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CUREA P1 Iim EINSATZ

SEHR GUTE HAUTVERTRAGLICHKEIT UND

HOHES ABSORBATIONSVERMOGEN, GEEIGNET ALS:

F . KOMBINATION MIT ANDEREN

WUNDPFLEGEPRODUKTEN

=

2 e s |+ SEKUNDARVERBAND

:
8

1]
o
v

i

g,: u u'ld-"-.'
o | amplmE
1!
&
- ‘::

. PRIMARVERBAND

curea medical®

Innovation with Care

GEPRUFTE WIRKSAMKEIT

MIKROBIOLOGISCHE VALIDIERUNG "CUREA P1 & CUREA P2"

Agentur Scherrer GmbH

Plaznas - Postfach - 9476 Weite
Tel. 081 783 1448 /| Fax 081 783 14 47
info@agentur-scherrer.ch / www.agentur-scherrer.ch




cureamedical®

Innovation with Care IN KOMBINATION: ERYSIPEL

ﬁ\las ist ein Erysipel? \

Das Erysipel (Betonung: Erysi'pel, wortliche Be-
deutung etwa gerdtete Haul) ist eine bakterielle
Infektion der oberen Hautschichten und Lymph-
wege und zeigt sich als scharf begrenzte starke
Roétung. Das Erysipel geht von kleinen Hautverlet-
zungen aus und tritt meist im Gesicht, an Armen
oder Beinen und seltener am Nabel auf. Andere
Bezeichnungen fiir das Erysipel sind Wundrose
und Rotlauf.
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Diagnose:

Jahrgang 1974, weiblich, adipos. Erysipel nach einfa-
cher Schienbeinverletzung (Schirfung). Behandlungsverlauf:

03.10.: Notfallmassige Zuweisung. Seit 4 Tagen
progrediente, schmerzhafte R6tung am US li.
Febrile Patientin mit bullés nekrotisierendem
Erythem, US li bis tibers Knie reichend.

06.10.: Beginn mit Curea P1, wobei sich dadurch
der Verbandswechsel-Intervall auf 24hlich erhoht.
Betadine und Inadine nur noch auf stark nassenden
und geroteten Stellen. Beginnende Granulation.

Unter Curea P1 I6sen sich die massiven Belage.
Aufgrund der erschwerten Wundreinigung
(Mobilisations- und Lagerungsprobleme wegen
Adipositas per magna), Entscheid zum Abduschen
des US, Betadine auf stark nassende Stellen, sonst
Curea P1.

12.10.: Abduschen nicht mehr nétig, da Abnahme
der Belage/Detritus auf den Wunden. Bildung von
Epithelzellen. Fortfahren mit Curea P1.

20.10.: Spitalaustritt. Es wird nur noch punktuell
Curea P1 eingesetzt, die Exsudatmenge hat abge-
nommen.

08.10.10 03.11.: Abschluss der Behandlung.

22.10.10
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ALS SEKUNDARVERBAND: GRAFTINFEKT

Innovation with Care
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Diagnose:
Jahrgang 1931, mannlich. Status nach subcla-
viobifemoralem Bypass re 12/08.

Aufgrund kritischer cardialer Situation Ver-
zicht auf Implantation eines neuen Grafts.
Heilung per secundam (zeitaufwandig).
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Behandlungsverlauf:

25.6.11: Hospitalisation wegen Schmerzen und
Schiittelfrost. Dringender Verdacht auf Perigraftin-
fekt thorakal re.

28.06.11: Laborbefund: Streptococcus intermedius.
Diverse Verbandswechsel mit:
VAC

Kompressen

PolyMem Max Silver

Wechsel zu:
VAC + PolyMem WIC Silver

12.09.11: Laborbefund: Gram-Praparat Leukozyten
++ OHNE Befund. Kultur 1. Staphylococcus aureus
(wenig) PE. Beta-laktamase Enzym-Test NEGATIV.

2. Enterococcus faecalis (wenig) PE. Anaerobe Flora
NICHT nachgewiesen.

Es scheint unmoglich, den Graft mit VAC steril zu
bekommen.

14.09.11: Neuer Entscheid: Graftinfekt wird neu Poly-
Mem Silver und CUREA zu versorgen.

26.09.11: Laborbefund: Gram-Praparat Leukozyten +
Epithelzellen OHNE Bakterien. Kultur aerob und an-
aerob KEIN Keimwachstum.

Beurteilung:

Ein bestens dokumentierter Beweis, dass unter
CUREA P1 keine Riickbesiedelung von Keimen
und Bakterien stattfindet, solange geniugend

Absorptionskapazitat vorhanden ist.

Situation aktuell: Wegen A
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ALS PRIMARVERBAND: HUFT -TEP : :
Innovation with Care

(Endoprothese — Huft TEP \ :\Sta\rk bluthaltiges Exsudat nach Huft TEP
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CUREA P1 als Primarverband eingesetzt.

™

Das ausserordentliche Absorptionsvermogen, auch
bei blutigem Exsudat, iiberzeugt.

kKomfortable und sichere Versorgung! )

CUREA Aussenseite
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1) BTBS Wascheschutzschild
(Bakterien— und feuchtigkeitsundurchlassig)

\

(keine Riickbesiedlung, Abgabe von Feuchtigkeit)
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CUREA Wundseitm' (Kapillarsog bewirkt angenehmes Milieu)

1) Keime und Feuchtigkeit von innen oder aussen werden durch das BTBS Wascheschutzschild zuverlassig aufgehalten.
Kein Verschmutzen der Wasche durch Exsudat, kein Eindringen von Schmutz und Keimen in den Verband.

2) Keime und Bakterien die fiir die Kolonisation der Wunde und die Geruchsentwicklung verantwortlich sind werden fest in
den Verband eingebunden.

3) Keime werden zwischen den Superabsorber-Partikeln fixiert und kénnen sich nicht vermehren sondern ,verhungern®
im Verband. (*gem. Prifbericht Hygienelabor Goéttingen)

* Die Studie beziehen Sie unter www.agentur-scherrer.ch
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