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Detta exemplar ersatter alla
tidigare versioner. Versionsniva
och kontaktinformation finns
pé baksidan av dessa riktlinjer.

Dessa riktlinjer ska inte

ses som en resultat- eller
funktionsgaranti for

V.A.C.® Therapy-systemet.
De &r rekommendationer
for att hjélpa lakare ta

fram patientspecifika
behandlingsprotokoll.
Radfraga behandlande ldkare
om patientens tillstand och
behandling fére applicering
och folj alla tillampliga
bruksanvisningar och
produktetiketter betraffande
produktens anvéndning och
handhavande.

Radgor alltid delar

av dessa riktlinjer

tillsammans med gallande
bruksanvisning, etiketter och
sakerhetsinformationsblad for
den specifika V.A.C.® Therapy-
enheten och férbandstypen
innan du placerar ett V.A.C.®-
system pa en patient.

Ring lokalt nédnummer i
en medicinsk nodsituation.
Kontakta din lokala
KCl-representant vid
frdgor om handhavande
eller anvandning. Mer
information finns pa
www.kci-medical.com.

VIKTIGT: Dessa enheter far
endast saljas/hyras ut av lakare
eller pa lakares ordination.
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INLEDNING

Vacuum Assisted Closure® (V.A.C.®) Therapy ar en avancerad sarlakningsbehandling som latt
kan inforlivas i ldkarens befintliga sarlakningsmetoder for att optimera patientbehandlingen.
Den har avancerade tekniken for sarlakning kombineras med mikroprocessorstyrda
behandlingsenheter, sarskilda foérband och teknisk support 24 timmar om dagen 7 dagar i
veckan.

| V.A.C.® Therapy-plattformen ingar en samling produkter: ActiV.A.C.®, InfoV.A.C.®, V.A.C.
ATS®, V.A.C. Freedom®, V.A.C.Ulta™ och V.A.C Via™ sarbehandlingssystem med negativt
tryck. Dessa integrerade sarbehandlingssystem ar utformade for att tillfora negativt tryck
(vakuum) som framjar sarlakning genom att forbereda sarbadden for forslutning, reducera
6dem, framja bildning av granulationsvévnad och perfusion samt avldgsna exsudat och
infekterat material.

Komponenterna i V.A.C.® Therapy-systemet arbetar tillsammans och optimerar bade
anvandningen och fordelarna med sarbehandling med negativt tryck. En porés
polyuretansvamp med 6ppna porer (V.A.C.® GranuFoam™-férband, V.A.C. GranuFoam
Silver®-férband) eller polyvinylalkoholsvamp (V.A.C.® WhiteFoam-férband) klipps till for att
passa saret och tacks med sjalvhaftande sarfilm. Tack vare de 6ppna cellerna i svampférbandet
fordelas det negativa trycket jamnt Gver sarytan och ansamlad vétska transporteras bort via
slangar till V.A.C.®-behallaren. Den programvarustyrda behandlingsenheten applicerar negativt
tryck pa sarbadden. Anvandaren kan vélja kontinuerlig eller intermittent behandling (DPC) pa
behandlingsenheten, anpassat efter sartypen och patientens behov. SensaT.R.A.C.™-tekniken
(Therapeutic Regulated Accurate Care) anvands for att skapa, 6vervaka och uppréatthalla
trycket och vidarebefordrar signaler till behandlingsenheten. Sakerhetsfunktionerna i V.A.C.®
Therapy -systemet omfattar larm for blockerade slangar, behallare som ar fulla eller saknas,
inaktiv behandling, lag batteriniva, lackande férband och larm for lagt tryck i ActiV.A.C.®-,
InfoV.A.C.®- och V.A.C.Ulta™ Therapy-systemmodellerna.




De har riktlinjerna behandlar inte anvandningsprocedurer eller kliniska 6vervaganden
som ar specifika for KCl:s V.A.C.Ulta™ Therapy-systemet i V.A.C. VeraFlo™ Therapy-
laget (instillation av topiska I6sningar). Kontakta din KCl-representant och las
produktspecifika instruktioner fér anvdandning och produktmarkning vid anvéandning
av V.A.C. VeraFlo™ Therapy.

De har riktlinjerna behandlar inte anvéandningsprocedurer eller kliniska 6vervdganden
som &r specifika for KCl:s NPT-enhet (behandling med negativt tryck) for behandling
av 6ppen buk (ABThera™ Active Abdominal Therapy-system). Kontakta din KCI-
representant och las produktspecifika anvandarinstruktioner och produktmarkning.

ATT KOMMA IHAG NAR DU ANVANDER V.A.C.° THERAPY

® Sikerstdll att patienten/saret &r en passande kandidat for behandling med V.A.C.® Therapy.

® |3s och folj alla anvandningsinstruktioner och sakerhetsanvisningar som medfoljer
produkter fran KCI.

® Kontrollera att diagnosen ar korrekt och ta hénsyn till alla underliggande och &vriga
sjukdomstillstand.

® Vilj ratt V.A.C.®-forband. Se till att V.A.C.®-férbandet ar lampligt for indikationen.

® Placera inte V.A.C.® GranuFoam™-forband eller V.A.C.® WhiteFoam-forband direkt dver
exponerade organ, blodkarl, anastomotiska platser och/eller nerver.

® Debridera fore behandlingen dér det ar lampligt.
® Tryck inte in V.A.C.®-forband i saret, utan placera dem dar varsamt.

® Se till att sarfilmen sluter tatt. | ActiV.A.C.®-, InfoV.A.C.®- och V.A.C.Ulta™ Therapy-
systemen ingar en Seal Check™-lackagedetektor som anvands for att identifiera lackor.

® Rakna alltid det totala antalet skumbitar som anvants i saret. Dokumentera svampantalet
och datumet for forbandsbytet pa sarfilmen eller pa etiketten for svampantal om en sadan
finns, samt i patientjournalen.

® |3t V.A.C.® Therapy vara igang i minst 22 timmar under en 24-timmarsperiod. Ta bort
V.A.C.®-férbandet om behandlingsenheten stangs av i mer an tva timmar under en
24-timmarsperiod.

e Overvaka kontinuerligt. Kontrollera larm och vidta atgérder nar de léser ut.

® Ré&kna antalet borttagna svampbitar nar férbandet tas bort. Bekrafta att alla V.A.C.® Foam-
férbandsdelar har tagits bort genom att se till att antalet motsvarar det antal som har lagts
in i sdret.

® Granska och revidera eventuellt behandlingsplanen om patienten inte har svarat pa
behandlingen eller forbattrats efter tva veckors behandling.

® Radgor vid behov med din lokala KCl-representant.

® Vidta normala forsiktighetsatgarder




SAKERHETSINFORMATION TILL V.A.C.® THERAPY-SYSTEMET

Engangskomponenter for V.A.C.® Therapy-systemet medféljer i enlighet med vad som anges

i produktmarkningen. V.A.C.® Therapy-enhetens tillhérande behallare &r sterilférpackade

eller har en steril vatskekanal och ar latexfria. Alla engdngskomponenter som ingar i V.A.C.®
Therapy-systemet ar endast avsedda for engangsbruk. For att sékerstalla att anvandningen blir
saker och effektiv far V.A.C.® GranuFoam™-férbandet, V.A.C. GranuFoam Silver®-forbandet
och V.A.C.® WhiteFoam-férbandet endast anvéandas med V.A.C.® Therapy-enheter.

Ateranvandning av engangskomponenter kan leda till kontaminering av saret, infektion och/
eller till att saret inte laker.

Valet mellan ren och steril/aseptisk teknik gors pa grundval av séarets patofysiologi, lakarens
beddmning och sjukhusets rutiner.

VIKTIGT! Precis som for alla medicintekniska produkter som ordineras av lakare kan
underlatenhet att kontakta lakare och noga lasa och félja all sékerhetsinformation och alla
anvisningar for behandlingsenheten och férbanden fore anvéndning leda till att produkten
inte fungerar pa ratt satt. Det finns dven risk for allvarliga eller livshotande skador. Andra inte
instdllningarna for behandlingsenheten och anvand den inte utan anvisningar fran/eller under
overinseende av behandlande l&kare.

INDIKATIONER FOR ANVANDNING

ActiV.A.C.®, InfoV.A.C.®, VA.C. ATS®, V.A.C. Freedom® och V.A.C.Via™ sarbehandlingssystem
med negativt tryck ar integrerade sarbehandlingssystem for anvandning i akuta och langvariga
vardsituationer och i hemvardsmiljé.

De &r avsedda att skapa en miljé som framjar sarlakning med sekundar eller tertidr (fordrojd
primarsutur) lakning genom att forbereda sarbadden for forslutning, reducera 6dem, framja
bildandet av granulationsvavnad och perfusion samt avlagsna exsudat och infekterat material.
Oppna sartyper omfattar: kroniska, akuta, traumatiska, subakuta och rupturerade sér,
delhudsbrannskador, diabetiska sar, trycksar, sar som beror pa venos insufficiens, lambaer och
transplantat.

Forbandet V.A.C. GranuFoam Silver® utgor en effektiv barriar mot bakteriepenetration och kan
bidra till att minska foérekomsten av infektion i ovannamnda sartyper.

Nar de anvands pa slutna kirurgiska incisioner ar de avsedda att behandla kirurgiska incisioner
som fortsétter att drdneras efter att de har forslutits med suturer eller agraffer genom att
uppratthalla en sluten milj¢ och avlagsna exsudat via anvéandning av sarbehandling med
negativt tryck.




KONTRAINDIKATIONER

® Placera inte skumférbanden som ingar i V.A.C.® Therapy-systemet i direkt kontakt
med exponerade blodkarl, anastomotiska platser, organ eller nerver.

OBS! [ avsnittet Varningar finns ytterligare information om blédningar.
® V. A.C.® Therapy ar kontraindicerad for patienter med:
® malignitet i saret
® obehandlad osteomyelit.
OBS! | avsnittet Varningar finns information om osteomyelit.
® icke-enteriska och ej undersokta fistlar
® nekrotisk vdvnad med forekomst av sarskorpa/nekros

OBS! V/A.C.® Therapy kan anvéandas efter debridering av nekrotisk vdvnad och
fullstéandigt avldgsnande av sarskorpan.

® gGverkdnslighet mot silver (endast V.A.C. GranuFoam Silver®-férband).




VARNINGAR

Bl6dning: Oavsett om V.A.C.® Therapy anvands eller inte I6per vissa patienter hog risk att
drabbas av blédningskomplikationer. Féljande patienttyper I6per en ©kad risk att drabbas av
bloédningar som kan vara livshotande om de inte kontrolleras.

Patienter med férsvagade eller skora blodkérl eller organ i eller runt saret pa grund av,
men inte begransat till:

® suturering av blodkarl (kroppsegna anastomoser eller transplantat)/organ
® infektion

® trauma

® stralning

Patienter med otillrécklig sarhemostas

Patienter som har behandlats med antikoagulantia eller
trombocytaggregationshdammare,

Patienter med otillrécklig vavnadstackning over karlstrukturerna.

Om V.A.C.° Therapy ordineras patienter som I6per en 6kad risk att drabbas av
blédningskomplikationer bér de behandlas och évervakas i en vardmiljo som
av ansvarig lakare bedoms som lamplig.

Om aktiv blodning uppstar plétsligt eller i stor mdngd under behandling med
V.A.C.°Therapy, eller om ljusrétt blod finns i slangen eller i behallaren ska du
omedelbart avbryta V.A.C.® Therapy-behandlingen, lamna férbandet som det
ar, vidta atgarder for att stoppa blédningen och omedelbart tillkalla medicinsk
hjalp. V.A.C.® Therapy-enheterna och -férbanden ska inte anvandas for att
forebygga, minska eller stoppa vaskular blédning.

Skydda karl och organ: Alla exponerade eller ytliga karl och organ i eller runt saret
maste tackas helt och skyddas innan behandlingen med V.A.C.® Therapy satts in.

Sakerstall alltid att V.A.C.® Foam-férbanden inte kommer i direktkontakt med kérl och
organ. Genom att anvanda ett tjockt skikt naturlig véavnad bor ett mycket effektivt
skydd uppnas. Om ett tjockt skikt av naturlig vévnad inte finns att tillga, eller av
kirurgiska orsaker inte kan tillampas, kan flera skikt av ett ej vidhaftande material
(sidan 23) 6vervagas som alternativ, i de fall dar behandlande ldkare beddmer att det
skulle utgora en komplett skyddsbarriar. Om ett ej vidhaftande material (sidan 23)
anvands maste det appliceras pa sa satt att dess skyddande placering bibehalls under
hela behandlingen.

Installningen av negativt tryck och det behandlingsldge som anvandes nar
behandlingen paborjades bor ocksa beaktas.

laktta forsiktighet vid behandling av storre sar som kan innehalla dolda karl, vilket inte
alltid &r uppenbart. Patienten bor sta under aktiv 6vervakning med tanke pa eventuell
blédning, i en vardmiljé som behandlande ldkare beddémer som lamplig.




Infekterade blodkarl: Infektion kan erodera blodkérlen och forsvaga karlvéaggarna,
vilket kan medfora 6kad risk for kérlskador genom abrasion eller manipulation.
Infekterade blodkarl I6per risk for komplikationer, inklusive blédning, som kan
vara livshotande om den inte kontrolleras. Yttersta forsiktighet bor iakttas nar
V.A.C.® Therapy anvéands i narheten av infekterade eller potentiellt infekterade
blodkarl. (Se avsnittet Skydda karl och organ ovan.) Patienten bor st under aktiv
overvakning med tanke pa eventuell blédning, i en vardmiljé som behandlande ldkare
bedémer som lamplig.

Hemostas, antikoagulantia och trombocytaggregationshammare: Patienter
utan adekvat sarhemostas I6per 6kad risk for blodningar, som kan bli livshotande om
de inte kontrolleras. Dessa patienter bor behandlas och évervakas i en vardmiljé som
ansvarig lakare bedoémer som lamplig.

Forsiktighet bor iakttas vid behandling av patienter som férskrivits antikoagulantia
eller trombocytaggregationshammare i sadana doser att det befaras kunna oka risken
for blodningar (i forhallande till sarets typ och komplexitet). Instéliningen av negativt
tryck och det behandlingsldge som anvandes nar behandlingen pabérjades bor ocksa
beaktas.

Hemostatika i saret: Icke suturerade hemostatika (till exempel benvax, absorberbar
gelatinsvamp eller sarforsegling i sprayform) kan vid lagesrubbning ka risken

foér blédningar, som kan bli livshotande om de inte kontrolleras. Se till att sddana
medel skyddas och inte flyttas oavsiktligt. Installningen av negativt tryck och det
behandlingslage som anvandes nar behandlingen pabodrjades bor ocksa beaktas.

Vassa kanter: Benfragment eller vassa kanter kan punktera skyddsbarridrer, karl

eller organ och orsaka skador. Alla skador kan ge upphov till blédning som kan vara
livshotande om den inte kontrolleras. Var uppmarksam pa eventuella férskjutningar

i vavnadens, karlens och organens relativa positioner i saret, vilket kan 6ka risken

for kontakt med vassa kanter. Vassa kanter eller benfragment maste tackas eller
elimineras fran saromradet for att forhindra att de punkterar blodkarl eller organ fére
behandling med V.A.C.® Therapy. Dar sa ar mojligt bor kvarvarande kanter jamnas till
och téckas for att minska risken for allvarliga eller livshotande skador i handelse av att
strukturen i saret forandras. Var forsiktig nar du avlagsnar férbandsdelar fran saret sa
att sarvavnaden inte skadas av oskyddade vassa kanter.

1000 ml-behallare: ANVAND INTE 1 000 ml-behallaren for patienter med hég risk for

blédningar eller for patienter som inte klarar en stérre vatskeférlust, till exempel
barn och aldre. Beakta patientens storlek och vikt, tillstand, sartyp, overvakningsmajligheter
och vardmiljé innan behallaren anvands. Behallaren rekommenderas endast fér anvandning vid
akutvard (pa sjukhus).




