3M Tegaderm™ IV forband
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Tegaderm’™ CHG |

Enkelt, palitligt, sikert



3M" Tegaderm™ CHG

Integrerar den kraftfulla antimikrobiella aktiviteten i klorhexidin med
den higa prestandan i Tegaderm IV forbandet. Ar specifikt framtaget for
att reducera hudfloran vilken &r den vanligaste kallan till CR-BSI (CVK
relaterade blodburna infektioner)

e Antimikrobiella egenskaper
Den innovativa geldynan reducerar hudfloran vid insticksstéllet tack vare den kraftfulla
antimikrobiella effekten. Effektiviteten av Tegaderm CHG visades i en randomiserad kontrollerad
studie med friska frivilliga'.

Maintains Low Bacterial Counts Over Time

Proven more effective at
preventing regrowth of skin
flora on healthy subjects at
Day 7 than the CHG sponge
and control dressing.
N=32 Healthy subjects
Skin prep=70% isopropyl
alcohol

Baseline  Post-Prep Day 7 Day 10
[ Tegaderm™ GHG | CHG sponge | I Control dressing

e Transparent
CHG geldyna och Tegadermfilmen &r transparenta vilket méjliggor inspektion av insticksstéllet,
utan att férbandet behdver bytas.

e Lang anvandartid — Fa byten
Tegaderm™ CHG har en antimikrobiell aktivitet upp till 10 dagar vilket, enligt internationella
riktlinjer, ger en optimal anvéndartid pa 7 dagar.

e Absorbtion
CHG geldynan absorberar sekretion fran insticksstallet.



Infektionskontroll pa insticksstallet

I mer &n 30 ar har 3M varit ledande géllande I6sningar for infektionskontroll.
Med det nya innovativa Tegaderm CHG forbandet utokas produktsortimentet
och erbjuder en ny I6sning for att skydda insticksstéllet.

Den innovativa transparenta CHG Geldynan

= drmjuk och behaglig, bibehaller nérheten mellan hud och CHG

= geldynan innehdller 2 % klorhexidin fir att ge en jimn
antimikrobiell effekt under lang tid

Ett nytt satt att

Det pdlitliga, transparenta Tegaderm” férbandet

= |atexfritt haftimne som héller katetern pé plats och &r
skonsam mot huden

= virus och bakteriebarridr - skyddar instickstallet mot
kontamination utifrén

= |dtt att applicera - 3Ms ramsystem sakrar en
antiseptisk hantering



Kateterrelaterade infektioner

Kostnaden for kateterrelaterade infektioner i blodbanan &r stora géllande
sjuklighet, dodlighet och ekonomiska resurser.

Ett viktig roll i infektionskontrollen &r att reducera risken for infektioner relaterade till intravaskuldra instrument. Forskning
visar att CR-BSIs (CVK relaterade blodburna infektioner) forléinger sjukhusvistelsen med ett genomsnitt pa 20 dagar och okar
kostnaderna till 3000 Euro per tillfélle.? 12 % av alla intensivvardsinfektioner i USA har rapporterats vara CVK-relaterade™'>'?
och av alla sjukhusrelaterade infektioner star CVK-relaterad infektion far den hiigsta didligheten (25%)* Férekomsten av CR-
BSI fall varierar fran land till land och frén avdelning till avdelning pa sjukhusen. Europeiska studier visar pa extremt higt antal
CR-BSI fall (>11%, 7 -9 episoder/1000 kateterdagar).”® Att reducera patientens hudflora for att féirbéttra preventionen av CR-

BSI &r en utmaning for framtiden. o
i

Klorhexidinglukonat, CHG
har anvénts i éver 50 &r, CHG har | ;
visats vara ett effektivt antimikrobiellt

medel

Patintens hudflora bestar av en komplex bakteriell gemenskap som anses
vara en stor riskfaktor for CR-BSls. CHG dr ett vélkant antiseptiskt medel
med ett brett antimikrobielit och antifungalt spektrum.

CHG blir i liten grad péaverkad av organiska material, exempelvis blod, vilket
gér det speciellt verkningsfullt antiseptiskt pa insticksstéllen.”

Tegaderm CHG: bevisat effektiv mot foljande mikroorganismer’

De flesta kateterrelaterade infektioner (~60%) &r orsakade av grampositiva mikroorganismer som tillhor patientens hudflora
(huvudsakligen koagulas - negativa stafylokocker och Stafylococcus aureus).?

o/ Stafylococcus epidermidis (inkiusive MRSE) o Keebsiella pneumoniae

o/ Stafylococcus aureus riusive MRSA and GRSA) o/ Pseusomonas aeruginosa
o/ Enterococcus faecium (inkiusive VRE) o/ Acinetobacter baumanii
o/ Enterococcus faecalis (inkiusive MDR) o Seratia marcescens

/ Escherichia coli

o/ Enterobacter cloacae

o/ Candida albicans




Tegaderm™ CHG med en innovativ geldyna

Ger en jamn och konstant antimikrobiell effekt dver tid.

