ri niz. Üst katmanı pansumanın bir tarafından 
ya vaşça soyarak çıkarınız.

	 Yuvarlayarak yara bölgesine uygulayınız.
	 İkinci katmanı çıkarınız. Yaraya sabitlemek için 

pan su mana hafifçe basınç uygulayınız.
6	 Sakral ülsere pansuman uygularken pansumanı 

ha fifçe esnetiniz ve kalça kıvrımına yerleştiriniz.
 Yapışmasını sağlamak için dışa doğru düzleyiniz. 

Pan su manı sızıntıya veya diğer sorunlara karşı her 
gün kontrol ediniz. Herhangi bir sorun oluşmazsa 
pan su man en fazla 7 gün boyunca yerinde tu tu la
bi lir ve bu süre sonunda yeni bir pansuman ya pıl
ması gerekir.

7	 Venöz bacak ülserleri durumunda, hekim ta ra fın
dan istenmesi halinde Askina® DresSil ürün yel
pa ze siyle tedaviyle birlikte kompresyon tedavisi 
kul la nı la bi lir.

6.3 Pansuman Değişiklikleri
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 
DresSil Heel ve Askina® DresSil Sacrum, pansuman 
ek sü dayla dol du ğunda (ortalama 2 ila 3 gün) de ğiş
ti ril me li dir. Çok az eksüda varsa pansuman en fazla 
7 gün bo yunca yerinde bırakılabilir ya da çok fazla 
eksüda varsa her 24 saatte bir değiştirilmelidir. Sı
zıntı mey dana gelirse pansuman derhal de ğiş ti ril
me li dir. 
1	 Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 

DresSil Heel ve Askina® DresSil Sacrum’u nazikçe 
çıkarınız.

	 Yeni bir pansuman uygulamak için 6.1 1 ile 6.2 3 
arasında anlatılan prosedürü izleyiniz.

7. KLİNİK FAYDA
Askina® DresSil ürün yelpazesinin avantajları:
•  Pansuman değişikliğinde travmayı minimuma indirir
•  Kolay uygulama ve çıkarma

•  İyi yapışma
•  Mükemmel emme özellikleri sayesinde eksüda si li

kon yapışkandan hızla köpüğe geçer
•  Yüksek emme kapasitesi, yara kenarlarında ma se

ras yon riskinin azalmasını sağlar
•  En fazla bir hafta boyunca yerinde bırakılabilir, ya

ra nın daha uzun süre boyunca dokunulmadan iyi
leş mesine olanak verir

•  Vücudun doğal kıvrımlarına uygun olduğu için ra
hatça kullanılabilir

8. SAKLAMA
Pansumanları ortam sıcaklığında ve neminde, doğ ru
dan güneş ışığından uzakta tutunuz.

9. BERTARAF
Potansiyel enfeksiyon tehlikelerini veya çevre kirliliği 
riskini en aza indirmek için silikon köpüklü yara 
örtüleri geçerli yerel kanunlar, yönetmelikler ve 
enfeksiyon önleme standartları uyarınca bertaraf 
prosedürlerine göre bertaraf edilmelidir.

10. TAKDİM
Askina® DresSil ürün yelpazesi, farklı boyutlarda ke
narlı ve kenarsız çeşitler halinde sunulmaktadır.

11. ŞİKAYETLER
Cihazla ilgili olarak meydana gelen tüm ciddi olaylar 
üreticiye ve kullanıcının ve/veya hastanın bulunduğu 
Üye Ülkedeki yetkili kuruma bildirilmelidir.
Şikayetler, sorular veya yorumlar için  
+353 43 3349586 numaralı telefondan Avery 
Dennison Medical Müşteri Destek Ekibine ulaşınız

Avery Dennison Medical Ltd.
IDA Business Park, Ballinalee Road Longford,
N39 DX73. İrlanda
telefon +353 43 3349586
faks +353 43 3349566

İrlanda’da üretilmiştir

6.1 Förberedelse
1	 Inspektera påsen visuellt för skador innan den öppnas.
	 Rengör såret med steril koksaltlösning eller Ringer

lös ning och sterila pinnar.
3	 Torka huden som omger såret.