Infekterade sar: Infekterade sar ska noga 6vervakas och kan eventuellt kréva tatare byten
av forband an for oinfekterade sar beroende pa olika faktorer som sarets tillstand och
behandlingens mal. | avsnittet med applikationsanvisningar for férbandet (i forpackningen
med V.A.C.®-férbandet) finns ytterligare information om hur ofta férbandet ska bytas. Precis
som vid vanlig sarbehandling bor lakare och patienter/vardgivare ofta Gvervaka patientens
sar, vavnad runt saret och exsudat for att kontrollera eventuella tecken pa infektion eller
andra komplikationer. Tecken pa majlig infektion kan till exempel vara feber, émhet, rodnad,
svullnad, klada, utslag, varmedkning i eller omkring saret, varigt exsudat eller stark lukt.
Infektioner kan vara allvarliga och kan ge komplikationer som smaérta, obehag, feber, gangran,
toxisk chock, septisk chock och/eller dodsfall. Tecken pa eller komplikationer fran systemisk
infektion kan till exempel vara illamaende, krakningar, diarré, huvudvark, yrsel, svimning,
halsont med svullna slemhinnor, desorientering, hog feber, refraktar och/eller ortostatisk
hypotoni samt erytrodermi (en typ av utslag som liknar solbrénna). Vid eventuella tecken
pa systemisk infektion eller férvarrad infektion i saret ska behandlande ldkare
omedelbart kontaktas fér att avgéra om behandlingen med V.A.C.°® Therapy ska
avbrytas. Mer information om sarinfektioner i samband med blodkarl finns i avsnittet
Infekterade blodkarl.

Infekterade sar med V.A.C. GranuFoam Silver®-férband: Vid en klinisk infektion ar
V.A.C. GranuFoam Silver®-forbandet inte avsett att ersatta systemisk behandling eller annan
infektionsbehandling. V.A.C. GranuFoam Silver®-férband kan anvéndas som en barridr mot
bakteriepenetration.

Osteomyelit: .A.C.® Therapy bor INTE anvandas pa sar med obehandlad osteomyelit.
Debridering av all nekrotisk vavnad, inklusive infekterat ben (om det beddms som nodvéandigt),
och lamplig antibiotikabehandling bor ¢vervagas. Skydda oskadat ben med ett enda skikt av
icke-vidhaftande material (sidan 23).

Skydda senor, ligament och nerver: Senor, ligament och nerver ska skyddas sa att de inte
kommer i direkt kontakt med V.A.C.® Foam-férband. De kan tackas med naturlig vavnad, ej
vidhaftande material (sidan 23) for att minimera risken for uttorkning eller skada.

Placering av skumférband: Anvand alltid V.A.C.®-férband fran odppnade, intakta
sterilférpackningar. Placera inte svampforband pa dolda/ej undersokta fistlar. V.A.C.®
WhiteFoam-férband kan vara battre lampat for anvandning pa undersokta fistlar. Tvinga

inte in svampférbandet i ndgon av sarets delar eftersom detta kan skada vavnaden, férdndra
genereringen av negativt tryck eller férhindra borttagning av exsudat och svampbitar. Rékna
alltid det totala antalet skumbitar som anvants i saret. Dokumentera skumantalet och datumet
for forbandsbytet pa sarfilmen eller pa etiketten for svampantal om en sadan finns, samt i
patientjournalen.

V.A.C.® Foam-foérband ar radiolucenta och syns inte vid rontgenundersékningar.




Avlagsna svampar: V.A.C.® Foam-foérband &r inte biologiskt absorberbara. Rakna alltid

hur manga svampbitar som totalt avlagsnats fran saret och kontrollera att antalet
bortplockade svampbitar dverensstammer med antalet applicerade bitar. Om
svampbitar ldmnas kvar i saret under langre tid &n vad som rekommenderas kan vévnad

vaxa fast i svampbitarna, vilket gor det svart att ta bort dem fran saret. Infektioner och

andra problem kan ocksa uppstad. Om férbandet fastnar i saret kan du 6vervéaga att spruta

in sterilt vatten eller fysiologisk koksaltlésning i férbandet, vanta 15-30 minuter och sedan
forsiktigt avlagsna forbandet fran saret. Oavsett vilken behandlingsmetod som anvands kan
blédning fran saret uppsta vid férbandsbyte,om nybildad granulationsvévnad rivs upp. Mindre
blodningar kan férekomma och kan forvantas. For patienter med 6kad risk for blodningar

(se sidan 9) ar emellertid risken storre for allvarligare blédningar fran sarstallet. Som en
forsiktighetsatgard bor du 6vervaga att anvanda V.A.C.® WhiteFoam eller icke-vidhaftande
material (sidan 23) under V.A.C.® GranuFoam™-forbandet for att minimera risken for
blédning nar férband tas bort fran de patienterna. Om en betydande blédning uppstar ska
anvandningen av V.A.C.° Therapy omedelbart avbrytas och atgarder for att stoppa
blédningen vidtas. Svampférbandet ska lamnas kvar och far inte avlagsnas férran
behandlande ldkare eller kirurg radfragats. Borja inte anvanda V.A.C.® Therapy-
systemet igen férran tillrdcklig hemostas uppnatts och patienten inte langre I6per
nagon risk for fortsatt blodning.

Lat V.A.C.2 Therapy vara pa: Lamna aldrig ett V.A.C.®-férband pa plats i mer an tva timmar
nar inte V.A.C.® Therapy dr igdng. Om behandlingen avbryts i mer an tva timmar ska det gamla
forbandet avldgsnas och saret rengoras. Applicera antingen ett nytt V.A.C.®-férband fran en
ooppnad steril férpackning och starta V.A.C.® Therapy igen, eller applicera ett annat férband
enligt behandlande lakares anvisningar.

Akrylhafta: V.A.C.® -sarfilm har en sjalvhaftande akrylbeldggning som okar risken for
biverkningar hos patienter som ar allergiska eller éverkansliga mot akrylhafta. Om det &r
kant att patienten ar allergisk eller dverkanslig mot sddana haftmaterial ska V.A.C.® Therapy-
systemet inte anvandas. Om eventuella tecken pa allergisk reaktion eller dverkéanslighet
utvecklas, saésom rodnad, svullnad, utslag, nasselutslag eller kraftig klada, ska behandlingen
avbrytas och lakare omedelbart kontaktas. Om bronkospasmer eller allvarligare tecken pa
allergisk reaktion uppstar ska medicinsk hjélp omedelbart sékas.

Defibrillering: Avlagsna V.A.C.®-férbandet om defibrillering maste utféras dar forbandet
ar placerat. Om férbandet inte tas bort kan ¢verféringen av elektrisk energi och/eller
aterupplivningen av patienten hindras.

Magnetresonanstomografi (MRT) — V.A.C.® Therapy-enheten: V.A.C.® Therapy-enheten ar
inte MR-saker. Anvand inte V.A.C.® Therapy-enheten i MR-miljo.




Magnetresonanstomografi (MRT) — V.A.C.2-férband: V.A.C.®-foérband kan vara kvar pa
patienten eftersom de utgér en minimal risk i MR-miljo, forutsatt att anvandningen av V.A.C.©
Therapy-systemet inte avbryts i mer an tva timmar (se avsnittet Lat V.A.C.® Therapy vara pa).
V.A.C. GranuFoam Silver®-forbandet har inte visat sig medféra nagra kanda risker i MR-miljo
under foljande anvandningsforhallanden:

® statiska magnetfalt pa 3 tesla eller mindre
® spatiella gradientfalt pa 720 gauss/cm eller mindre samt

® maximal genomsnittlig specifik absorptionsfrekvens (Specific Absorption Rate, SAR) i
helkropp pa 3 W/kg under 15 minuters skanning.

Icke-kliniska tester under dessa forhallanden gav upphov till en temperaturékning pa < 0,4 °C.
MR-bildkvaliteten kan férsamras om intresseomradet ar i samma omrade som eller relativt nara
V.A.C. GranuFoam Silver®-férbandet.

Hyperbar syrgasbehandling (HBO): Anvand inte V.A.C.® Therapy-enheten i
overtryckskammare. V.A.C.® Therapy-enheten &r inte konstruerad fér anvandning i sadan
miljo och bor betraktas som en brandfara. Nar V.A.C.® Therapy-enheten kopplats bort
ska du antingen (i) byta V.A.C.®-férbandet mot ett annat HBO-kompatibelt material under
overtrycksbehandlingen, eller (i) tdcka den oklampade &nden av V.A.C.®-slangen med torr
gasvav. Under HBO-behandlingen far V.A.C.®-slangen inte klampas. Ldmna aldrig ett V.A.C.®-
forband pa plats i mer an tva timmar nar inte V.A.C.® Therapy &r igéng. Se avsnittet Lat
V.A.C.° Therapy vara pa.

OBS! V.A.C.® GranuFoam™-bryggférbandet innehaller ytterligare syntetiskt material som
kan utgéra en risk vid HBO-behandling.

FORSIKTIGHETSATGARDER

Allmé&nna forsiktighetsatgarder: For att minska risken for 6verforing av blodburna
patogener maste allmanna forsiktighetsatgarder for infektionskontroll tilldmpas pa alla
patienter, enligt sjukhusets rutiner, oavsett diagnos eller férmodad infektionsstatus. Utover
handskar ska skyddsrock och ansiktsskydd baras om det &r troligt att du kommer att exponeras
for kroppsvatskor.

Slutna kirurgiska incisioner: For att utnyttjas pa basta satt bor V.A.C.® Therapy-systemet
anvandas omedelbart efter kirurgi till att reng6ra kirurgiskt slutna sar. Det &r avsett att
anvandas kontinuerligt i minst tva dagar och hogst sju dagar. Behandlingssystemen
ActiV.A.C.®, InfoV.A.C.®, VA.C. ATS® och V.A.C. Freedom® kan skickas hem med patienten.
Alla férbandsbyten bor dock ske under éverinseende av en medicinskt ansvarig person.

V.A.C.® Therapy-systemet har ingen effekt vid komplikationer som kan kopplas till féljande:

® ischemi i incision eller incisionsomrade
® obehandlad eller otillréckligt behandlad infektion
® otillracklig hemostas av incisionen

® cellulit i incisionsomrade.




Kontinuerlig eller intermittent V.A.C.2 Therapy-behandling: Kontinuerlig behandling
med V.A.C.® Therapy rekommenderas for instabila strukturer, som instabil brostvagg eller
icke intakt fascia, for att minimera rérelser och stabilisera sarbadden. Kontinuerlig behandling
rekommenderas aven allmant for patienter med 6kad blodningsrisk, kraftigt exsuderande sar,
farska lambaer och transplantat samt sar med akuta tarmfistlar.

Patientens storlek och vikt: Patientens storlek och vikt maste beaktas nar behandling med
V.A.C.® Therapy ordineras. Spadbarn, barn, kortvuxna och aldre patienter bor 6vervakas noga
med avseende pa vatskeforlust och dehydrering. Patienter med kraftigt exsuderande sar eller
stora sar i forhallande till sin vikt och storlek bor ocksé 6vervakas noga eftersom de riskerar
att drabbas av omfattande vatskeforlust och dehydrering. Beakta darfor vatskevolymen bade i
slang och behallare i samband med 6vervakning av vatskeutséndring.

Ryggmargsskada: Om patienten far autonom dysreflexi (en plétslig férandring av blodtryck
eller hjartfrekvens som svar pa stimulering av sympatiska nervsystemet) ska behandlingen med
V.A.C.® Therapy avbrytas, for att pa sa satt bidra till att minimera sensorisk stimulering, och
medicinsk hjalp omedelbart sékas.

Bradykardi: For att minimera risken for bradykardi far V.A.C.® Therapy inte placeras i narheten
av vagusnerven.

Tarmfistlar: Sar med tarmfistlar kraver sarskilda forsiktighetsatgarder for att behandlingen
med V.A.C.® Therapy ska bli sa effektiv som mgjligt. V.A.C.® Therapy rekommenderas inte om
behandlingens enda mal ar att behandla eller begrénsa flodet i tarmfisteln.

Skydda huden runt séret: Overvig att anvanda en hudvérdsprodukt fér att skydda huden
runt saret. Var forsiktig sa att inte svampen ligger an mot oskadad hud. Skydda émtalig/skor
hud runt saret med ytterligare V.A.C.® -sarfilm, hydrokolloid eller annan transparent film.

® Flera skikt med V.A.C.®-sarfilm kan dock minska MVTR (genomslappshastighet for
fukt), vilket kan oka risken for maceration.

® Vid tecken pa irritation eller 6verkanslighet mot sarfilm, svamp eller slang ska
anvandningen avbrytas och lakare konsulteras.

® For att undvika att huden runt séret utsatts for traumaska sarfilmen inte dras eller
strackas 6ver skumforbandet i samband med applicering.

® Det ar viktigt att vara extra forsiktig vid behandling av patienter med neuropatisk
etiologi eller nedsatt cirkulation

Anvéandning av cirkuldra férband: Undvik att anvanda cirkuldra férband férutom vid
férekomst av mycket kraftigt 6dem dar en behandlingsteknik med cirkular sarfilm kan vara
nodvandig for att etablera och bibehalla ett tatt forband. Overvag att anvanda flera sma bitar
av V.A.C.®-sarfilm snarare an en enda for att minska risken for reducerad distal cirkulation.
Yttersta forsiktighet maste iakttas sa att inte sarfilmen stracks eller dras ut nér den appliceras.
Lat den istallet fasta 16st, och stabilisera vid behov kanterna med en elastisk binda. Nar en
cirkuldr sarfilm anvédnds ar det ytterst viktigt att systematiskt och upprepade ganger palpera
distala pulsar och kontrollera status for distal cirkulation. Om cirkulationen misstanks vara
nedsatt ska behandlingen avbrytas, forbandet avlagsnas och behandlande ldkare kontaktas.




Tryckavvikelser i V.A.C.2 Therapy-enheten: | sallsynta fall kan slangblockeringar i V.A.C.®
Therapy-enheten ge upphov till korta vakuumavvikelser pa éver 250 mmHg negativt tryck.
Atgarda larmforhallandena omedelbart. Mer information finns i anvandarhandboken

for behandlingsenheten, och du kan &ven kontakta din KCl-representant for ytterligare
information.

YTTERLIGARE FORSIKTIGHETSATGARDER FOR V.A.C. GRANUFOAM SILVER®-FORBAND:

Topiska I6sningar eller medel: Anvand inte topiska l6sningar eller medel som kan interagera
negativt med silver nar V.A.C. GranuFoam Silver®-férband anvands. Till exempel kan V.A.C.
GranuFoam Silver®-férbandet paverkas negativt av saltloésningar.

Skyddsskikt: Maximal effektivitet uppnas om V.A.C. GranuFoam Silver®-férbandet appliceras
direkt pa sarytan. Pa sa satt optimeras kontakten mellan vévnaden och skum-/silverytan. |
likhet med alla V.A.C.® Foam-férband far V.A.C. GranuFoam Silver®-forband dock ej placeras i
direkt kontakt med exponerade blodkarl, anastomotiska platser, organ eller nerver (se avsnittet
Skydd av karl och organ). Ej vidhaftande extra skikt (sidan 23) kan placeras mellan V.A.C.
GranuFoam Silver®-forbandet och sarets yta. Sddana produkter kan emellertid minska V.A.C.
GranuFoam Silver®-forbandets effektivitet i det omrade som tacks av det ej vidhaftande skiktet.

Elektroder och ledande gel: V.A.C. GranuFoam Silver®-forbandet far inte komma i kontakt
med EKG-elektroder eller andra elektroder eller ledande gel under elektronisk 6vervakning eller
nar elektroniska matningar gors.

Diagnostisk bildtagning: V.A.C. GranuFoam Silver®-férbandet innehaller silvermetall som
kan férsamra visualiseringen med vissa avbildningsmodaliteter.

Forbandskomponenter: V.A.C. GranuFoam Silver®-forbandet innehdller elementart silver
(10 %) som frigdrs successivt. Applicering av produkter som innehdller silver kan orsaka
temporar missfargning av huden.

Utover de hér allménna varningarna och forsiktighetsmeddelandena for V.A.C.©
Therapy galler ytterligare varningar och férsiktighetsmeddelanden for V.A.C.®-
specialférband och V.A.C.® Therapy-enheter. Las bruksanvisningen till den specifika
produkten och produktmarkningen fére anvandning.




OVERVAGANDEN NAR PATIENTEN SKA OVERGA TILL V.A.C.® THERAPY-VARD | HEMMET

VARNING! Patienter med 6kad risk for blodningskomplikationer
ska behandlas och 6vervakas i en vardmiljo som bedéms lamplig
av behandlande lidkare.

Utover kontraindikationer, varningar och forsiktighetsatgarder som géller for anvandning av
V.A.C.® Therapy maste aven foljande beaktas innan V.A.C.® Therapy ordineras for anvandning
i hemvardsmiljo.

® Patientens situation:

® Kliniskt tillstand (tillracklig hemostas och lag risk for aktiva och/eller stora
blodningar i saret)

®  Hemmiljo (patient eller anhoérig/vardpersonal som kan ldsa och forsta
sakerhetsetiketter, reagera pa larm och folja bruksanvisningen)

® Patientens sar:

® Gor en beddmning avseende exponerade karl, anastomotiska platser, organ och
nerver. Det maste finnas tillréckligt skydd (se avsnittet Varning, under Skydda
karl).

