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Guide pour l'application du produit

Préparation de la zone & risque/ de la plaie: nettoyez la peau. Séchez soigneusement la peau environnante. Assurez-vous de l'absence de
diméthicone, de crémes de protection et d’émollients Il n'est pas nécessaire d’appliquer d’agent dermoprotecteur sous le pansement.

Sacrum

Coccyx

1. Zone a protéger. Examinez l'anatomie du patient et définissez la position 2. Lorsque la peau est préte, 6tez la partie centrale du film protecteur
adéquate pour le pansement. en tirant doucement sur le bord avec la ligne rose. N'étirez pas le
pansement.

3. Ecartez les fesses du patient. Appliquez le pansement sur la zone 4. Otez les parties latérales du film protecteur et lissez-les
sacrée et dans la partie supérieure du pli interfessier, la « base » délicatement pour les mettre en place.
couvant le coccyx. Appuyez légérement sur la languette glutéale.

5. Placement du produit. 6. Appuyez sur le pansement et lissez-le pour vous assurer que toute
sa surface est en contact avec la peau.

Le positionnement approprié

e Le pansement doit étre posé de maniere a s'adapter a lanatomie du patient.

e Assurez-vous qu'il colle a la peau, évitez les vides ou les poches d'air.




Guide de réapplication pour la prévention des escarres

1. Assurez-vous que le pansement est intact et appliqué correctement. 2. Tirez délicatement les languettes pour détacher le pansement de la
peau.

3. Détachez le reste du pansement en continuant de tirer les 4. Examinez la peau tout en maintenant le pansement en place au
languettes de maniére a exposer la peau pour linspecter. niveau du pli interfessier.

5. Réappliquez le coussin hydrocellulaire et le bord du pansement. 6. Assurez-vous que vous avez replacé le pansement dans sa position
d’origine, et que ses bords sont intacts et plats.

7. Appuyez sur le pansement et lissez-le pour vous assurer que toute
sa surface est en contact avec la peau.



Fonctionnement de Mepilex® Border Sacrum

Structure protectrice a
Optimisation de la forme du .

pansement pour maximiser
la couverture des zones a
haut risque’

cing couches unique en

son genre

Un recouvrement optimisé
de la région glutéale pour
une meilleure protection

de la zone sacrale a haut
risque

Languettes qui facilitent le
contréle de la zone a risque

Bords améliorés, épaissis,
pour une manipulation

efficace’
Atouts
v Languettes facilitant linspection de la peau V/ Recouvrement optimisé de la région glutéale
/ Bord sensiblement plus épais, pour une meilleure manipulation v Pansement susceptible de rester en place plusieurs jours

et une meilleure capacité a rester en place o o ) )
J Possibilité de réajustement sans perte d'adhérence

Modele unique pour la région sacrale
v e p ° / Absorption de niveau d'exsudat modéré a haut?

v Réduit la douleur et le traumatisme au retrait du pansement’ ¢

Prévention Traitement

Utilisé a titre préventif*, il aide a protéger la peau contre les Mepilex Border Sacrum est concu pour une large gamme de
lésions dues a la pression, au cisaillement et aux frictions?. La plaies exsudatives comme les escarres sacrées. Peut également
couche équipée de la technologie Safetac® protége la peau en s'utiliser sur des plaies séches/nécrotiques avec des gels.

maintenant le pansement dans une position optimale et en
réduisant les frictions et le cisaillement a linterface entre la peau

et le pansement234, Patients atteints d’incontinence fécale

e Consultez un médecin, envisagez le placement d'un systéme

Considérations pour la prévention des escarres : / a !
de confinement ou de gestion des matiéres fécales.

sacrées
e Une fois le pansement en position, appliquez une couche

d'agent dermoprotecteur liquide sur la face externe du bord
e Sicerisque est présent, appliquez Mepilex Border Sacrum. Safetac® et sur la peau intacte.

e FEvaluez le risque d'escarre du patient.

e Inspectez la peau sous le pansement chaque jour ou suivant
le calendrier prévu dans le protocole de ['établissement. Pour .
ce faire, soulevez délicatement le bord, puis remettez-le en Informations de commande
place aprés linspection. Mepilex® Border Sacrum#

e (Changez le pansement en fonction du calendrier prévu dans Code CNK Code produit Dimensions Pcs/RET
le protocole de l'établissement (il doit étre changé si ses 1586-963 282050 16 x 20 cm 5

bords ont roulé, si le pansement est souillé, saturé, déplacé
ou abimé). 3586-971 282450 22 x 25 cm 5

* Pour l'emploi dans le cadre d'un protocol de prévention général

*Emballage individuel stérile
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Pour en savoir plus, rendez-vous sur www.molnlycke.be () .
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