6.2 Förbands-applicering
1	 Följ lokala regler för hantering av steril produkt.
	 Välj lämplig Askina® DresSil, Askina® DresSil 

Border, Askina® DresSil Heel & Askina® DresSil 
Sacrum storlek som helt täcker sårytan och sä ker
ställ en 2 till 3 cm marginal utanför sårets kanter. 
Vid behov kan flera förband överlappa varandra 
för att täcka mycket stora sårområden.

3	 Ta tag i flikarna med båda händerna. Placera för
ban det över sårstället med flikens sidor vända ne
dåt. Dra långsamt bort fliken från ena sidan av 
för ban det.

	 Applicera med en rullande rörelse på sårstället.
	 Ta bort den andra fliken. För att säkra, tryck för sik

tigt på förbandet när det fästs i såret.
6	 När du lägger förband på ett sacral ulcer, böj för

ban det något och placera det i sätesvecket.
 Släta ut det utåt för att säkerställa att det häftar. 

Un der sök förbandet dagligen för läckage eller and
ra problem. Om inga problem uppstår kan för ban
det ligga kvar i upp till 7 dagar innan ett nytt för
band krävs.

7	 Vid venösa bensår kan kompressionsterapi an vän
das tillsammans med Askina® DresSil sortimentets 
behandling, när en läkare föreskriver det.

6.3 Byte av förband
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® DresSil  
Heel & Askina® DresSil Sacrum bör bytas när för ban
det är mättat med exsudat (2 till 3 dagar i ge nom
snitt). Förbandet kan lämnas på plats i upp till 7 dagar 
när det finns lite exsudat eller bytas var 24:e timme 
när mängden exsudat är betydande. Förbandet bör 
omedelbart bytas ut vid läckage.
1	 Ta försiktigt bort Askina® DresSil, Askina® DresSil 

Border, Askina® DresSil Heel & Askina® DresSil 
Sacrum .

	 Följ proceduren 6.1 1 till 6.2 3 för att applicera 
ett nytt förband.

7. KLINISK FÖRDEL
Fördelarna och funktionerna i Askina® DressSil sor ti
men tet är:
• Minimerar trauma vid byte av förband
• Enkel applicering och borttagning
• Säker vidhäftning
•  Utsöndringar passerar snabbt genom si li kon lim met 

in i skummet, tack vare utmärkta upp sug nings egen
ska per

•  Betydande absorptionsförmåga resulterar i mins
kad risk för maceration vid sårkanterna

•  Kan sitta kvar i upp till en vecka för längre ostörd 
sårläkning

•  Anpassar sig efter kroppens naturliga kontur vilket 
gör den bekväm att bära

8. FÖRVARING
Förvara förband borta från direkt solljus vid om gi van
de temperatur och fuktighet.

9. AVFALLSHANTERING
För att minimera risken för infektion eller miljö
förorening ska silikonskumförband kasseras enligt 
gällande lokala lagar, förordningar och standarder för 
förebyggande av infektioner.

10. PRESENTATION
Askina® DressSil sortimentet finns i en kantad och 
ickekan tad version i en mängd olika storlekar.

11. KLAGOMÅL
Varje allvarlig händelse som har inträffat i samband 
med enheten ska rapporteras till tillverkaren och den 
behöriga myndigheten i den medlemsstat där an vän
da ren och/eller patienten är etablerad.

För klagomål, frågor eller kommentarer, kontakta 
Avery Dennison Medicals kundtjänst på telefon +353 
43 3349586.