® Storlek pa behallaren till V.A.C.® Therapy-systemet:

® 1000 ml-behallaren &r INTE avsedd fér anvandning i hemmet.
® Etiketter:

® Ordinerande och vardande Idkare ska vara val inférstadda med
instruktionsmaterialet for V.A.C.® Therapy som medfdljer behandlingsenheten och
forpackningarna med forband till hemmet.

® En informationsbroschyr medféljer behandlingsenheten. Ordinerande och/eller
vardande lakare ska noga ga igenom detta material tillsammans med patienten
och vardpersonalen.

® KCl erbjuder service- och utbildningsprogram fér anvandning av V.A.C.® Therapy.
Kontakta din lokala KCl-representant eller ga till www.kci-medical.com.

Om du har fragor om korrekt placering eller anvandning av V.A.C.® Therapy kan du ldsa mer i
de kliniska riktlinjerna for V.A.C.® Therapy eller kontakta din lokala KCl-representant. Senaste
information hittar du pa KCl:s webbplats: www.kci-medical.com.




V.A.C.®-SERIENS BEHANDLINGSENHETER

Dessa kliniska riktlinjer for V.A.C.® Therapy ar avsedda att anvandas med V.A.C.® Therapy-
system. Alla behandlingsenheter har dock inte samma funktioner och anvander inte samma
riktlinjer. Alla V.A.C.® Therapy-system anvander SensaT.R.A.C.™-pad. Anvandaranvisningar
finns i de produktspecifika bruksanvisningarna och/eller snabbreferensguiderna.

ActiV.A.C.° Therapy-systemet InfoV.A.C.® Therapy-systemet

V.A.C. Freedom® Therapy-systemet

«\k/

V.A.C.Ulta™ Therapy-systemet
(enbart V.A.C.® Therapy-lage) V.A.C.Via™ Therapy-systemet

Vissa unika indikationer, kontraindikationer, varningar och forsiktighetsatgarder
kan galla for enskilda produkter inom V.A.C.®-produktserien. Se respektive produkts
marknings- och instruktionsmaterial for ytterligare information.







1- V.A.C.° THERAPY-SYSTEM
TRYCKINSTALLNINGAR FOR V.A.C.° THERAPY-SYSTEM

Behandlingsinstallningarna i dessa riktlinjer ar allménna rekommendationer. Du kanske vill
variera tryckinstéllningarna for att optimera V.A.C.® Therapy utifran patientens behov, lakarens
ordination eller en specialistlakares vagledning.

Justera tryckinstallningarna

Information om rekommenderade tryckinstéllningar for specifika sartyper finns i avsnittet om
sarspecifika rekommendationer (sidorna 43-60).

Standardinstallningen for V.A.C.® Therapy ar 125 mmHg i laget for kontinuerlig
behandling, men installningarna kan anpassas efter patientens behov.

Overvig att titrera upp tryckinstillningen for V.A.C.® Therapy i steg om 25 mmHg vid
féljande tillstand:

® omfattande dranering
® stor sarvolym
® V.A.C.® WhiteFoam-férband i sar- eller fistelomradet

® ett svagt tatning (se Uppratthalla tathet, sidan 24)

Tryckinstéllningen for V.A.C.® Therapy kan titreras ned i steg om 25 mmHg vid
foljande tillstand:

® mycket hog eller 1ag alder

® Jventyrad nutrition

® risk for omfattande blddning (t.ex. patienter pa antikoagulationsbehandling)

® nedsatt cirkulation (t.ex. perifer karlsjukdom)

® omfattande tillvaxt av granulationsvévnad

® smarta eller obehag som inte lattar med lamplig smartlindring

® ekkymos runt saret eller i sarbadden




Kontinuerlig behandling eller intermittent behandling

Kontinuerlig behandling rekommenderas for alla sar de forsta 48 timmarna. Intermittent
behandling kan anvéndas efter denna period pa 48 timmar. For vissa patienter kan det fungera
bast med kontinuerlig behandling under hela behandlingstiden. Kontinuerlig behandling efter
de forsta 48 timmarna rekommenderas nar:

® patienten I6per dkad risk att drabbas av blédning

® patienten upplever betydande obehag under intermittent behandling

® det ar svart att uppratthalla en lufttat forslutning (t.ex. perianala sar eller sar pa tar)

® det finns fistlar eller underminerade omraden, da kontinuerlig behandling hjalper till att
forsluta saret, komprimera kanterna och frémja granulation (se fisteltekniken pa sidan 29)

® det forekommer stora mangder drénering fran saret de forsta 48 timmarna (det ar bast att
vanta tills draneringen minskar innan du gar o6ver till intermittent behandling)

® skjuvning behover forhindras for vissa transplantat eller lambaer

® en stodjande effekt kravs (t.ex. sternum- eller buksar)

Tabell 1.1: Rekommenderade behandlingsinstallningar

Intermittent

Saregenskaper Kontinuerlig behandling

Svar applicering av férband
Lambaer

Kraftigt vatskande
Transplantat

Smartsamma sar

Fistlar eller underminering
Instabila strukturer
Minimalt vatskande

Stora sar

Sma sar

Avstannad utveckling

Intensitet

Intensitet avser hur snabbt maltrycket uppnas efter starten av varje behandlingscykel. Ju
lagre intensitetsinstalining desto langre tid tar det att na maltrycket. Det rekommenderas
att behandlingen av nya patienter inleds med den lagsta intensitetsinstallningen eftersom
det ger en langsammare och mer skonsam 6kning av negativt tryck och resulterar i att
svampforbandet komprimeras i saret. Intensiteten kan ligga kvar pa den lagsta installningen
under hela behandlingen for att forbattra patientkomforten, sérskilt vid anvandning av
intermittent behandling. Hogre intensitetsinstallningar rekommenderas for storre sar for att
erhalla/bibehalla forslutning.
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V.A.C.>-FORBAND, BEHALLARE OCH ENGANGSARTIKLAR

Det finns ett antal V.A.C.®-férband och tillbehor for anvandning med V.A.C.® Therapy-enheter.
De bestar bland annat av behallare, slangar, sarfilmer, svampférband och SensaT.R.A.C.™™-
pad. Det finns ocksa V.A.C.®-specialférband (se sidan 27, Specifika forbandstekniker och
sidan 65, Viktig information om V.A.C.® Therapy). Ytterligare och senaste information
hittar du pa KCl:s webbplats www.kci-medical.com.

KCl tillhandahaller tre typer av svampférband fér anvandning med V.A.C.®Therapy-systemet.

V.A.C.® GranuFoam™-forband: Det har svarta svampforbandet |
i polyuretan (PU) har porésa (6ppna) porer som hjalper till att
jamnt fordela negativt tryck ver saret, bista granulationstillvaxt
i sar och underlatta sdrsammandragning. Det &r hydrofobt
(fuktavvisande), vilket underlattar borttagning av exsudat.

V.A.C. GranuFoam Silver®-férband: V.A.C. GranuFoam
Silver®-férbandet ar en poros polyuretansvamp med 6ppna
celler som har mikrobundits med metalliskt silver via en egen
metalliseringsprocess. Mikrobunden silvermetall ar enhetligt
fordelad i hela forbandet, och tillfor silver I6pande, dven efter
storleksanpassning.

V.A.C.® WhiteFoam-férband: Denna vita polyvinylalkoholsvamp
ar en tat svamp med 6ppna porer med en hogre draghallfasthet
an V.A.C.® GranuFoam™-forbandet for anvandning vid fistlar
och underminering. Det &r hydrofilt (eller fuktbevarande) och

ar forpackad forfuktat med sterilt vatten. Dess egenskaper .
hjélper till att minska sannolikheten for vidhaftning till sarbasen. -
V.A.C.® WhiteFoam-forband kan anvéandas for att minimera
obehag, 6ver delhudstransplantat (STSG) eller dér risk for
hypergranulationsreaktioner forekommer. V.A.C.® WhiteFoam-férband med hog densitet
kraver den lagsta tryckinstaliningen pa 125 mmHg.

For optimal tryckfordelning &r det bra att anvanda ett V.A.C.® GranuFoam™-férband Gver
V.A.C.® WhiteFoam. Placera inte svampforbanden som ingar i V.A.C.® Therapy-systemet i direkt
kontakt med exponerade blodkarl, anastomotiska platser, organ eller nerver.
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Tabell 1.2: Vilja ett lampligt svampférband

V.A.C.® V.A.C.® V.A.C. V.A.C.® GranuFoam™
Saregenskaper GranuFoam™- [ WhiteFoam- | GranuFoam bryggférband, -
férband férband Silver® bryggforband XG

Djupa, akuta sar med mattlig

N N ° °
granulationsvavnad
Fullhudsskada A O a
(grad 3 eller 4)
Lambaer ° °
Smartsamma sar °
Ytliga sar °
Fistlar/halrum/underminering °
Sar som kraver kontrollerad tillvaxt °
av granulationsvavnad
Djupa traumasar ° ° °
Diabetiska fotsar ° ° ° °
Torra sar ° ° °
Placering efter transplantation ot ° °
(inklusive hudsubstitut)
Sar pa nedre extremiteter, inklusive o o O a
venodsa bensar och diabetessar pa foten
Sar orsakade av venos insufficiens . ° ° °
Behov av barriar mot bakteriell O
penetration
Slutna kirurgiska incisioner o*

*V.A.C.® GranuFoam™-férbandet kan anvandas 6ver transplantat och slutna kirurgiska
incisioner enbart nar det finns ett ej vidhaftande forband (sidan 23) direkt éver transplantatet

eller incisionen.

OBS! Det héar ér allménna rekommendationer. Konsultera den behandlande ldkaren

eftersom individuella patientomstédndigheter kan variera.

Fullstandiga anvisningar for applicering av férband finns i de produktspecifika
anvandarinstruktionerna som medféljer forbandet.
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2 - ALLMANNA RIKTLINJER FOR V.A.C.>-FORBAND
KONTROLLERA FORBANDETS TATNING

Vi rekommenderar att lakare eller patient (i hemmet) kontrollerar férbandet visuellt varannan
timme. Se till att svampforbandet &r fast och komprimerat i sarbddden medan behandlingen
pagar. Om det inte ar det:

® Se till att meddelandet THERAPY ON (behandling pa) visas pa skdarmen. Tryck annars pa
knappen for THERAPY ON/OFF (behandling pa/av).
® Bekrafta att kldmmorna &r 6ppna och att inga slangar &r veckade.

® Sok efter luftlackor med ett stetoskop eller genom att flytta handen runt férbandets kanter
och samtidigt trycka latt.

® Om tatningen &r borta och V.A.C.®-sérfilmen har lossnat klipper du bort eventuella l6sa
eller fuktiga kanter. Se till att huden ar torr och applicera nya sarfilmsremsor.

OBS! Om man hittar en kélla till lickage kan man lappa med extra sarfilm for att laga
férslutningen.

FORSIKTIGHET! Anvand sa lite sarfilm som majligt. Om flera skikt V.A.C.®-sarfilm anvands
minskar genomslappshastigheten for fukt. Det kan ©ka risken fér maceration, sarskilt i sma sar,
nedre extremiteter eller omraden som belastas.

OBS! Om saret sitter ver ett benigt utskott eller i ett omrade dér tyngden kan valla
ytterligare tryck eller belastning p& underliggande védvnader ska tryckavlastande underlag eller
teknik anvédndas for att skydda patientens sar.

OBS! Rdkna alltid det totala antalet skumbitar som anvénts i saret. Dokumentera
svampantalet och datumet for férbandsbytet pa sarfilmen eller pa etiketten fér svampantal om
en sadan finns, samt i patientjournalen.

EJ VIDHAFTANDE FORBAND

| vissa situationer kan e] vidhaftande forband placeras éver saret innan V.A.C.© Foam-férbandet
appliceras.Exempel pa ej vidhaftande natmaterial som kan anvandas tillsammans med KCl-
forband inkluderar, men &r inte begransade till:

® petroleumimpregnerade férband

® forband impregnerade med oljeemulsion

® silikonforband
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UPPRATTHALLA TATHET

En viktig del i V.A.C.® &r mojligheten att halla tatt runt saret. Folj dessa rekommendationer for
att uppratthalla tatheten:

Torka huden runt saret noggrant efter rengéring. Preparera garna huden for
sarfilmsapplicering med en skyddande barriar (t.ex. film med vétskebarriar eller
kirurgiskt forband).

Preparera huden med en skyddsbarriar och sétt transparent film eller hydrokolloidférband
runt saret om omradet ar svart att férbinda eller om vavnaden runt saret ar émtalig.

Anpassa V.A.C.® GranuFoam™-férbandet efter sarets djup. Det gér du antingen genom
att klippa eller fasa av kanterna eller ocksa genom att valja tunnare V.A.C.® GranuFoam™-
férband vid behov.

Placera forbandsslangen pa plana ytor. Undvik perinealomradet, benutskott eller omraden
som utsatts for tryck.

Sékra eller forankra slangen med ytterligare sarfilm eller tejp. Se till att det ar flera centimeter
mellan férankringen och forbandet eller saret. Det hindrar att spanningar i slangen drar

i forbandet. Om slangen sékras direkt pa forbandet kan spanningar i slangen forsamra
tatningen.

BYTA BEHALLARE

V.A.C.®-behdllaren ska bytas nar den &r full (larmet ljuder) eller minst en gang i veckan for att
undvika lukt:

1.

o vl A W N

Folj allmanna forsiktighetsatgarder eftersom systemet kan innehalla kroppsvatskor.

. Stang kldmmorna pa bade behallaren och férbandsslangen.

. Koppla bort behallarens slang fran férbandsslangen.

. Ta bort behdllaren fran enheten.

. Kassera behallaren enligt institutionens rutiner eller statliga och lokala foreskrifter.

. Installera en ny behallare enligt beskrivningarna i behandlingsenhetens etiketter och

instruktioner.

. Anslut den nya behallaren till férbandsslangen och inled behandlingen enligt ordination.
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KOPPLA FRAN V.A.C.° THERAPY-ENHETEN

VARNING! Lat aldrig ett V.A.C.°-férband sitta pa utan aktiv V.A.C.°
Therapy i mer an tva timmar. Om behandlingen avbryts i mer &n
tva timmar ska det gamla férbandet avlagsnas och saret rengoras.
Applicera antingen ett nytt V.A.C.®-férband fran en o6ppnad

steril forpackning och starta V.A.C.® Therapy igen, eller applicera
ett annat férband, som en fuktig till vat gasvayv, enligt ansvarig
lakares anvisningar i de fall da situationen kraver en sadan atgard.

Sa har gor du en tillfallig frankoppling:

1. Stang klammorna pa behallaren och férbandsslangen.
. Sla av behandlingsenheten.

. Koppla bort forbandsslangen fran behallarens slang.

A W N

. Tack for slangens andar och sakra dem. Anvand propparna till behallarens slang om
det gar.
Koppla in igen:

1. Ta bort slangproppen eller skyddet fran slangens @nde.
2. Koppla in férbandsslangen och behadllarens slang igen.

3. Oppna bada klammorna.

4. SI& pa behandlingsenheten. Bekrafta terapiinstallningarna och fortsatt behandlingen.
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3 - SPECIFIKA FORBANDSTEKNIKER
TEKNIKER FOR ATT HANTERA FLERA SAR

Y-anslutningsteknik

Med hjalp av en Y-anslutning pa behallarens slang kan en V.A.C.® Therapy-enhet anvandas for
att samtidigt behandla flera sar pa samma patient. Den har tekniken kraver att du kontrollerar
att alla sarférband &r tata. Forbandet ska vara komprimerat. V.A.C.® GranuFoam™- och V.A.C.
GranuFoam Silver®-férbanden ska ha skrynkligt utseende. Inget visslande ljud ska férekomma.

SensaT.R.A.C.™-pad
med Y-anslutning

® SensaT.R.A.C.™-tekniken kdnner endast av ett sar, sidan med stiftet (hanport), aven vid
behandling av flera sar.

® /i avrader dig fran att anvanda Y-anslutningen for implantat och/eller lambaer.

® Viavrader dig fran att anvdanda mer an en Y-anslutning per behandlingsenhet.

® Koppla inte samman infekterade sar med icke-infekterade sar genom en Y-anslutning.
® Koppla inte samman sar med olika etiologi i vilka korskontamination kan uppsta.

® Undvik att anvanda Y-anslutningen till att koppla sar som skulle behandlas optimalt med
olika tryckinstallningar.

® Y-anslutningen kan ses om en forlangning av behallarens slang.