Reducera hudfloran

I en in vivo time-kill study testades CHG fdrband pa opreparerad

hud pa friska manniskor. Opreparerad hud gav héga nivaer
av olika bakteriestammar. Tegaderm™ CHG visade sig vara
mycket effektiv till att reducera hudfloran upp till 10 dagar och
ocksa béttre &n CHG-torkar fGr en progressiv avdddning av
mikroorganismer vid alla tidpunkter.'

lerm” CHG

Stort antimikrobiellt omrade

Geldynans unika form och gelstruktur gor att det antimikrobiella
omradet blir omfangsrikt och effektivt®

CHG sprider sig dven under katetern'® och skyddar huden dér.

Langre anvandartid — lagre
kostnader

Ju mer séllan ett férband byts desto Idgre &r risken for
infektion och sjukhuskostnader. Tegaderm™ CHG kan sitta p&
insticksstéllet upp till 7 dagar.

Reduces Bacterial Counts Over Time
{Mean Log Gounts +/- Std. Deviation)

CHE sponge  —fi— Tegadenm™ CHG

Proven more effective than CHG spange at reducing skin flora on healthy volunteers for up to 10 days,
N=29 Healthy subjacts
Unprepped skin

3M" Tegaderm™ CHE Geldyna- 1659R
3cmx7em

Stangt omride — Ingen bakterievixt

Bakterievaxt i skilen



Applicering

1. Oppna firpackningen och ta ut det 2. Centrera CHG geldynan dver insticksstéllet och 3. Avidgsna ramen samtidigt som du pressar latt
sterila Tegaderm™ CHG fdrbandet. Ta bort katetern. Tryck forsiktigt forbandet pa plats. Om pé farbandet for att sékerstélla god vidhaftning
skyddspappret och placera den héftande sidan katetern &r suturerad skall geldynan placeras dver av kanterna pé forbandet
mot huden utan att stricka forbandet. béde insticksstéllet och det suturerade omrédet.

Kateterdelarna bor stabiliseras enligt normal
procedur

4. Tryck latt pd Tegaderm™ CHG forbandet fran 5. Avidgsna fixeringstejpen och fast den ena 6. Signera noteringstejpen och placera pd
mitten och ut mot kanterna sé att haftdmnet under slangama och den andra dver slangarna. forbandet..
faster mot huden. Tegaderm™ CHG 1658R har bara en extra tejp som
gér under slangarna och over forbandet for att
fésta katetern.

Forsiktigt borttagande

1. Avldgsna fixeringstejpen som anvénts till att 2. Ta tag i kanten pa forbandet och dra forsiktigt av 3.Placera en tumme pé geldynan fir att underlatta
fasta slangarna forbandet fram till geldynan i harets véxtriktning.  borttagandet. Geldynan skall vara intakt d& den
tas bort. Dra sedan av resterande del av forbandet
forsiktigt genom att ge huden och katetern stid.

Bilderna &r tagna av ARROWgard Blue PLUS"® Central venkateter (varumérke av Arrow Inc.)



Fordelarna med Tegaderm™ forband

| ver 25 ar har Tegaderm™ varumérket blivit associerat med | 5% 8,%-,
trovardighet och nytdnkande. g~ /Eﬂg.

Det speciella egenskaperna hos Tegaderm™ ger frdelar | katetersékerhet och Uiniygrat™®

infektionskontroll pa IV stéllet

- Den semipermiabla polyuretanfilmen tilliter huden att andas samtidigt som den skyddar mot bakterier, vétska och smuts
utifrén

- Det latexfria haftdmnet forsdkrar balansen mellan god kateterfixation och skonsamhet mor huden

- Det transparenta férbandet mdjliggdr inspektion av katetern kontinuerligt

- Den intuitiva utformningen gér det enkelt att applicera

Bestallningsinformation

- J\HJ_/“ '/\__J_j“ _/“H___,ﬁ/.

Produktnummer 1658R 1657R 1659R 1660R
Produktstoriek 10cmx 12 cm 85cmx11.5¢cm 10cmx 155 cm 7cmx85cm
Geldynas storlek 3cmx4cm 3cmx4cm 3cmx7cm 2cmx2cm
: = ; CVK, cve
Indikationer Universal CVK, artédrkatetrar, Dial - i
A vs PICC, Dialys Artarkatetrar , PICC,
Samma storlek/form
som icke Antimikrobi- 1616 1655 1650 1633
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