Avery Dennison Medical Ltd.
IDA Business Park, Ballinalee Road Longford, 
N39 DX73. Ireland 
telefon +353 43 3349586
fax +353 43 3349566

Tillverkad i Irland

T   คำาแนะนำาการใช้งาน 

1. คำ�อธิบ�ยผลิตภัณฑ์
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 
DresSil Heel และ Askina® DresSil Sacrum เป็นแผ่น
ปิดแผลซิลิโคนอ่อนนุ่มแบบยึดเกาะได้เอง ปราศจาก
เชื้อ พร้อมแผ่นดูดซับ ประกอบด้วยผิวซิลิโคนอ่อน
นุ่มและชั้นสัมผัสบาดแผล ชั้นโฟมโพลียูรีเทนที่มี
ความสามารถในการดูดซับต่ำาถึงปานกลาง และไอ
น้ำาซึมผ่านได้ ชั้นนอกฟิล์มโพลียูรีเทนที่กันน้ำาและ
แบคทีเรีย มีให้เลือกทั้งแบบมีขอบและไม่มีขอบ ใน
กรณีที่มีน้ำาเหลือง แผ่นปิดแผล Askina® DresSil จะ
ช่วยรักษาสภาพแวดล้อมของบาดแผลให้มีความชื้น
อยู่เสมอ ซึ่งเอื้อต่อการรักษาตามธรรมชาติ
ส่วนประกอบของผลิตภัณฑ์:
ยูรีเทน, โคโพลีเอไมด์, โพลีอะคริเลต, ซิลิโคน, โพ
ลีเอทิลีน

2. วัตถุประสงค์ก�รใช้ง�น
แผ่นปิดแผล ใช้ระยะยาว ที่ไม่รุกล้ำาเข้าสู่ร่างกาย 
เพื่อใช้ในการจัดการบาดแผลตื้นถึงลึกที่มีการถูก
ทำาลายและบาดเจ็บของชั้นหนังแท้ และมีน้ำาเหลือง
ออกเล็กน้อยถึงปานกลาง ใช้สำาหรับการรักษาแบบ
ทุติยภูมิเท่านั้น

2.1 กลุ่มเป้�หม�ย
บุคคลทุกวัยที่มีความเสี่ยงต่อการเกิด
•  แผลกดทับ
•  แผลที่ขาที่เกิดจากหลอดเลือดดำาและหลอดเลือด

แดง

•  แผลเบาหวานที่เท้า
•  แผลไฟไหม้้ระดับที่หนึ่งและสอง
แผ่นปิดแผล Askina® DresSil สามารถใช้เป็นตัวช่วย
ในการป้องกันการเสื่อมสลายของผิวหนัง

2.2 ผู้ใช้เป้�หม�ย
มีจุดมุ่งหมายเพื่อให้ผู้ประกอบวิชาชีพด้านการดูแล
สุขภาพเป็นผู้ใช้งาน สามารถใช้ในโรงพยาบาล 
ชุมชน และที่บ้าน

3. ข้อบ่งใช้
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 
DresSil Heel และ Askina® DresSil Sacrum มีจุดมุ่ง
หมายเพื่อใช้สำาหรับการจัดการของเหลวจากแผลรั่ว
ซึมในระดับต่ำาถึงปานกลาง ในแผลระดับตื้นถึงระดับ
ลึก โดยเฉพาะแผลต่อไปนี้:
• แผลกดทับ
•  แผลจากเส้นเลือดดำาหรือเส้นเลือดแดงท่ีขา
• แผลเบาหวานท่ีเท้า
•  แผลไฟไหม้น้ำาร้อนลวกระดับท่ีหน่ึงและระดับท่ีสอง
นอกจากนี้ ยังอาจใช้ Askina® DresSil, Askina® 
DresSil Border, Askina® DresSil Heel และ Askina® 
DresSil Sacrum เป็นอุปกรณ์ช่วยป้องกันอาการ
ผิวหนังเสียหน้าที่

4. ข้อห้�มใช้/ข้อมูลด้�นคว�มปลอดภัย
Askina® DresSil, Askina® DresSil Border, Askina® 
DresSil Heel และ Askina® DresSil Sacrum ห้ามใช้
สำาหรับ
• แผลกัดหรือแผลไฟไหม้้ระดับที่สาม
•  ในกรณีที่มีการติดเชื้อและมีอาการอักเสบ ให้หยุด