Byt ut Y-anslutningen minst en gang i veckan eller &nnu oftare, om nédvandigt, nar behallaren
byts ut. Kassera Y-anslutningen, behallarens slang och behéllaren i enlighet med sjukhusets
rutiner eller statliga och lokala bestammelser.
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Brygga

Sar som ligger néra varandra pa samma patient och vars patologier liknar varandra kan ocksa
behandlas med en enda V.A.C.® Therapy-enhet och en sa kallad brygga.

Fordelarna med en brygga ar:

Det gar att behandla tva eller fler sar av samma typ med en enda V.A.C.® Therapy-enhet.

Det gar att placera SensaT.R.A.C.™-pad och slangar pa ett stélle som &r lampligt for sérens
storlek, typer och platser.

OBS! Anvéand endast V.A.C.® GranuFoam™-férband for att brygga.

Steg for steg-anvisning - brygga

1.

Skydda oskadad hud mellan de tva séren med en V.A.C.® -sarfilm eller annan hudbarrir,
exempelvis ett hydrokolloidférband eller vatskepermeabelt haftfilmsforband.

. Placera svampfoérband i bada saren och anslut sedan saren med ytterligare en svampbit for

att forma en brygga. Alla svampbitar maste ha direkt kontakt med varandra.

. Det ar viktigt att du placerar SensaT.R.A.C.™-pad centralt. Det sakerstéller att exsudat fran

ett sar inte leds over till det andra.

. Vi rekommenderar inte att du bryggar sar med olika etiologier, och inte heller att du

bryggar ett infekterat sar med ett som inte ar infekterat.
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TEKNIKER FOR FISTLAR OCH HALRUM

V.A.C.® WhiteFoam-férbandet rekommenderas for anvandning vid fistlar. Skar alltid till V.A.C.®
WhiteFoam-férbandet sa att det ar brett vid ena dnden och smalare vid den andra. Pa sa satt
ar oppningen till fisteln eller hdlrummet 6ppen tills den fistelns distala del har slutits.

Kontinuerlig behandling ska alltid anvandas tills fisteln &r helt sluten.
Placera inte svampférband pa dolda/ej undersokta fistlar.
Inledande férbandsapplicering for fistlar och halrum

1. Bestam langd och bredd pa fistel eller halrum med en matenhet som du sjalv har valt.

2. Klipp svampen till en storlek som rymmer fistelns matt samt ytterligare 1-2 cm in i
sarbadden. Placera skumforbandet forsiktigt i fisteln eller halrummet hela végen till
den distala delen. Svampen i fisteln ska kommunicera med svampen i sarbadden och
synas tydligt.
OBS! Ré&kna alltid det totala antalet skumbitar som anvénts i saret. Dokumentera
svampantalet och datumet for férbandsbytet pa sarfilmen eller pa etiketten fér svampantal
om en sadan finns, samt i patientjournalen.

TN
B

V.A.C.® WhiteFoam-férband

Dra ut V.A.C.° WhiteFoam-
forbandet 1-2 cm och lamna
den distala delen av fisteln
eller halrummet utan
svampforband.
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Efterféljande forbandsbyten

Forandra forbandsbytena sa har nar draneringen borjar avta och granulationsvévnad
forekommer:

. Bestam langden och bredden pa fisteln eller halrummet enligt ovan.

. Skar till V.A.C.® WhiteFoam-forbandet sa att det ar brett vid ena dnden och smalare vid

den andra.

. Placera skumférbandet forsiktigt i fisteln eller halrummet hela vagen till den distala delen.

OBS! Rdkna alltid det totala antalet skumbitar som anvénts i saret. Dokumentera
svampantalet och datumet for férbandsbytet pa sarfilmen eller pa etiketten fér svampantal
om en sadan finns, samt i patientjournalen.

. Dra ut 1-2 ecm och se till att en bit av fistelsvampen kommunicerar med svampen i

sarbadden. Med den hér placeringen blir fistelns eller halrummets distala del utan
svampforband. P4 sa satt kan hogre tryck dra samman kanterna, vilket stimulerar saret att
granulera ihop fran den distala delen och framat.

. Inled kontinuerlig behandling med de féregaende instéliningarna.

. Upprepa den har proceduren tills fisteln har slutits.

UNDERMINERING

Vi rekommenderar att du anvénder kontinuerlig behandling ifall saret ar underminerat.

Inledande férbandsapplicering

1.

Placera forsiktigt V.A.C.® WhiteFoam™-férband pa alla underminerade omraden. Borja i
den distala delen. Packa inte forband i underminerade omraden.

. Dra tillbaka skumférbandet 1-2 em. En del av skumférbandet i saret ska ha kontakt

med skumférbandet i sarbddden. Med den hér placeringen blir det underminerade
omradets distala del utan svampférband. Pa sa satt kan hogre tryck dra samman de fria
underminerade omradena, vilket stimulerar sarhalans kanter att granulera ihop fran den
distala delen och utat.

. Kontrollera mangden exsudat och férekomsten av granulationsvavnad vid varje

férbandsbyte.
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Efterféljande forbandsbyten

Forandra forbandsbytena sa har nér exsudatvolymen minskar och granulationsvévnad
forekommer:

1. Placera svampforbandet forsiktigt i de underminerade delarna hela vdgen till den distala
delen. Packa inte férband i underminerade omraden.

2. Dra tillbaka skumfoérbandet 1-2 em. En del av skumférbandet i saret ska ha kontakt
med skumférbandet i sarbadden. Med den har placeringen blir det underminerade
omradets distala del utan svampférband. Pa sa satt kan hogre tryck dra samman de fria
underminerade omradena, vilket stimulerar sarhalans kanter att granulera ihop fran den
distala delen och utat.

3. Inled kontinuerlig behandling med de féregaende instéllningarna.

4. Kontrollera méngden exsudat och forekomsten av granulationsvavnad vid varje
férbandsbyte.

FOTSAR

For sar pa fotsulan eller halen, &r det bast att anvanda en brygga for att sékerstalla att ytterligare
tryck inte appliceras som en foljd av placeringen av slangen och/eller SensaT.RAC ™-pad.

Da anvander du en svamp for att kunna placera SensaT.RAC ™-pad eller slang pa fotryggen
(6vervag att anvanda V.A.C.® GranuFoam ™-halférband).

Appliceringsteknik for att brygga SensaT.R.A.C.™-pad bort fran saret

4

~

C-format for sar pa fotsulan

1. Lagg lampligt V.A.C.® Foam-forband forsiktigt i saret.

2. For att skydda intakt hud applicerar du V.A.C.®-sérfilmen eller annan ocklusiv barriar fran
sarkanten till fotens framre del.

3. Klipp en annan bit av svampen sa att det ser ut som ett C.

4. Placera den C-formade svampbiten runt foten, fran saret till den laterala delen, och se till
att den kommer i kontakt svampférbandet i saret. Se till att svampen inte vidrér intakt hud.

OBS! Rékna alltid det totala antalet skumbitar som anvénts i saret. Dokumentera
svampantalet och datumet for férbandsbytet pa sarfilmen eller pa etiketten fér svampantal
om en sadan finns, samt i patientjournalen.
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5. Applicera V.A.C.®-sarfilmen 6ver svampen och till fotens framre del. Se till att du tacker
saret och den C-formade svampbiten for att det ska vara tatt.

6. Skar ett 2,5 cm hal i sarfilmen pa fotens framre del och applicera SensaT.R.A.C.™-pad.

7. Lamplig avlastning av foten ar viktigt for att maximera de terapeutiska fordelarna med
V.A.C.® Therapy.

ORTOPEDISK UTRUSTNING

V.A.C.%-sarfilmen forsluts
runt den ortopediska
utrustningen (stift)

V.A.C.®-férbandet kan placeras pa sar med ortopedisk utrustning, till exempel stift.
Appliceringsteknik

1. Placera ett ldampligt V.A.C.®-forband i saret.

2. Placera en formbar hydrokolloidremsa runt stiftet ca 1,27 cm ovanfor sarets niva, linda den
runt stiftet, vilket garanterar perfekt passform.

3. Klipp V.A.C.®-sarfilmen till lamplig storlek och applicera pa saret.

4. Klipp remsor av sarfilmen och placera vertikalt 6ver stiftet och pa V.A.C.®-sarfilmen som
omager stiftet. Upprepa for stiftens bada sidor. Nyp ihop sarfilmen sa att den ar lufttat nar
V.A.C.® Therapy borjar anvandas.
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FORBANDSTEKNIK FOR ATT NARMA SARKANTERNA OCH FORBINDA

Anvand V.A.C.® Therapy for att stimulera narmande av sarkanter i 6ppna sar med sma eller

inga vavnadsforluster.

1. Placera forsiktigt V.A.C.® GranuFoam™-férbandet i saret vid den inledande
forbandsappliceringen.

OBS! Rdkna alltid det totala antalet skumbitar som anvénts i saret. Dokumentera
svampantalet och datumet for férbandsbytet pa sarfilmen eller pa etiketten fér svampantal
om en sadan finns, samt i patientjournalen.

2. Stimulera bortféringen av frammande féremal och vatskor genom att anpassa trycket.

3. Klipp skumférbandet gradvis mindre vid efterfoljande férbandsappliceringar. Det medger
kontrollerat narmande av sarkanterna.

Inledande svampapplicering, Genom att kontrollerat Fullstandig férslutning
efter vilken gradvis mindre  narma sarkanterna uppnas  har uppnatts
bitar svamp anvands en gradvis forslutning

FORBAND OCH ANAL INKONTINENS

Anal inkontinens ar inte en kontraindikation for V.A.C.® Therapy. Mdnga inkontinenta
patienter med sar i sacrococcygeus eller perineum kan ha nytta av V.A.C.® Therapy. Det finns
flera olika satt att motverka eller kontrollera potentiellt lackage av feces in i sarférbandet.

e (vervag att anvdnda ett rektalt uppsamlingssystem (sdsom en fekal uppsamlingspase) eller
analt inkontinenshanteringssystem.

® Rama in saret med V.A.C.® -sarfilm, en flexibel hudbarridr eller annan hudpreparering som
hjalper till att forhindra att forbandet kommer i kontakt med feces. Barriarlagret hjalper
till att skapa ett hinder mellan anus och omradet som sannolikt kan komma i kontakt med
feces.
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FORBINDA SMA SAR OCH APPLICERA SENSAT.R.A.C.™-PAD

Fo

rsar som ar mindre (< 4 cm) an SensaT.R.A.C.™-pad rekommenderar vi féljande

forbandsapplicering, som skyddar vévnaden runt saret och forhindrar maceration:

Fig. 1 Fig. 2 Fig. 3

Fig. 5 Fig. 6 Fig. 7 Fig. 8

Fig. 10

. Preparera omradet runt saret genom att applicera en skyddsbarriar och rama in saret med

genomskinlig film eller hydrokolloidférband (fig. 2).

. Klipp svampférband till storlekar som medger att skumférbandet kan placeras forsiktigt i

saret utan att den dverlappar oskadad hud (fig. 3).

OBS! Klipp inte svampférbandet 6ver saret, eftersom fragment kan falla ned i saret
(fig. 4). Gnugga eller trimma svampférbandet pa avstand fran saret, och avldgsna alla
fragment for att sdkerstélla att I6sa partiklar inte kan falla in i eller Idmnas kvar i saret nér
férbandet avldgsnas.

. Placera svampforbandet forsiktigt i sarhalan och se till att det kommer i kontakt med alla

sarytor (fig. 5). Tvinga inte in svampférband i nagon del av saret.

OBS! Rdkna alltid det totala antalet skumbitar som anvénts i saret. Dokumentera
svampantalet och datumet for férbandsbytet pa sarfilmen eller pa etiketten fér svampantal
om en sadan finns, samt i patientjournalen.

. Klipp en bit skumférband som ar 2-3 ¢m storre an SensaT.R.A.C.™-pad (fig. 6). Ldgg

skumférbandet pa saret (fig. 7). Se till att skumforbandet inte Gverlappar oskadad hud.
Forbandet ska ligga pa det som ramar in saret och skydda den intakta huden (fig. 8).
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8.
9.

Klipp till V.A.C.®-sarfilmen och placera den sa att den tacker skumférbandet, med en extra

marginal pa 3-5 cm runt saret (fig. 9).

Nyp ihop sarfilmen och klipp ett 2,5 cm runt hal genom den (inte en skara). Halet ska vara

tillrackligt stort for att vatska och/eller exsudat ska kunna avlagsnas. Det ar inte nddvandigt
att klippa in i svampfoérbandet.

. Applicera SensaT.R.A.C.™-pad pa den storre svampbiten (fig. 10).

Forsegla sarfilmen pa SensaT.R.A.C.™-pad med ytterligare sarfilm om det behdvs.

Starta behandlingen.

INCISIONSBEHANDLING

V.A.C.® GranuFoam™-férband kan anvandas pa slutna kirurgiska incisioner som fortsatter att
dréneras efter att de har forslutits med suturer eller agraffer.

Forberedelse av incisionsstallet

1.

Fore operationen ska omradet dar forbandet ska appliceras rakas eller klippas i enlighet
med sjukhusets rutiner for att férbandet ska fasta battre och forslutningen halla.

. Rengor appliceringsstallet omedelbart efter operationen i enlighet med lakarens

foreskrifter.

. Klappa forsiktigt appliceringsstallet torrt med steril gasvav. Appliceringsstallet maste vara

fullsténdigt torrt innan férbandet appliceras for att forbandet ska fasta ordentligt.

Dranageslangar och enheter for smarthantering

Forbanden i V.A.C.® Therapy-systemet kan anvandas med bade dranageslangar och
smartlindrande enheter, forutsatt att férbandet inte placeras 6ver slangarna dér de kommer
ut genom huden. Kirurgiska dranageslangar maste dras under huden bortom férbandets kant

och fungera oberoende av V.A.C.® Therapy-systemet.

OBS! Aven om anvéndning av kirurgiska drdnageenheter kan anvéndas tillsammans med
V.A.C.® Therapy-systemet far systemet inte anvdndas som ett utlopp eller en behéllare for

den drdnerade vétskan.
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Applicering av férbandet pa incisionsstallet

Produkt Forbandets matt hgglégc:t%rlg;pnﬂipeﬁs?rr Maximal langd pa incisionen
V‘A'Cfgrgsgf‘rife‘imm' 10%7,5x3,2 cm 15,2 cm 10,2 cm
\/‘f’:‘j‘rf):nglran']‘:g‘gggr' 18X 12,5x3,2 cm 30,5 cm 25,4 cm
VAE;&:‘;”:@?FTM' 26x15%3,2 cm 43,2 cm 38,1 cm
V’?ércszrff;a:;f:;;":' 60 x30x 1,5 cm 302,3 cm 297,2 cm

10.

11

12.

. Vélj lampligt forband.
. Rengér huden runt incisionen i enlighet med sjukhusets rutiner eller lakarens foreskrifter.

. Applicera hudskydd/hudlim pa omradet runt incisionen och ca 5,1 cm pa varje sida sa att

forbandet sluter tatt.

. Skydda intakt hud pa bada sidorna om suturlinjen med V.A.C.®-sarfilm, hydrokolloid eller

annan transparent film. “Rama in” sutur- eller agrafflinjen sa att linjen exponeras.

. Placera ett ej vidhaftande skikt (t.ex. oljeemulsion, petroleum eller silikonférband) som ar

minst 7,6 cm brett 6ver incisionen. Lagg till minst 2,5 cm pa varje sida av incisionen.

. Klipp V.A.C.® GranuFoam™-forbandet i remsor som &r minst 6,3 cm breda. Klipp till

tillréckligt manga remsor for att tacka hela incisionen och minst 2,5 cm pa varje sida.

. Placera V.A.C.® GranuFoam™-férbandsremsorna éver hela det e vidhaftande skiktet.Om

flera remsor anvéands ser du till att remsorna har kontakt med varandra sa att negativt tryck
appliceras over hela incisionens langd. V.A.C.® GranuFoam™-férbandet far inte komma i
kontakt med oskadad hud.

. Klipp V.A.C.®-sarfilmen i minst 17,8 cm breda remsor sa att den tacker V.A.C.®

GranuFoam™.-férbandet och 3-5 cm av den oskadade huden. En extra sarfilmsremsa kan
anvandas och Gverlappas vid kanterna for att skapa en forslutning.

. Placera V.A.C®-sarfilmen forsiktigt dver V.A.C.® GranuFoam™-férbandet och sedan ned pa

sidorna sa att den fortsatter mot den oskadade huden.

OBS! For att undvika att huden runt saret utsétts for trauma ska sarfilmen inte dras eller
strdckas éver svampférbandet i samband med applicering.

