Science.
Applied to Life.™

Ennakoivaa suojaa.

3M™ Cavilon™ kirvelem&ton ihonsuojakalvo
Ihon suojausta |.V.-alueille

[CsteiE_Tx]

Do Not
Reuse



Liima-aineiden aiheuttamat
ihovauriot infuusiokatetrien

kiinnitysalueilla saattavat olla
huomattava ongelma erityisesti
herkalla iholla.

3M™ Cavilon™ kirvelematon » Muodostaa hengittavan ja lapindkyvéan suojaavan
. . . . kerroksen ihon ja suojasidoksen tai teipin valille
IhonS.UOj.aka|VO Or‘ Ihaptee”.lnen » Sidosta vaihdettaessa, kirvelematon
ratka|su IhOn SUOjaamISGkSI Cavilon-ihonsuojakalvo irtoaa suojaten samalla

ihoa ja estéen ihosolujen irtoamisen®

katetrin kiinnitysalueella

Cavilon kirveleméaton ihonsuojakalvo on erilainen kuin muut suojakalvot

Miksi Cavilon kirvelemé&ton ihonsuojakalvo on ihanteellinen
ratkaisu ihon suojaamiseksi katetrin kiinnitysalueella?

» Sisaltaa ainutlaatuisen kahden polymeerin sekoituksen
yhden polymeerin sijasta
Lisdpolymeeri mahdollistaa kalvon joustavuuden iholla
ja jatkuvan suojan®

» Yhteensopiva klooriheksidiiniklugonaatin ja povidonijodin
kanssa’ Jotta antimikrobisten valmistelutuotteiden
tehokkuus voidaan varmistaa, kdyta vain todistetusti
yhteensopivia suojakalvoja

@ NoStingBarrer Fim

» Alkoholiton ja kirvelemé&ton i il G

non irritant

Sopii vahingoittuneelle iholle® e etz

» Ei-solutoksinen
E haittaa vaurioituneen ihon paranemisprosessia®

» Nopeasti kuivuva, ei tahmaa
Helppokayttdinen ja potilaalle miellyttava™

» lhoystavaillinen™

Todistettua suojaa iholle liimakiinnitykseen % potilaista, joilla on ihokomplikaatioita.
Iiittyvilté ihovaurioilta (MARS|)13,14,15,16 Toisella sidoksen vaihdolla (PICC-katetrit)™
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Cavilon llIman Cavilon
kirvelemattoman kirvelematonta
ihonsuojakalvon ihonsuojakalvoa

kanssa



Useat tai toistuvat sidosten vaihdot saattavat aiheuttaa ihovammoja, jotka vaarantavat orvasketta viela
enemman ja muodostavat pintahaavan'

Ihovaurio on paikallinen komplikaatio, joka saattaa lisata kolonisaatiota ja tulehdusta®®

Paikalliset komplikaatiot ja verisuonikatetriperaiset infektiot (CRBSI) ovat epatoivottuja ja aiheuttavat

vakavia negatiivisia kliinisia tuloksia

CRBSIn hoitokustannukseksi arvioidaan 9 900 £ per tulehdus*

Kayttoohjeet

3M™ Cavilon™ kirveleméattéman ihonsuojakalvon
1 ml:n applikaattoria suositellaan ihon suojaamiseen
suonensiséisten katetrien kiinnityskohdissa.

Huomaa: |.V.-alueen suojaamiseen ei saa kayttaa
28 ml:n suihkepulloa.

Kaytto katetrin asettamishetkella

1 Suorita katetrin asetuksen valmistelu ja
toimenpide laitoksen protokollan mukaisesti

Levité antiseptinen valmisteluaine ja anna sen kuivua taysin
3 Aseta katetri

4 Levita suojakalvo
Vilta pistokohdan léaheisyydessa olevaa aluetta
(noin 2 cm) ja levité tasainen maara kirvelematénta
Cavilon-ihonsuojakalvoa alueelle, johon tarttuva sidos
kiinnitetdan. Jos kaytetaan 3M™ Tegaderm™ CHG
I.V. -suojasidosta, niin &la levitad suojakalvoa kohtaan,
johon geelia siséltava CHG-tyyny asetetaan

Anna kirvelemattomén Cavilon-ihonsuojakalvon
kuivua kokonaan (noin 30 sekuntia)

6 Levita sidos
3M™ Tegaderm™ |.V. Advanced -suojasidos tai
Tegaderm CHG |.V. -suojasidos tai SM™ PICC/CVC
Securement System laitoksen protokollan mukaisesti

Kaytto sidoksen vaihdon aikana

1 Valmistele ja noudata sidoksen vaihtomenettelya
laitoksen protokollan mukaisesti

2 Poista suojasidos
Huomaa: Cavilon kirveleméatén ihonsuojakalvo muodostaa
suojaavan liittyman ihon ja liimakiinnityksen valille. Se irtoaa
liimakiinnitystuotteen kanssa, jolloin suojakalvo pitaé laittaa
uudestaan jokaisen sidoksen vaihdon yhteydessa

©:

4 Levita suojakalvo
Levita tasainen kerros Cavilonia valttamalla valittomasti
pistokohdan ympérilla olevaa aluetta (noin 2 cm)

@ = salli kuivumisaika

Levité antiseptinen valmisteluaine ja anna sen kuivua taysin

@5

6

Kirvelematén Cavilon-ihonsuojakalvo
voidaan levittaa kuvatulla tavalla tai samalla
tavalla kuin antiseptinen valmistelutuote,
mutta valttamalla valittomasti katetrin
pistokohdan ymparilla olevaa aluetta.

kirvelematon ihonsuojakalvo levitetaan alueelle, jonka
liimakiinnitteinen sidos tulee peittdmaan. Jos kaytetaan
Tegaderm CHG suojasidosta, niin &la levita suojakalvoa
kohtaan, johon geelia sisaltdavd CHG-tyyny asetetaan

Anna kirvelemattdman Cavilon-ihonsuojakalvon kuivua
kokonaan (noin 30 sekuntia)

Levita sidos

Tegaderm |.V. Advanced -suojasidos, Tegaderm CHG
klooriheksidiiniglukonaatti I.V. -suojasidos tai PICC/CVC
Securement System laitoksen protokollan mukaisesti



3M™ Cavilon™ kirvelemattoman ihonsuojakalvon tilaustiedot

3M-koodi Kuvaus () Esittely
3343N 1 ml, vaahtomuoviaplikaattori (steriili, kateva peel open yksittaispakkaus) 1ml 25 applikaattoria/laatikko
3345N 3 ml, (steriili, tear open yksittaispakkaus) 3 ml 25 applikaattoria/laatikkox

Tutkimustuloksiin perustuva

[sterie TR]

Kirvelemattoman Cavilon™-ihonsuojakalvon
tehoa ja kustannustehokkuutta useissa kliinisissa
kayttotarkoituksissa tukee yli 70 kliinista
tutkimusta.” Tama on enemman kuin millaan
muulla suojavoiteella tai suojakalvolla.
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No Sting Barrier Film
@ Film protecteur cutané
non irritant
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No Sting Barrier Film

Film protecteur cutané

non irritant

Reizfreier Hautschutz

Film Barriera non irritante
Protector Cuténeo No lrritante:
Niet-prikkende barriérefiim
Protector Cutaneo N&o Iritante
Mn EpeBiotiko Mpootateut

@ Reizfreier Hautschutz

@ Film Barriera non irritante

® Protector Cuténeo No Irritante
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