ใช้และกลับมาใช้ใหม่เมื่อมีสภาพการรักษาตาม
ปกติอีกครั้ง

•  อาจเกิดปฏิกิริยาทางผิวหนังได้ในบางกรณี ซึ่ง
พบน้อยมาก

•  ห้ามใช้ผลิตภัณฑ์ในกรณีที่ทราบว่ามีอาการแพ้
หรือแพ้ส่วนประกอบใด ๆ ในผลิตภัณฑ์

•  แผ่นปิดแผลมีไว้สำาหรับใช้กับบาดแผลที่มีน้ำา

b Дистрибутор Уникален идентификатор 
на изделие – Символ (UDI)

Медицинско  
изделие

Да не се стерилизира
повторно

Да не се използва
повторно

Не употребявайте, ако 
опаковката е повредена

Да се пази от слънчева 
светлина

Съхранявайте на 
сухо

Стерилизирано с етиленов оксид Единична стерилна преградна 
система

Страна на производство

x Distributor Jedinečný identifikátor
prostředku  Symbol (UDI)

Zdravotnický  
prostředek

Neprovádět opětovnou 
sterilizaci

Nepoužívat opětovně Nepoužívat, jestliže je balení 
poškozeno

Chránit před
slunečním zářením

Chránit před vlhkem Sterilizováno ethylenoxidem Systém jedné sterilní bariéry Země výroby

d Lieferant Eindeutiger Identifikator 
eines Medizinprodukts

Medizinprodukt Nicht erneut sterilisieren Nicht wiederverwenden Bei beschädigter Verpackung 
nicht verwenden

Von Sonnenlicht
fernhalten

Trocken aufbewahren Sterilisiert mit Ethylenoxid Einfachsteril barrieresystem Herstellungsland

8 Distributor Unique device Identifier 
Symbol (UDI)

Medical device Do not resterilize Do not reuse Do not use if package is damaged Keep away from 
sunlight

Keep dry Sterilized using ethylene oxide Single sterile barrier system Country of manufacture

e Distribuidor Identificador único de dispo
sitivo  Símbolo (UDI)

Dispositivo médico No volver a esterilizar No reutilizable No utilizar si el envase está 
dañado

No exponer a la luz 
solar

Mantener seco Esterilizado con óxido de etileno Sistema de barrera estéril único País de fabricación

ä Edasimüüja Seadme ainulaadne
identifikaator  sümbol (UDI) 

Meditsiiniseade Mitte resteriliseerida Mitte korduvkasutada Mitte kasutada, kui pakend on  
kahjustatud.

Hoida päikesevalguse 
eest

Hoida kuivas Steriliseeritud etüleenoksiidiga Ühekordse steriilsusbarjääri süsteem Tootmisriik

a Jakelija Yksilöllinen laitetunniste 
symboli (UDI)

Lääkinnällinen laite Ei saa steriloida
uudelleen

Ei saa käyttää
uudelleen

Ei saa käyttää, jos pakkaus on  
vahingoittunut

Suojattava auringolta Säilytä kuivassa Steriloitu etyleenioksidilla Yksinkertainen steriiliyden  
varmistusjärjestelmä

Valmistusmaa

f Distributeur Identifiant/symbole
unique du produit (UDI)

Dispositif médical Ne pas restériliser Ne pas réutiliser Ne pas utiliser si l’emballage 
est abîmé

Tenir à l’abri des
rayons solaires

Garder au sec Stérilisation à l’oxyde d’éthylène Système de barrière stérile simple Pays de fabrication

i Distributore Identificatore univoco del
dispositivo  Simbolo (UDI)

Dispositivo medico Non risterilizzare Non riutilizzare Non utilizzare se la confezione è 
danneggiata