Nyp ihop sarfilmen och klipp ett 2,5 cm hal (inte en skara) genom sarfilmen. Halet ska vara
tillrdckligt stort for att vatska och/eller exsudat ska kunna avldgsnas. Det &r inte nédvandigt
att klippa in i svampférbandet.

. Applicera SensaT.R.A.C.™-pad.
Aktivera V.A.C.® Therapy pa kontinuerlig -125 mmHg.
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4 - OVERVAKNING AV V.A.C.° THERAPY

SMARTHANTERING

Patienter som behandlas med V.A.C.® Therapy kan uppleva minskad smarta nar saret borjar
lakas. Men en del patienter upplever obehag under behandlingen och vid férbandsbyte. |
enlighet med institutionens riktlinjer bor ett godkant smartbedémningsverktyg anvéndas
och smartnivaer dokumenteras i forekommande fall fore, under och efter forbandsrelaterade
procedurer.

Overvdg ocksa foljande:

® Om patienten klagar 6ver obehag under hela behandlingstiden, évervag da att byta till ett
V.A.C.® WhiteFoam-forband.

® Se till att patienten far tillrécklig smartlindring under behandlingen.

® Om patienten kdnner obehag under férbandsbytet, ska du évervaga formedicinering,
anvandning av ett lager med icke-vidhaftande foérband (sidan 23) under svampen,
anvandning av V.A.C.® WhiteFoam som foérband pa saret, eller behandling av obehaget pa
det satt som ordineras av ansvarig lakare.

® |nled en utredning om smartan plétsligt dkar eller &ndrar karaktar.

BEHANDLINGENS VARAKTIGHET

Behandlingens varaktighet beror pa den behandlande lakares behandlingsmal, sarets
patologi, sarets storlek och hantering av patientens évriga sjukdomstillstand. Genomsnittlig
behandlingsvaraktighet ar 4-6 veckor, men manga sar kan vara redo for kirurgisk forslutning
redan efter en vecka. Om en patient inte ar en kandidat for kirurgi kan V.A.C.® Therapy
anvandas under langre perioder sa lange tillstandet forbattras.

NAR V.A.C.° THERAPY-BEHANDLING SKA AVSLUTAS
Avsluta behandling med V.A.C.® Therapy nar:
® Malet med behandlingen har uppnatts. | en del fall ar det att saret ar helt forslutet, i andra

att saret kan forslutas kirurgiskt.

® Saret blir inte battre under en till tva veckor, och méjliga metoder for att stimulera
sarlakning har misslyckats. De individuella omstandigheterna kan variera.

® Patienten kan eller vill inte félja den medicinska vardplanen (férdelar kanske inte uppnas).
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TECKEN PA FRAMGANGSRIK V.A.C.°® THERAPY-BEHANDLING

Exsudatvolymen ska minska gradvis 6ver tid.

Sarets farg kan forandras och fa en djupare rod farg, eftersom V.A.C.© Therapy stimulerar
perfusionen i saret.

Exsudatfargen kan andras fran seros till serés med blodinslag. En del blodhaltigt eller
blodigt dranage kan ocksa observeras vid behandling med negativt tryck. Det beror pa
den metod som anvands i V.A.C.® Therapy for att stimulera perfusionen. Férandringen i
sardraneringskarakteristik kan vara kopplad till brustna kapilldrer i granulationsvavnad.
Om en aktiv blédning uppstar plotsligt eller ar kraftig under behandling med
V.A.C.® Therapy, eller om ljusrétt blod finns i slangen eller i behallaren ska
V.A.C.° Therapy omedelbart avbrytas, atgarder for att stoppa blédningen vidtas
och medicinsk hjalp omedelbart tillkallas.

Sarets storlek ska minska nar lakningens aktiva fas inleds. Mat och dokumentera sarets
storlek varje vecka enligt sjukhusets rutiner for jamforelse och for att effektivt bedoma
lékningen. Saret ska minska i storlek varje vecka. Om det inte intraffar ska en noggrann
beddmning och felsokning omedelbart inledas (se avsnittet Minimala foréandringar av
sarets storlek nedan). | InfoV.A.C.®- och V.A.C.Ulta™ Therapy-systemen ingar verktyg for
dokumentering av sarbildtagning och storleksbedémning.

Nér granulationsvavnad fortsatter att bildas i saret bor epiteltillvaxt synas langs sarets
kanter.

TECKEN PA INEFFEKTIV BEHANDLING

Saret ska minska i storlek varje vecka. Om det inte intraffar ska en noggrann bedémning och
felsokning omedelbart inledas (se nedan).

MINIMALA FORANDRINGAR AV SARETS STORLEK

Om saret inte forandras namnvart under en till tva veckors tid, och orsaken inte ar
patientefterlevnad, teknik eller underliggande 6vriga sjukdomstillstand, kan féljande atgarder
hjalpa:

Se till att patienten tryckavlastas tillrackligt. Patienter med trycksar pa sittbenet kan t.ex.
sitter upp for lange.

I grunda sar kan den indtgaende epitelmigreringen forbattras om du klipper
svampforbandet sa att den ar nagot innanfor sarkanterna. Lat inte sarkanterna rulla nedat
vid behandling med V.A.C.® Therapy.

Gor en paus i V.A.C.® Therapy-behandlingen i 1-2 dagar och fortsatt sedan.

Andra behandlingsinstéliningen fran kontinuerlig till intermittent eller vice versa.
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Utvardera om andra produkter anvands i saret som potentiellt kan hdmma appliceringen av
negativt tryck pa saret.

Andra tryckinstaliningarna (om det tolereras) om det ar olampligt med intermittent
behandling, t.ex. for fistlar eller kraftigt exsuderande sar.

Utvardera nutritionsstatus och komplettera efter behov.

Kontrollera att antalet behandlingstimmar pa mataren motsvarar antalet rekommenderade
behandlingstimmar (22 timmar per dygn). Om antalet behandlingstimmar ar mindre an
22 per dygn sa ska du utreda varfér och atgarda problemet.

Beddm sarinfektion enligt sjukhusets rutiner eller lakares ordination. Gér en mikrobiologisk
odling eller ta en biopsi med ldkarens godkdnnande och anpassa behandlingen efter
resultatet.

FORSAMRING AV SAR

Om ett sar har blivit gradvis battre for varje forbandsbyte, men sedan snabbt forsamras, bor du
beddma om foljande atgarder bor sattas in, och om det &r nédvandigt ska du konsultera en
specialist:

Kontrollera i loggen &ver behandlingshistorik (om sadan finns pa behandlingsenheten)
att antalet behandlingstimmar motsvarar antalet rekommenderade behandlingstimmar
(22 timmar per dygn). Om antalet behandlingstimmar ar mindre an 22 per dygn sa ska du
utreda varfor och atgarda problemet.

Sok efter sma lackor med hjélp av ett stetoskop, genom att lyssna efter visslande ljud

eller trycka latt med handen runt férbandets kanter. I ActiV.A.C.®-, InfoV.A.C.®- och
V.A.C.Ulta™ Therapy-systemen ingar en Seal Check™-lackagedetektor som avger ljud- och
ljussignaler for att identifiera lackor. Tata vid behov. Men undvik att anvanda mer &n tva
skikt sarfilm.

Rengor saret noggrannare vid forbandsbyte.
Leta efter tecken och symtom pa infektion och behandla darefter.
Byt forband ofta, och se till att det byts minst en gang var 48:e timme.

Undersok saret och debridera vid behov. Debridera sarkanterna om de verkar vara doda eller
inrullade, eftersom det kan hindra uppkomsten av granulationsvévnad och migreringen av
epitelceller pa en stabil sarbas.

Bedom forekomsten av osteomyelit och behandla efter behov.
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FORANDRINGAR | SARETS FARG

Om en sarbedémning visar pa mork missfargning:

Uteslut mekaniska trauman. Latta trycket pa saret, ta bort ¢verflodigt skum fran saret
och se till att sarfilmen inte &r hart strackt éver saret. Kom ihdg att rulla pa sarfilmen pa
svampforbandet. Den far inte dras 6ver svampforbandet.

Minska trycket i steg om 25 mmHg.

Ta reda pa om patienten tar antikoagulationslakemedel. | sadana fall ska nyligen uppmatta
laboratorievarden utvarderas for koagulation.

Gor svampforbandet tunnare innan du lagger forbandet, sa minskar risken for alltfor hard
packning, eller 6vervag anvandning av tunt V.A.C.® GranuFoam™-férband.

Om saret ser vitt ut, ar mycket fuktigt eller macererat:

Kontrollera att antalet behandlingstimmar pa mataren motsvarar antalet rekommenderade
behandlingstimmar. Undersok varfoér behandlingen &r mindre och atgarda situationen.

Exsudatvolymen ska minska gradvis allt eftersom extracellulart avfall kommer i jamvikt.
Om exsudatvolymen ar fortsatt hog kan det vara ett tecken pa infektion eller andra
komplikationer, som den behandlande ldkaren ska undersoka vidare.

Beddm om det finns en okand infektion.

Oka trycket i steg om 25 mmHg om draneringen okar.

Undersok om det finns en lokal otathet som forsamrar exsudatborttagningen.
Beddm forbandstekniken.

Beddm om SensaT.R.A.C.™-pad behover bryggas utanfor séret.

Skydda omgivande véavnad med V.A.C.®-sarfilm eller hydrokolloid.

Isolera sardraneringen fran huden runt saret (mer information finns pa sidan 14).

Faststall om patienten ar frankopplad eller om det finns risk for att saret/férbandet utsatts
for yttre tryck som tvingar exsudat ut till huden runt séret.
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SARLUKTER

Sar som behandlas med V.A.C.® Therapy kan lukta pa grund av svampférbandet samt bakterier
och proteiner i sarvatskan. Bakterierna och proteinerna kan vara en orsak till luktens typ och
styrka.

® Det ar mycket viktigt att saret rengors vid varje forbandsbyte. Det minskar
bakterieférekomsten och lukten.

® Om en lukt kvarstar dven efter noggrann rengdéring kan det vara ett tecken pa infektion.

® Lukten kan minskas med en V.A.C.®-behdllare med Isolyser®-gel.

® |ukten kan ocksa minska om behaéllaren byts oftare.

® Om lukten bedéms komma fran V.A.C.® Therapy-enheten bor du sluta att anvanda
behandlingsenheten. Kontakta en KCl-representant for byte.
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5 — SARSPECIFIK INFORMATION

AKUTA/TRAUMATISKA SAR/DELHUDSBRANNSKADOR

V.A.C.® Therapy kan anvandas for att behandla patienter med akuta traumatiska sar, aven

delhudsbrannskador och ortopediska sar.

Foljande installningsrekommendationer hjalper lakaren att valja behandlingsomraden enligt
sartyp och behandlande l&kares ordination. De forinstallda behandlingsomradena utgor en
guide som ar baserad pa vanliga installningar for olika sartyper. Individuella patienttillstand kan

variera. Radfraga den behandlande ldkaren for att verifiera instaliningarna
Mal och syfte:

® stimulera bildning av granulationsvévnad
® stimulera perfusion
® |eda bort vatskor, exsudat och infekterat material.

® assistera tagning av lamba eller hudvavnad

for varje patient.

Tabell 5.1: Rekommenderade instéllningar for akuta/traumatiska sar eller

delhudsbrannskador
Inledande Efterféljande Maltryck for Maltryck fér Intervall for
cykel cykel V.A.C.° GranuFoam™-  V.A.C.° WhiteFoam-  férbandsbyte*
férband férband
Kontinuerlig Overvig intermittent 125 mmHg 125-175 mmHg Med 48-72 timmars
de forsta behandling (5 min pa/ Titrera upp for mellanrum, minst tre ganger
48 timmarna 2 min av) for aterstoden mer dranering i veckan Infekterade sar:

av behandlingen

Beddm behovet av tatare
forbandsbyten

* Information om férbandsbyte finns i anvandarinstruktionerna som medféljde V.A.C.®-férbandet.

Kliniska 6vervaganden

® V. A.C.® Therapy kan anvandas efter debridering som en hjélp att avlagsna infekterat

material och stimulera bildning av granulationsvavnad.

® VA.C.® Therapy kan anvandas tillsammans med ortopedisk utrustning
utrustning, sidan 32). Lakare bor géra en omvardnadsmaéssig och me

(se Ortopedisk
dicinsk bedémning

nar granulationsvavnadens kvalitet observeras och vara uppmarksamma pa eventuella
tecken pa infektion, som kan indikera underliggande osteomyelit. Konsultera den

behandlande lékaren i férekommande fall.

® Senor, ligament, blodkarl, organ och nerver (vitala strukturer) maste tackas och skyddas
helt innan V.A.C.® Therapy satts in. Det effektivaste skyddet &r en muskellamba eller

nagot annat tjockt skikt av naturlig vévnad. Om det inte finns tillgangl
vidhaftande forband (sidan 23).

igt, Overvag ett g
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V.A.C.® Foam kan appliceras direkt pa absorberbart eller icke-absorberbart nat eller intakt
fascia. Placera inte V.A.C.®-férband 6ver exponerade blodkérl, organ, nerver eller senor.

Om en aktiv blédning uppstar plotsligt eller ar kraftig under behandling med
V.A.C.° Therapy, eller om ljusrétt blod finns i slangen eller i behallaren ska V.A.C.®
Therapy omedelbart avbrytas, atgarder for att stoppa blodningen vidtas och
medicinsk hjalp omedelbart tillkallas.

Om saret exsuderar kraftigt kan du forsoka att 6ka maltrycket med 25-75 mmHg tills
dréneringen minskar. Pa sa satt leds tillrackligt mycket vatska bort, samtidigt som V.A.C.®-
forbandet halls tatt.

Vi rekommenderar genomgaende kontinuerlig behandling for patienter som upplever
obehag, anvander V.A.C.® WhiteFoam-forband eller om saret &r underminerat, om det
finns fistlar, lambaer eller implantat.

V.A.C.® Therapy-behandling bér inte inledas om osteomyelit har bekraftats innan saret har
debriderats helt och all nekrotisk, icke livsduglig vavnad har tagits bort, vid behov dven
infekterat ben, och lamplig antibiotikabehandling har inletts.

| akuta sar med exponerade ben eller frakturer kan V.A.C.®-systemet anvandas for att bidra
till att leda bort vétska och infekterat material som ar en foljd av sartraumat.

OBS! Skydda oskadat ben med ett enda skikt av icke-vidhédftande material (sidan 23).

Tryckinstaliningar med V.A.C.® WhiteFoam-foérband ska vara minst 125 mmHg och hogre
om det tolereras av patienten.

V.A.C.® GranuFoam™-férband rekommenderas for traumatiska sar med stora
vavnadsforluster.
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RUPTERADE SAR

V.A.C.® Therapy ar lamplig for att behandla manga olika typer av stora och sma sar som
uppstar pa grund av postoperativa komplikationer. | dessa fall behandlas saren principiellt
med antibiotika och kirurgisk debridering efter behov, omedelbart foljt av V.A.C.® Therapy-
behandling.

Dessa installningsrekommendationer hjélper lakaren att valja behandlingsomraden enligt sartyp
och behandlande ldkares ordination. De forinstallda behandlingsomradena utgér en guide som
ar baserad pa vanliga installningar for olika sartyper. Individuella patienttillstdnd kan variera.
Radfraga lakare for att verifiera installningarna for varje patient.

Mal och syfte

® applicera kontrollerat och lokalt negativt tryck for att dra ihop sarkanter
® tillhandahalla en sluten och fuktig miljé for sarlakning

® stimulera perfusion

® |eda bort vatskor, exsudat och infekterat material.

Tabell 5.3: Rekommenderade instéllningar fér 6ppna kirurgiska sar

Inledande cykel Maltryck for V.A.C.° Maltryck fér V.A.C.° Intervall for
GranuFoam™.-férband WhiteFoam-férband forbandsbyte*

Kontinuerlig for 125 mmHg 125-175 mmHg Med 48-72 timmars

aterstoden av Titrera upp mellanrum, minst tre ganger

behandlingen i veckan Infekterade sar:
Bedém behovet av tatare
férbandsbyten

* Information om férbandsbyte finns i anvandarinstruktionerna som medféljde V.A.C.®-férbandet.

Klinisk bedémning av 6ppna sar

® Vilj lamplig typ av svampforband utefter sarets egenskaper och behandlingens mal.
(se Tabell 1.2 sidan 22).

® \A.C.® Therapy-behandling kan sdttas in nar retentionssuturer finns pa plats, men allmant
ar det viktigt att komma at och forbinda hela saret under och mellan suturerna.

®  (Overvdg om du ska applicera V.A.C.®-sarfilm &ver intilliggande dréneringsplatser
(punktering) ifall ett korrekt applicerat V.A.C.®-férband inte komprimeras.

e (Overvaka sérexsudatets utseende och volym. Rapportera alla stérre féréandringar till den
behandlande lakaren.

® Svampforbandets placering och storlek ar av storsta betydelse for lakningsresultat och for
att motverka vavnadsstrackning. Se Férbandsteknik fér att ndrma sarkanterna och
férbinda (sidan 33).

® Om delar av tarmar syns i sarbasen boér du om majligt dra det stérre bukhinnendtet
over den synliga tarmen och sedan fortsatta med V.A.C.® Therapy-behandlingen som
vanligt. Om det storre bukhinnenatet inte ar atkomligt bor kirurgen overvéaga att placera
nat 6ver tarmen. Applicering av V.A.C.® Foam pa tarmar tackta med nat kan leda till att
granulationsvavnad bildas pa tarmen och leda till vidhaftning.
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® Det gar att placera V.A.C.® Foam direkt pa syntetiskt nat i buksar utan exponerade inre
organ och stimulera bildandet av granulationsvdavnad fran strukturerna under natet, som
da fortsatter genom natet till sarbasen.

® V.A.C.® Therapy kan vara ett viktigt hjalpmedel i behandlingen av sternumsar. Till féljd av
de vitala strukturerna i brostkorgen bér behandling med V.A.C.® Therapy sattas in med
yttersta noggrannhet och varsamhet.

® Ytliga sternumsar ar sar dar sternum ar stabilt och intakt, och dér ingen infektion i benet
forekommer. Dessa sar hanteras enligt riktlinjerna for rupterade sar.

® P3 patienter med djupa sternumsar (dvs. patienter med mediastinit eller
sternumsarinfektion) bor férbandsbyte utforas av eller under Gverinseende av ansvarig
lakare eller specialistkirurg, foretradesvis hjart-karl-kirurg.

® Las och folj sakerhetsinformationen (sidorna 7-16), sarskilt Varning angdende
blédning pa sidan 9 innan V.A.C.® Therapy anvands pa en patient med djupt
sternumsar.

® For brostbenssar rekommenderas inledningsvis det ldgsta negativa trycket. Overvaka
noggrant medan trycket justeras mot maltrycket.

® Hos patienter med instabilt sternum rekommenderas kontinuerlig behandling under
hela behandlingsperioden. Det bidrar till att stabilisera brostvdggen. Sarkanterna
far hjalp att dras mot varandra och ger en “spjalningseffekt”, vilket kan gora det
bekvdmare for patienten och forbattra rorligheten.

® Forandra sar an 6ppna sternum- eller buksar kan intermittent behandling fungera
battre nar exsudatnivaerna ar stabila och huvudsyftet ar att stimulera bildningen av
granulationsvavnad.

DELHUDSTRANSPLANTAT

V.A.C.® Therapy kanske inte ar lampligt for placering éver vissa produkter som skapar en
barriar mot vatskeborttagning. Radfraga produkttillverkaren innan V.A.C.® Therapy anvands.

Applicera V.A.C.®-forband omedelbart efter det att transplantatet har satts, och inled
behandlingen snarast. Placera ett ej vidhaftande forband (sidan 23) direkt Gver transplantatet
eller vavnaden nar V.A.C.® GranuFoam™-forband anvands. Allmant galler att trycket som
anvandes for att forbereda mottagarplatsen innan transplantatet sattes pa plats ska anvandas
aven i fortsattningen. Anvand kontinuerlig behandling som ger en konstant bolstring.

Dessa installningsrekommendationer hjélper lakaren att valja behandlingsomraden enligt sartyp
och behandlande ldkares ordination. De férinstallda behandlingsomradena utgér en guide som
ar baserad pa vanliga installningar for olika sartyper. Individuella patienttillstdand kan variera.
Radfraga den behandlande ldkaren for att verifiera instéliningarna for varje patient.

46



Mal och syfte

leda bort vatska
bidra till att skydda sarmiljon (t.ex. minska skjuvningskrafterna)
bolstra och stabilisera hudtransplantat (del- och fullhudstjocklek)

assistera tagning av lambader och hudtransplantat.

Tabell 5.4: Rekommenderade instéllningar fér delhudstransplantat och hudersattning

Inledande cykel Maltryck fér V.A.C.2 Maltryck fér V.A.C.® Intervall for
GranuFoam™*-férband WhiteFoam-férband forbandsbyte
Kontinuerlig for 75-125 mmHg 125 mmHg Ta bort férbandet efter
aterstoden av Titrera upp fér mer drénering 4-5 dagar vid anvandning
behandlingen av nagon av svamparna

(dréneringen bor minska
innan borttagning)

* 75 mmHg kan anvandas i omraden som inte utsatts for skjuvningskrafter om patienten har ihallande smérta vid hoga tryck. 125 mmHg kan
anvandas i mycket formade omraden dér det finns skjuvningskrafter. Hogre tryck kan hjalpa hélla transplantatet pé plats.

Rekommenderad V.A.C.®-forbandsapplicering efter transplantation:

1.

N oo ouobA

Vdlj ett enkelt lager av e] vidhaftande forband (sidan 23) (behovs inte for
V.A.C.® WhiteFoam-férband).

. Klipp det icke vidhaftande materialet sa att det ar lika stort som det transplanterade

omrade plus ytterligare 1 cm (dvs. s& att materialet sticker ut ca 1 cm utanfor
klammerlinjen). Placera materialet Gver transplantatet.

. Klipp V.A.C.® GranuFoam™-férbandet sa att det ar lika stort som det icke vidhaftande

materialet. Placera férbandet ovanpéa det icke vidhaftande materialet.

OBS! V.A.C.® WhiteFoam-férband kan ocksa anvandas for att fixera hudtransplantat.
Det krdvs inte nagot icke vidhéaftande férband (sidan 23) vid anvdndning av

V.A.C.® WhiteFoam. Klipp V.A.C.® WhiteFoam-férbandet sa att det dr lika stort som
det transplanterade omrade plus ytterligare 1 cm runtom.

. Placera V.A.C.®-sarfilmen enligt anvisningarna som medféljde férbandet.
. Applicera SensaT.R.A.C.™-pad och -slang.
. Stéll in 6nskat negativt tryck s som visas i tabell 5.4.

. Var beredd pa ¢kad dranering i slangen och behallaren under de forsta 24 timmarnas

V.A.C.® Therapy-behandling efter transplantationen. Vanligen minskar draneringen
betydligt darefter. Om dréneringen genom slangen ar hog efter transplanteringen kan det
vara ett tecken pa komplikationer under svampférbandet. Ta bort V.A.C.®-férbandet och
beddm om det finns tecken pa infektion i saret.
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TRYCKSAR
V.A.C.® Therapy kan anvandas for att behandla fullhudstrycksar (steg 3 och 4), antingen som
ensamt eller ocksa for att optimera sarbadden innan saret stangs kirurgiskt.

Dessa installningsrekommendationer hjalper lakaren att valja behandlingsomraden enligt sartyp
och behandlande ldkares ordination. De férinstallda behandlingsomradena utgér en guide som
ar baserad pa vanliga installningar for olika sartyper. Individuella patienttillstand kan variera.
Radfraga den behandlande lakaren for att verifiera installningarna for varje patient.

Mal och syfte

® stimulera bildning av granulationsvévnad

® stimulera perfusion

® tillhandahalla en sluten och fuktig miljé for sarlakning
® Dbista i hanteringen av sarmiljon.

Tabell 5.5: Rekommenderade instéllningar for trycksar

Inledande Efterfoljande Maltryck for V.A.C.® Maltryck fér V.A.C.2  Intervall fér

cykel cykel GranuFoam™-férband WhiteFoam-forband  férbandsbyte*

Kontinuerlig forsta  Overvag intermittent/ 125 mmHg 125-175 mmHg Med 48-72 timmars

48 timmarna intermittent behandling Titrera upp for mellanrum, minst tre gdnger
(5 min pd/ 2 min av) mer dranering i veckan Infekterade sér:
for aterstoden av Beddm behovet av tatare
behandlingen foérbandsbyten

* Information om férbandsbyte finns i anvandarinstruktionerna som medféljde V.A.C.®-forbandet.

Kliniska 6vervaganden

® Alla patienter maste bedémas medicinskt och nutritionsmassigt. Hansyn maste tas till alla
faktorer som kan paverka etiologi och/eller lakning, i synnerhet tillgangen till naring och
lamplig tryckavlastning.

® VA.C.® Therapy ar inte avsett for debridering och ersatter inte effektiv debridering pa
kirurgisk eller annan vég.

® Om patientens hud inte tal frekventa forbandsbyten kanske det inte &r nédvandigt
att hela sarfilmen tas bort. Klipp istallet sarfilmen runt svampférbandet och ta bort
svampforbandet. Fukta sedan saret enligt lakarens anvisningar, byt svampférband och
forslut med en bit ny sarfilm. V.A.C.®-sérfilm kan ldmnas kvar i omradet runt saret for
ytterligare ett forbandsbyte.

®  Om flera skikt V.A.C.®-sarfilm anvands minskar genomslappshastigheten for fukt. Det kan
Oka risken for maceration, sarskilt i sma sar, nedre extremiteter eller omraden som belastas.

® \Var forsiktig sa att inget trauma eller tryck uppstar nar du placerar V.A.C.®-slangen, sarskilt
Sver benutskott. Overvdg brygga (sidan 28).
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HANTERING AV EN PATIENT MED TRYCKSAR MED V.A.C.° THERAPY

o Patient- och sarbedémning
o Lampliga undersokningar

och konsultationer
o Infektionsbehandling
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+ * Korrigering av etiologier
+ a Avlasta tryck
i b. Minska skjuv/friktion

c. Reglera fukt
d. Reglera spasticitet

Grad | och Il lassifi P Grad il och IV
Borja Patient bedomd som . . Borja
tbehand e Patient- och Patient- och !
ling (riktlinjer kandidat for Kirurgi | saregenskaper sdregenskaper Slan(':ii;"j‘:i'a;ﬁllng -l
for NPUA, gymnsamma for | Jogynnsarmima for NPUAR WOCN,
WOCN, WPUAP, VACETherapy VA Therapy WPUAP, AHCPR)
AHCPR)
Patient Inte
optimerad optimerad s
> Pabdrja \
¢ * V.A.C.% Therapy
Kirurgisk V.A.C.® Therapy +
behandling (avvaktande)
Fortsatt Omvardering Fortsétt
V.A.C.® Therapy > efter 2 veckor V.A.C.® Therapy
Omvardering
efter 2 veckor
|| Patient Inte
X optimerad optimerad &n
Fortsatt V.A.C.®
Therapy q 2
week evall
] ¥ y Y
Saret borjar laka  Borjar Sar lakt Séret borjar laka |—1
inte laka
Majlighet att Mdjlighet att
—{ minska kirurgiskt laka sar —
ingrepp utan kirurgi

Niezgoda et al (2006). The effective management of pressure ulcers. Advances in Skin and

Wound Care. Volume 19, Supplement 1, page 6.
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DIABETESSAR PA FOTEN

V.A.C.® Therapy anvands mer och mer vid behandling av diabetessar pa foten.

Dessa installningsrekommendationer hjalper ldkaren att valja behandlingsomraden enligt sartyp
och behandlande ldkares ordination. De forinstéllda behandlingsomradena utgér en guide som

ar baserad pa vanliga installningar for olika sartyper. Individuella patienttillstand kan variera.
Radfraga den behandlande lakaren for att verifiera instéllningarna for varje patient.

Mal och syfte

® stimulera bildning av granulationsvavnad

® stimulera perfusion

® tillhandahalla en sluten och fuktig miljé for sarlakning
® bista i hanteringen av sarmiljén.

Tabell 5.6: Rekommenderade instéllningar fér diabetessar pa foten

Inledande Efterfoljande Maltryck for V.A.C.° Maltryck for V.A.C.°  Intervall for

cykel cykel GranuFoam™-férband WhiteFoam-forband  férbandsbyte*
Kontinuerlig Overvag intermittent 50-125 mmHg** 125-175 mmHg Med 48-72 timmars

de forsta behandling (5 min pé&/ Titrera upp for mellanrum, minst tre ganger|
48 timmarna 2 min av) for aterstoden mer dranering i veckan Infekterade sar:

Beddm behovet av tatare
forbandsbyten

av behandlingen

* Information om férbandsbyte finns i anvandarinstruktionerna som medféljde V.A.C.®-férbandet

** De hogre trycken i malintervallet &r att féredra. Vid intolerans kan lagre tryck anvandas, men se till att aktiva exsudat tas bort.

Klassifikationssystem for diabetessar pa foten fran University of Texas

University of Texas har ett klassifikationssystem for diabetessar pa foten som ger en detaljerad kategorisering,
inklusive infektion och ischemi.

Grad Grad 0 Grad | Grad Il Grad Il
Preulceros eller eller Yiligt sar utan sena, Sar som penetrerar Sar som penetrerar
A postulcererds risk for kapsel eller ben till sena eller ledkapsel till ben
ytterligare sarbildning
pé foten
B Férekomst av infektion Forekomst av infektion Férekomst av infektion Férekomst av infektion
I Forekomst av ischemi Forekomst av ischemi Férekomst av ischemi Férekomst av ischemi
Forekomst av ischemi Forekomst av ischemi Forekomst av ischemi Forekomst av ischemi
D och infektion och infektion och infektion och infektion

Detta ingar som referens for Algoritm for behandling av diabetessér pé féljande sida. Det finns andra klassifikationssystem,
t.ex. klassifikationssystemet enligt Wagner for diabetessar pa foten, som kan anvéndas.
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BEHANDLING AV DIABETESSAR PA FOTEN MED V.A.C.° THERAPY'
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1 Anvénds med tillatelse. Himtat fran Andros et al (2006). Konsensusuttalande angdende sarbehandling med negativt tryck
(V.A.C.® Therapy) vid hantering av diabetessar pa foten. Ostomy Wound Management, Supplement June 2006, p. 23.

*Komplext diabetesséar pa foten = > UT-grad 1; kan ocksa innehélla grad 1 om patienten har misslyckats med att folja lamplig behandling
enligt rekommendationerna.

**Fran och med juli 2007 &r det rekommenderade intervallet for férbandsbyte 48-72 timme, inte mindre &n tre ganger per vecka.
Utvardera lampligt schema for forbandsbyte.

***Fran och med juli 2007 &r det rekommenderade intervallet for férbandsbyte 48-72 timmar, inte mindre &n tre ganger per vecka.
Infekterade sar maste évervakas ofta och mycket noggrant. Fér sédana sér kan férbandsbyte krévas oftare an var 48-72 timme.
Intervallet fér forbandsbyte ska baseras pa en kontinuerlig bedémning av sarets tillstdnd och patientens kliniska status, dvs. inte enligt
ett fast schema.
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KLINISKA OVERVAGANDEN FOR DIABETESSAR PA FOTEN

® Som med alla behandlingar for diabetessar pa foten, beror framgang pa korrekt diagnos
och hantering av underliggande sjukdom i kombination med effektiv debridering av icke
livsduglig vavnad.

® Avlastning ar avgorande for effektiv Idkning av diabetessar pa foten.

® Tidig identifiering och snabb behandling av infektionen ar viktigt for att férhindra
komplikationer. Hos patienter med diabetes kan detta vara svart eftersom klassiska tecken
som smarta, erytem, varme och varbildning kanske inte upplevs eller har minskat.

® Speciell férbandsteknik kan évervédgas (se Fotsar, sidorna 31-32).

SAR ORSAKADE AV VENOS INSUFFICIENS
V.A.C.® Therapy kan anvandas med framgang vid behandling av sar orsakade av vends

insufficiens.

Dessa installningsrekommendationer hjdlper lakaren att valja behandlingsomraden enligt sartyp
och behandlande lakares ordination. De férinstéllda behandlingsomradena utgdr en guide som
ar baserad pa vanliga installningar for olika sartyper. Individuella patienttillstand kan variera.
Radfraga den behandlande ldkaren for att verifiera instéliningarna for varje patient.