Tenere lontano
dalla luce solare

Conservare al
riparo dall’umidità

Sterilizzato con ossido di etilene Sistema a barriera sterile singola Paese di produzione

ö Izplatītājs Ierīces unikālais
identifikators  simbols (UDI)

Medicīniska ierīce Nesterilizējiet atkārtoti Nelietojiet atkārtoti Nelietojiet, ja iepakojums ir 
bojāts

Neturēt saulē Sargāt·no·mitruma Sterilizēts, izmantojot etilēnoksīdu Viena sterila barjeras sistēma Ražotājvalsts

n Distributeur Uniek Hulpmiddel Identifica
tie  symbool (UDI)

Medisch hulpmiddel Niet opnieuw sterili
seren.

Niet opnieuw gebruiken Niet gebruiken wanneer de 
verpakking beschadigd is

Buiten direct zonlicht 
bewaren 

Droog houden Gesteriliseerd met ethyleenoxide Enkelvoudig steriel barrièresysteem Land van productie

m Distributør Unik utstyrsidentifikator  
Symbol (UDI)

Medisinsk utstyr Må ikke steriliseres 
på nytt

Skal ikke gjenbrukes Skal ikke brukes hvis pakningen 
er skadet.

Beskyttes mot sollys Oppbevares tørt Sterilisert med bruk av etylenoksid Enkelt sterilt barrieresystem Produksjonland

p Dystrybutor Unikalny numer identyfika
cyjny wyrobu  symbol (UDI)

Urządzenie medyczne Nie sterylizować 
powtórnie

Nie używać ponownie Nie stosować, jeśli opakowanie 
jest uszkodzone

Chronić przed światłem 
słonecznym 

Przechowywać w 
suchym miejscu 

Wysterylizowano tlenkiem etylenu Pojedynczy system bariery sterylnej Kraj produkcji

ü Distribuidor Identificação única de dispo
sitivo médico  Símbolo (UDI)

Dispositivo médico Não reesterilizar Não reutilizar Não utilizar se a embalagem 
estiver danificada

Manter ao abrigo da 
luz solar 

Manter em local seco Esterilizado por óxido de etileno Sistema de barreira estéril único País de fabrico

y Distribútor Unikátny identifikátor 
pomôcky – symbol (UDI)

Zdravotnícka 
pomôcka

Zákaz opakovanej 
sterilizácie

Opätovne nepoužívať Nepoužívať, ak je obal poškodený Chrániť pred slnkom Uchovávať v suchu Sterilizované použitím etylénoxidu Systém jednej sterilnej bariéry Krajina výroby

s Distributör Symbol för unik produk
tidentifiering (UDI)

Medicinteknisk 
produkt

Får inte omsteriliseras. Får ej återanvändas Använd inte produkten om 
förpackningen är skadad

Skydda mot solljus Förvaras torrt Sterilisering med etylenoxid Enkelt sterilt barriärsystem Tillverkningsland

T ตัวแทนจำาหน่าย ตัวระบุอุปกรณ์ที่ไม่ซ้ำากัน - 
สัญลักษณ์ (UDI)

เครื่องมือแพทย์ ห้ามนำาไปฆ่าเชื้อซ้ำา ห้ามนำามาใช้ซ้ำา ห้ามใช้หากบรรจุภัณฑ์เสียหาย เก็บให้พ้นแสงแดด เก็บในที่แห้ง ฆ่าเชื้อด้วยเอทิลีนออกไซด์ ระบบกั้นแบบเดี่ยวที่ผ่านการฆ่า
เชื้อแล้ว

ประเทศผู้ผลิต

t Distribütör Tekil Cihaz Kimliği  Sembol 
(UDI)

Tıbbi Cihaz Yeniden sterilize etmeyin Yeniden kullanmayınız Ambalajı hasar görmüşse 
kullanmayınız

Güneşten uzak tutunuz Kuru tutunuz Etilen oksit kullanılarak sterilize 
edilmiştir

Tek steril bariyer sistemi Üretildiği ülke
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