Mal och syfte

®  Minska 6dem

® stimulera perfusion

® ta bort exsudat fran sar

® stimulera bildning av granulationsvavnad

® tillhandahalla en sluten och fuktig miljé for sarlakning

Tabell 5.7: Rekommenderade instéllningar for sar orsakade av vends insufficiens

Inledande Efterféljande Maltryck fér Maltryck for Intervall for
cykel cykel V.A.C.® GranuFoam™-  V.A.C.® WhiteFoam- forbandsbyte*
foérband férband

Kontinuerlig Kontinuerlig 125-175 mmHg** 150-175 mmHg Med 48-72 timmars

behandling behandling mellanrum, minst tre ganger
(sér tenderar att i veckan Infekterade sar:
vara kraftigt Bedém behovet av tatare
vétskande) forbandsbyten

* Information om férbandsbyte finns i anvandarinstruktionerna som medféljde V.A.C.®-férbandet

** Se avsnittet Lodrat bryggplacering p& sar med mattlig till kraftig exsudation i anvandarinstruktionerna fér V.A.C.® GranuFoam™
Bridge/V.A.C.® GranuFoam™ Bridge XG

Anvandningen av receptbelagda kompressionsplagg eller bandage ar vanligt vid behandling
av sar orsakade av venos insufficiens. Behandling av den underliggande patologin i dessa

sar ar viktig och ar inte kontraindicerad vid anvandning av V.A.C.® Therapy. Se till att det

inte uppstar nagra tryckpunkter som kan resultera i obehag eller vavnadsskada pa patienten
om V.A.C.® Therapy anvands under ett kompressionsplagg eller bandage. Anvand inte
SensaT.R.A.C.™-pad under kompressionsplagg eller bandage. V.A.C.®-férband kan anvandas
under sadana plagg eller bandage.
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KRONISKA SAR

V.A.C.® Therapy kan anvandas antingen som enda behandlingsmetod eller ocksa for att
optimera sarbadden innan saret forsluts kirurgiskt.

Dessa installningsrekommendationer hjalper lakaren att valja behandlingsomraden enligt sartyp
och behandlande ldkares ordination. De férinstallda behandlingsomradena utgér en guide som
ar baserad pa vanliga installningar for olika sartyper. Individuella patienttillstand kan variera.
Radfraga den behandlande lakaren for att verifiera installningarna for varje patient.

Mal och syfte

stimulera bildning av granulationsvévnad
stimulera perfusion
tillhandahalla en sluten och fuktig milj¢ for sarlakning

bista i hanteringen av sarmiljon.

Tabell 5.8: Rekommenderade instéllningar for kroniska sar

Inledande  Efterfoljande Maltryck for V.A.C.2 Maltryck for V.A.C.2  Intervall for
cykel cykel GranuFoam™-férband WhiteFoam-férband férbandsbyte*
Kontinuerlig ~ Overvag intermittent 50-125 mmHg** 125-175 mmHg Med 48-72 timmars
de forsta behandling (5 min pa/ Titrera upp for mellanrum, minst tre ganger
48 timmarna 2 min av) for aterstoden mer dranering i veckan Infekterade sar:
av behandlingen Bed6ém behovet av tatare
forbandsbyten

* Information om férbandsbyte finns i anvandarinstruktionerna som medféljde V.A.C.®-férbandet

** De hogre trycken i mélintervallet &r att féredra. Vid intolerans kan lagre tryck anvandas, men se till att aktiva exsudat tas bort.

Kliniska 6vervaganden

Vi rekommenderar vavnadsbiopsi for histologisk utvardering eller andra former av definitiv
testning om diagnosen for kroniska sar ar osaker.

Det ar viktigt att eventuell underliggande etiologi identifieras och att lampliga atgarder
vidtas mot underliggande sjukdomsprocesser.

Kroniska sar kan forbattras genom aggressiv debridering av mjuk vévnad, sa att epitelceller
som har migrerat 6ver sarytan, halrum eller fistlar forsvinner.

Var forsiktig sa att inget trauma eller tryck uppstar nér du placerar V.A.C.®-slangen, sarskilt
Over benutskott.

Om patientens hud inte tal frekventa forbandsbyten, och sarfilmen runt saret ar hel, kan
du klippa sarfilmen runt skumforbandet, ta bort skumférbandet, rengora saret enligt
ordination och byta ut skumférbandet och séarfilmen. Sarfilm kan ldmnas kvar i omradet
runt saret for ytterligare ett férbandsbyte.

OBS! Om flera skikt V.A.C.®-sarfilm anvdnds minskar genomsldppshastigheten for fukt.
Det kan Gka risken for maceration, sarskilt i sma sar, nedre extremiteter eller omraden som
belastas.
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LAMBAER
V.A.C.® Therapy kan anvandas omedelbart pa postoperativa lambdapatienter som langkudde

och for att bibehalla vavnadernas position.

Dessa installningsrekommendationer hjalper lakaren att valja behandlingsomraden enligt sartyp
och behandlande ldkares ordination. De férinstallda behandlingsomradena utgér en guide som
ar baserad pa vanliga installningar for olika sartyper. Individuella patienttillstand kan variera.
Radfraga den behandlande lakaren for att verifiera installningarna for varje patient.

Mal och syfte

® Dolstra och stabilisera lamban
® hjalpa till att skydda sarmiljon
® |eda bort vatskor och exsudat
® assistera vid lambatagning.

Tabell 5.9: Rekommenderade instéllningar for lambaer

Inledande cykel Maltryck fér V.A.C.® Maltryck fér V.A.C.® Intervall fér
GranuFoam™-férband WhiteFoam-férband forbandsbyte

Kontinuerlig for 125-150 mmHg 125-175 mmHg Ta bort férbandet 72 timmar

aterstoden av Titrera upp behandling for efter operationen. Utvardera

behandlingen att hantera 6kad dranering behovet av tétare forbandsbyten

vid komplikationer eller
infekterade sar.

Kliniska 6vervaganden

e Overvag hogre tryck for stora lambaer, eftersom det kan hjélpa till att bolstra dem.

® Om lamban behdver beddmas med avseende pa ischemi eller infektion, och lamban
behover inspekteras under pagaende behandling, sa delar du V.A.C.® GranuFoam™-
forbandet i tva lika delar innan det appliceras. Placera sarfilmen i form av remsor och lat en
remsa ligga direkt ovanfor den plats dér de tva svampférbandshalvorna mots. Om du tar
bort sarfilmsremsan kan veterindren inspektera den underliggande vavnaden genom att
forsiktigt sara pa svampdelarna. For samman svampdelarna nar lamban har inspekterats.
Forslut dem med en ytterligare sarfilmsremsa och fortsatt med behandlingen.
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APPLICERING AV LAMBAFORBAND MED V.A.C.° THERAPY

Fig. 1

semiocklusiv barriar V.A.C.® WhiteFoam-avledning V.A.C.® GranuFoam™

1. Sy fast lamban pa plats med cirka en tredjedel farre suturer &n normalt. Med ett storre
suturavstand kan V.A.C.® Therapy leda bort vatska genom suturlinjen.

2. Placera ett enkelt skikt V.A.C.®-sarfilm eller annan semiocklusiv barriar, som ett
hydrokolloidférband eller vatskepermeabelt haftfilmsforband pa den oskadade epidermis
ovanpa lamban samt p& motsatt sida om suturlinjen (fig. 1). Placera ett enkelt skikt icke
vidhaftande forband (sidan 23) éver den exponerade suturlinjen (fig. 2).

3. Om mottagarplatsen &r kraftigt vatskande, klipp en tunn remsa V.A.C.® WhiteFoam-
forband (fig. 3) och placera den under lamban mellan suturerna for att avleda vatska
fran lambadns insida. Se till att V.A.C.® WhiteFoam-férbandet och V.A.C.® GranuFoam™-
férbandet ar i direkt kontakt med varandra.

4. Vilj ett V.A.C.® GranuFoam™-férband som tacker hela lamban (fig. 4), inklusive suturlinjen
och ytterligare 2-3 ¢cm pa utsidan. Se till att omradet som tacks av svampen inte vidror
oskadad hud (steg 2 ovan).

5. Preparera och applicera V.A.C.®-séarfilm pa svampférbandet. Applicera en SensaT.R.A.C.™-
pad och anslut till behallarens slang.

6. Inled kontinuerlig behandling som anges i tabell 5.9.

7. Dra lateralt i V.A.C.®-sarfilmen (stréck den) nar du tar bort den. Det forhindrar att lamban
lyfts upp.
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TARMFISTEL

I vissa fall kan V.A.C.® Therapy framja lakning i sar med tarmfistlar. Radfraga en specialistidkare
om V.A.C.® Therapy 6vervags vid forekomst av tarmfistlar. V.A.C.® Therapy rekommenderas
inte och &r inte avsett for att behandla eller begransa flodet i vatskande fistlar, utan for att

framja sarlakning i och runt fisteln.

Behandlingens mal beror p&d om den fistel som behandlas anses vara akut eller kronisk.

® For akuta fistlar ar malet att framja sarldkning for att kunna forsluta den akuta tarmfisteln.

® For kroniska fistlar skiljs den enterokutana fisteln fran omgivande eller intilliggande
buksar och V.A.C.® Therapy placeras pa saret. Vatskan fran fisteln leds vidare till ett annat
inneslutningssystem. Detta gor att patientens allmanna halsa kan stabiliseras och tillracklig
lakning ske for att mojliggdra efterféljande kirurgisk reparation.

Behandla fistlar

Urval av kandidat for akutvard

® Tarmfistel

* Akut bildning: inga tecken pa epitelceller eller
tillvaxt vid fistelns 6ppning

o Fisteloppningen maste kunna visualiseras och
kommas at enkelt

* NPO (nil per oram, fastande)

* TPN (Total Parenteral Nutrition)

* Minimalt till mattligt utflode

o Utflodet ar tunt eller nagot viskost

Urval av kandidat for vard av kroniskt tillstand

» Tarmfistel - j kandidat for kirurgi

o Kronisk bildning: tecken pa epitelceller eller tillvaxt
(stomatisering)

o Fisteloppningen maste visualiseras och kommas
at enkelt

© NPO (nil per oram, fastande)

* TPN (Total Parenteral Nutrition)
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Instruktioner for tarmfistlar

I. Akut tarmfistel i ett sar (komplex)

[ N TR N

VACS
GranuFoam™-
forband

VA.C®
\I\j;ileFoam-

férband

idhaftande
forband

Fistelop-| 1Ny
pning - ’. idhaftande
forband

Fig. 1 Fig. 2

| Sensa-
TRA.C™-
pad

W/ vace
| - | forband

Fig. 4 Fig. 5

. Tack fisteloppningen med 2-3 lager petroleumgasvav.

Spola och rensa buksaret enligt anvisningar fran lakaren eller sjukhusets rutiner.

. Ta bort petroleumgasvaven fran fisteloppningen.
. Tack fisteldppningen med ett lager icke vidhaftande material (sidan 23).

. Téck alla omraden med exponerade tarmar eller andra organ med flera lager icke

vidhaftande material (sidan 23).

. Klipp en bit V.A.C.® WhiteFoam-férband som ar 1-2 ¢m storre an fisteloppningen. Placera

biten med V.A.C.® WhiteFoam-férband direkt 6ver det icke vidhdftande materialet pa
fisteldppningen. Svampen ska vara 1-2 cm storre an fisteléppningen.

. Klipp och placera ett V.A.C.® GranuFoam™-férband forsiktigt i det resterande saret. Se till

att V.A.C.® GranuFoam™-férbandet &r i direkt kontakt med V.A.C.® WhiteFoam-forbandet.
V.A.C.® GranuFoam™-foérbandet kan ocksa placeras direkt 6ver V.A.C.® WhiteFoam-
forbandet.

. Mat ut, klipp till och placera sarfilmen sa att den tacker hela svampférbandet samt

ytterligare 3-5 cm utanfor kanten.

. Klipp ett 2,5 em runt hal i sarfilmen DIREKT &ver fisteloppningen.
10.
11.
12.

Applicera SensaT.R.A.C.™-pad.
Borja anbringa ett negativt tryck pa 125 mmHg eller enligt lakarens ordination.

Anvénd kontinuerlig behandling under hela behandlingstiden.
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13.

Om vatska upptacks i slangen efter det att negativt tryck har satts igang:

a. Oka trycket i steg om 25 mmHg i 20-30 minuter och kontrollera sedan om véatskan
finns kvar.

b. Om den finns kvar fortsatter du att 6ka trycket och observera upp till max 200 mmHg
tills det inte finns nagon vatska i slangen.

c.  Om vatska fortsatter att floda i slangen nér alla dtgarder har utforts, ta bort V.A.C.©
Therapy-forbandet och Gvervag att satta pa det igen. Det kan vara nédvéandigt att sétta
pa forbandet flera ganger for att se vilken teknik som fungerar.

d. Ett tidigt tecken pa att fistelkanterna boérjar ndrma sig varandra ar att det férekommer
mindre mangd vatska.

e. Om det inte gar att ta fram en effektiv procedur ska en annan behandlingsmetod
Overvagas.

Il. Kronisk tarmfistel - pouch-metod

A W N

10.
11.
12
13.
14.
15.

. Tack fisteloppningen med 2-3 lager petroleumgasvav.
. Spola och rensa buksaret enligt lakarens ordination eller sjukhusets rutiner.
. Ta bort petroleumgasvaven fran fisteloppningen.

. Linda petroleumgasvav runt fisteloppningen for att halla vatskan borta fran saret. Om inte

petroleumgasvav anvands kan du anvanda en pektinring eftersom den kan halla vatskan
borta fran saret.

. Placera en 2 x 2 bit gasvav over fisteloppningen som tillfallig vatskeabsorberare nar

V.A.C.® Therapy satts pa plats.

. Tack alla omraden med exponerade tarmar eller andra organ med flera lager icke

vidhaftande material (sidan 23).

. Klipp och placera ett V.A.C.® GranuFoam™-férband forsiktigt i det resterande saret.

Placera INTE svampforband over fisteloppningen eller produkterna.

. Placera sarfilm over hela forbandet pa buken.

. Placera SensaT.R.A.C.™-pad centralt pa saret, men inte precis intill fisteln.

Aktivera V.A.C.® Therapy och se till att tatheten uppratthalls.

Mark omradet pa sarfilmen for att identifiera platsen for fisteloppningen.

. Stang av det negativa trycket och &t svampen dekomprimeras.

Klipp forsiktigt en 6ppning i sarfilmen direkt Gver gasvaven pa 2 x 2 och fisteloppningen.
Ta bort gasvaven pa 2 x 2 och exponera den kroniska fisteln.

Placera barriarringen eller formbar hydrokolloidpasta pa sarfilmen runt fisteléppningen.
Tryck forsiktigt ned sarfilmen runt fisteln for att skapa en tatning med barriarringen eller
den formbara hydrokolloidpastan. Detta framjar en effektiv tatning och isolering av
vatskan fran det omgivande saret.
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16.

17.

18.
19.

20

Aktivera V.A.C.® Therapy med ett tryck pa 100-125 mmHg eller enligt lakarens ordination.
Observera om svampen komprimeras.

Placera ostomienheten eller en valfri fekal uppsamlingspase ¢ver den exponerade fisteln
och ringen eller pastan.

Se till att enheten sitter ordentligt pa plats och att dess ande ar ordentligt tatad.

Anvand kontinuerlig behandling under hela behandlingstiden.

. Overvaka intag och utslépp.

21.

Informera patienten, nar sa ar mojligt, om att meddela personal nar det ar dags att ttmma
V.A.C.®-behdllaren.
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6 — MER INFORMATION FOR V.A.C.°® THERAPY

V.A.C.°* THERAPY OCH HYPERBAR SYRGASBEHANDLING

Om patienter som behandlas med V.A.C.® Therapy samtidigt genomgar regelbunden hyperbar
syrgasbehandling kan den som ar medicinskt ansvarig for den hyperbara kammaren godkénna
frankopplingen av V.A.C.® Therapy-enheten och behéllaren fran slangen. Tryckférandringar

i kammaren kommer da in i slangen och férbandet. | sddana fall rekommenderar vi f6ljande
procedur:

OBS! V.A.C.® GranuFoam™-bryggférbandet innehéller ytterligare syntetiskt material som
kan utgo6ra en risk vid hyperbar syrgasbehandling.

1. Anvand inte V.A.C.® Therapy-enheten i 6vertryckskammare. V.A.C.® Therapy-enheten &r
inte konstruerad for anvéndning i sddan miljo och bor betraktas som en brandfara i
forekommande fall. Se avsnittet Hyperbar syrgasbehandling (sid. 13).

2. Nar du har kopplat loss V.A.C.® Therapy-enheten fran férbandet/behéllaren sa gor du
nagot av féljande: a) byt ut V.A.C.®-férbandet mot ett annat material som &r kompatibelt
med hyperbar syrgasbehandling under behandlingen eller b) folj stegen nedan.

3. Stang kldmmorna till forbandsslangen och behallarens slang fére bortkopplingen. Koppla
bort férbandsslangen fran behallarens slang.

4. Oppna kldamman péa férbandsslangen och tack med torr gasvév. Slangen pé SensaT.R.A.C.™-
pad far inte klammas eller tappas till medan hyperbar syrgasbehandling pagar.

VARNING! Lat aldrig ett V.A.C.®-férband sitta pa utan aktiv V.A.C.°
Therapy i mer én tva timmar. Om behandlingen avbryts i mer an
tva timmar ska det gamla férbandet avldgsnas och saret rengéras.
Applicera antingen ett nytt V.A.C.°-férband fran en ooppnad

steril forpackning och starta V.A.C.® Therapy igen, eller applicera
ett annat férband, som en fuktig till vat gasvayv, enligt ansvarig
lakares anvisningar i de fall da situationen kraver en sadan atgard.

5. Anslut V.A.C.® Therapy-enheten och fortsatt behandlingen nér den hyperbara
syrgasbehandlingen ar klar. Kontrollera att férbandet inte lacker luft och att det ar tatt.
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V.A.C.>-FORBAND OCH DIAGNOSTISK BILDTAGNING

Radiologen, rontgenteknikern och/eller den behandlande ldkaren avgor om férbandet ska
tas bort vid undersokningar med réontgen, MRT, fluoroskopi eller fargtester.

OBS! FDA har informerat sjukvardspersonal om mdjligheten att den réntgenstralning
som anvands vid CT-undersékningar kan leda till funktionsstérningar i vissa implanterade
och externa elektroniska medicintekniska produkter. De flesta patienter med elektroniska
medicintekniska produkter genomgér CT-undersékningar utan nagra negativa foljder. Men
organet har fatt ett mindre antal rapporter om problem dér CT-undersékningar kan ha
stért medicintekniska produkter, inklusive pacemakers, defibrillatorer, neurostimulatorer
och lakemedelspumpar (implanterade eller som bérs utvdrtes). FDA fortsétter att utreda
hdndelserna och samarbetar med tillverkaren fér att ka medvetenheten inom varden.

Vid diagnostiska procedurer kan skuggor uppsta i omradet kring saret.

Forbanden och anslutna slangar kan lamnas kvar med bibehéllen sakerhet i alla dessa
procedurer.

V.A.C. GranuFoam Silver®-férbandet (nar det anvands) innehaller silvermetall som kan
forsdmra visualiseringen med vissa avbildningsmodaliteter.

V.A.C.° THERAPY OCH MAGNETRESONANSTOMOGRAFI (MRT)

Om patienter som behandlas med V.A.C.® Therapy behdver undersokas med MRT bor foljande
sarskilda hansyn tas:

® V.A.C.° Therapy-enheten ar inte MR-saker. V.A.C.® Therapy-enheten far inte
anvandas i MR-miljéer (se avsnittet Magnetresonanstomografi, sida 12-13).

® Om V.A.C.® Therapy-enheten tas in i en aktiv MR-miljé kan det leda till skador pa
patienten, vardpersonal eller utrustningen.

® V. A.C.®forbandet kan i normala fall sitta kvar pa patienten i MR-miljder, forutsatt att
V.A.C.® Therapy-behandlingen inte avbryts i mer &n tva timmar.

® V. A.C.® GranuFoam™-férbandet, V.A.C.® WhiteFoam-férbandet, SensaT.R.A.C.™™-
pad och slangen innehaller inga metalldelar som behéver tas bort infér MRT-
undersdkningar.

® VA.C. GranuFoam Silver®-férbandet har inte visat sig medfora nagra kanda risker i
MR-milj6 (se avsnittet Magnetresonanstomografi, sida 12-13).

® | akaren eller radiologen kan besluta att ta bort V.A.C.®-férbandet om saret sitter pa en
plats dar risken for skuggning ar hog.
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BESTALLA V.A.C.° THERAPY-SYSTEM
En lakares ordination krdvs for alla V.A.C.® Therapy-system. Féljande information bor inga for
godkdnnande av betalning:
® produktnamn: KCI V.A.C.® Therapy, ingen ersattning
® exakt placering och typ av sar som ska fa behandling
® sdrets storlek
® instruktioner fore medicinering
® instruktioner for rengdring av sar (rengéringsmedel, fysiologisk koksaltlésning, osv.)
® behandlingsinstaliningar (dvs. intermittenteller kontinuerlig behandling)
® tryckinstallningar i mmHg
® intervall for forbandsbyte

® forband som ska anvéandas (dvs. V.A.C.® GranuFoam™-férband, V.A.C. GranuFoam
Silver®-forband, specifika specialférband eller V.A.C.® WhiteFoam-férband)

® kompletterande forband som ska anvandas (icke vidhaftande material (sidan 23)
eller annat)

Mer information och obligatoriska godkannandeformulér for vissa betalare finns pa
www.kci-medical.com.




FLYTTA PATIENTER MELLAN VARDMILJOER

Utskrivningen planeras sa snart som patienten har skrivits in pa sjukhuset. Nar en patient
far V.A.C.® Therapy, kontakta utskrivningsansvarig om patienten identifieras som kandidat
for overforing till mindre akut vardinrattning med V.A.C.® Therapy.

Inkludera V.A.C.® Therapy-ordinationer, enligt anvisningarna i foregaende avsnitt, i
overforings- eller utskrivningsordinationerna.

Inkludera aktuell sarstorlek och sarets tillstand i utskrivningsbedémningen.

Nér en patient éverfors fran en vardmiljo till en annan tillhandahalls V.A.C.® Therapy-
enheten fore utskrivningen eller sa levereras den till patientens nya vardstalle.

Den nya enheten kan inte levereras till patienten fore godkannande av privat forsakring
eller inrattning.

Om V.A.C.® Therapy-enheten fér anvandning i hemmet inte ar tillganglig for utskrivning
och behandlingen ar avstangd i mer an tva timmar, ta bort V.A.C.® Therapy-férbanden
innan patienten skrivs ut. Placera da ett alternativt férband, exempelvis fuktig gasvav, som
ar godkant under sarskilda omstandigheter, tills den nya V.A.C.® Therapy-enheten levereras
och utbildad personal kan ge patienten fortgdende behandling.

En V.A.C.® Therapy-enhet ska inte skrivas ut med en patient om Idkaren inte &r helt séker

pa att ratt utbildad personal finns tillganglig. V.A.C.® Therapy-forband ska tas bort och ett
ldmpligt alternativt férband anvandas tills utbildad personal kan garanteras av vardgivaren
och V.A.C.® Therapy-enheten har levererats.

Information om férflyttning till vard i hemmet finns i Overvéiganden nir patienten ska
overga fran V.A.C.® Therapy till vard i hemmet (sidan 16) i dessa riktlinjer.

Kontakta din lokala KCl-representant om du behdéver vagledning.

KCl KONTAKTINFORMATION

Kontakta din lokala KCl-representant om du har fragor eller behéver mer information. Besok
var webbplats pd www.kci-medical.com. Ring lokalt nédnummer i en medicinsk nédsituation.
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7 - V.A.C.° THERAPY-ENHET OCH SENSAT.R.A.C.™-

SYSTEMETSENGANGSARTIKLAR
VIKTIG INFORMATION OM V.A.C.®

Referensguide for V.A.C.®-engangsartiklar

V.A.C.®-forband

Forpackningens innehall*

Artikelnummer/
Forband
per vaska

V.A.C.® GranuFoam™-férband, litet

1 V.A.C.® GranuFoam™-férband (10 x 7,5 x 3,2 cm), 1 sarfilm, m:g;gg;go
1 SensaT.R.A.C.™-pad med anslutning, 1 engangslinjal

V.A.C.® GranuFoam™-férband, medelstort

1 V.A.C.® GranuFoam™-férband (18 x 12,5 x 3,2 cm), 2 sarfilmer, M8275052/10
1 SensaT.R.A.C.™-pad med anslutning, 1 engangslinjal M8275052/5
V.A.C.® GranuFoam™-férband, stort

1 V.A.C.® GranuFoam™-férband (26 x 15 x 3,2 cm), 2 sarfilmer, M8275053/10
1 SensaT.R.A.C.™-pad med anslutning, 1 engangslinjal M8275053/5
V.A.C.® GranuFoam™ X-large forband

1 V.A.C.® GranuFoam™-férband (60 x 30 x 1,5 cm), 5 sarfilmer, M8275065/5

1 SensaT.R.A.C.™-pad med anslutning, 1 engangslinjal

V.A.C. GranuFoam Silver®-férband, litet

1 V.A.C.® GranuFoam™-férband (10 x 7,5 x 3,2 cm), 1 sarfilm, mg;;gggggo
1 SensaT.R.A.C.™-pad med anslutning, 1 engangslinjal

V.A.C. GranuFoam Silver®-férband, medelstort

1 V.A.C.® GranuFoam™-férband (18 x 12,5 x 3,2 cm), 2 sarfilmer, mg%;gggggo
1 SensaT.R.A.C.™-pad med anslutning, 1 engangslinjal

V.A.C. GranuFoam Silver®-férband, stort

1 V.A.C.® GranuFoam™-férband (26 x 15 x 3,2 cm), 2 sarfilmer, mg;;ggggﬁ;o
1 SensaT.R.A.C.™-pad med anslutning, 1 engangslinjal

V.A.C.° Simplace™-forband, litet

2 V.A.C.® GranuFoam™ Spiral-forband (7,5 x 11,5 x 1,75 cm), 2 3M™ M8275041/10
Tegaderm™-forband, 1 SensaT.R.A.C.™-pad med anslutning, 1 engangslinjal M8275041/5
V.A.C.° Simplace™-férband, medelstort

2 V.A.C.® GranuFoam™ Spiral-férband (14,5 x 17 x 1,75 cm), 3 3M™ mggggjggo
Tegaderm™-férband, 1 SensaT.R.A.C.™-pad med anslutning, 1 engangslinjal

V.A.C.° Simplace™ EX-férband, litet

2 V.A.C.® GranuFoam™ Spiral-férband (7,5 x 11,5 x 1,75 cm), 2 remsor M8275046/5
med V.A.C.®-srfilm, 1 SensaT.R.A.C.™-pad med anslutning, 1 engéngslinjal

V.A.C.° Simplace™ EX-férband, medelstort

2 V.A.C.® GranuFoam™ Spiral-férband (14,5 x 17 x 1,75 cm), 2 séarfilmsremsor M8275045/5
och 1 V.A.C.®-sérfilm, 1 SensaT.R.A.C.™-pad med anslutning, 1 engangslinjal

V.A.C.° GranuFoam™-bryggforband

1 svampforband (6 x 17 x 1.9 cm), 1 GranuFoam™.-bryggférband (67 cm) M8275042/10
med integrerad SensaT.R.A.C.™-pad med anslutning, 1 perforerad sarfilm M8275042/5
med 5 perforerade sarfilmsremsor, 1 engangslinjal

V.A.C.® GranuFoam™-bryggforband, XG

2 V.A.C.® GranuFoam™ Spiral-férband, 1 GranuFoam™-bryggférband (67 cm) M8275044/5
med integrerad SensaT.R.A.C.™-pad med anslutning, 1 sarfilm, 1 perforerad

sarfilm med 5 perforerade sarfilmsremsor, 1 engéngslinjal

* Specifikationerna kan andras utan foregdende meddelande. Kontakta KCI for en aktuell produktkatalog.

65



VIKTIG INFORMATION OM V.A.C.°® THERAPY (forts.)

Referensguide for V.A.C.®-engangsartiklar

V.A.C.°-forband Artikelnummer/

Férband
Forpackningens innehall* per véska

V.A.C.® GranuFoam™-férband, runt

n . M8275075/10
1 perforerat V.A.C.® GranuFoam™-férband (12,7 cm diameter), M8275075/5
1 sérfilm, 1 SensaT.R.A.C.™-pad med anslutning, 1 engangslinjal

V.A.C.° GranuFoam™-férband, tunt M8275081/10
1 perforerat V.A.C.® GranuFoam™-férband (26 x 16 x 1,6 cm), M8275081/5

2 sarfilmer, 1 SensaT.R.A.C.™-pad med anslutning, 1 engéangslinjal

V.A.C.° GranuFoam™-handférband
1 handformat V.A.C.® GranuFoam™-férband med fingerspridare, M8275064/5
1 forseglingspase, 1 SensaT.R.A.C.™-pad med anslutning

V.A.C.® GranuFoam™:-hélférband
1 svampférband, 2 formade férband, 4 sarfilmsremsor, M8275074/5
1 SensaT.R.A.C.™-pad med anslutning, 1 engéangslinjal

V.A.C.° WhiteFoam-férband, litet (endast svamp)

M6275033/10
Sy 1 foérband av polyvinylalkoholsvamp (10 x 7,5 x 1 ¢cm)

V.A.C.® WhiteFoam-férband, stort (endast svamp)

M6275034/10
1 forband av polyvinylalkoholsvamp (10 x 15 x 1 cm)

V.A.C."’ WhiteFoam-férband, litet o M8275068/10
1 forband av polyvinylalkoholsvamp (10 x 7,5 x 1 cm), 1 sarfilm M8275068/5
1 SensaT.R.A.C.™-pad med anslutning, 1 engéngslinjal

TN Y ,,,\ i 0
ROV \Z \/,A",c.'D WhiteFoam-férband, stort o M8275067/10
LSk Ny 1 forband av polyvinylalkoholsvamp (10 x 15 x 1 cm), 1 sérfilm M8275067/5

1 SensaT.R.A.C.™-pad med anslutning, 1 engéngslinjal

* Specifikationerna kan &ndras utan foregdende meddelande. Kontakta KCI for en aktuell produktkatalog.
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VIKTIG INFORMATION OM V.A.C.°® THERAPY (forts.)

Referensguide for V.A.C.®-engangsartiklar

Tillbehor till V.A.C.®-system arenmme
Forpackningens innehall* per vaska
& Endast SensaT.R.A.C.™-pad
ndast SensaT.R.A.C.™-pa
1 SensaT.R.A.C.™-pad med slang, klamma och anslutning MB8275057/5
V.A.C.2-sarfilm M6275009/10
1 tatslutande sarfilm (30,5 x 26 cm)
V.A.C.®-slanglock M6275069/10
Sakrar anden pa behallarens slang M6275069/5
T Y V.A.C.° Y-anslutning . M6275066/10
¢ Med denna anslutning kan flera férband anslutas M6275066/5
,/ till en V.A.C.® Therapy-enhet

* Specifikationerna kan &ndras utan féregdende meddelande. Kontakta KCI fér en aktuell produktkatalog.
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VIKTIG INFORMATION OM V.A.C.°® THERAPY (forts.)

Referensguide for V.A.C.®-engangsartiklar

V.A.C.®-behallare Artikelnummer/
e . . behallare
Forpackningens innehall* per véska
LR InfoV.A.C.® 500 ml-behallare med gel M8275063/10
O 1 behéllare, slang, klamma och anslutning M8275063/5
-
LR InfoV.A.C.® 500 ml-behallare utan gel M8275071/10
O 1 behéllare, slang, klamma och anslutning M8275071/5
-
InfoV.f\.C.” 1000 m!-behéllare med gel** M8275093/5
I 1 behallare, slang, kldmma och anslutning

V.A.C. ATS® 500 ml-behallare med gel M6275063/10
1 behallare, slang, kldmma och anslutning M6275063/5
V.A.C. ATS® 500 ml-behallare utan gel M6275071/10
1 behallare, slang, klamma och anslutning M6275071/5
V.A.C. ATS® 1 000 ml-behallare med gel** M6275093/5

1 behdllare, slang, kldmma och anslutning

N ActiV.A.C.° 300 ml-behallare med gel M8275058/10
;i 1 behallare, slang, kldmma och anslutning M8275058/5
- : V.A.C. Freedom® 300 ml-behalllare med gel 320058/10

3 1 behéllare, slang, klamma och anslutning 320058/5

* Specifikationerna kan &ndras utan féregdende meddelande. Kontakta KCI for en aktuell produktkatalog.
**1 000 ml-behallaren rekommenderas endast for anvandning vid akutvard (pa sjukhus).
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Index

A

ActiV.A.C.® Therapy System 17

Akuta sar 22, 43

Allménna forsiktighetsatgarder 6, 13, 24

Allman tryckinstallning 19
Anal inkontinens 33

Antibiotikabehandling 11, 44
Antibiotikabehandling, osteomyelit 11, 44
Antikoagulationsldkemedel 9, 10, 40

Autonom dysreflexi 14

Behallare 5, 7, 16, 21
1000ml 10
byte 24

Behandlingens varaktighet 37

Behandlingspaus 38
Ben, exponerat 44
Biopsi 39, 53

Blodkarl, exponerade 6, 8, 15, 21, 43, 44
Blodning 9, 10, 12, 14, 16, 19, 20, 38, 44, 46

Brénnskador, delhud 7, 43
Brostvagg, instabil 14, 46
Brygga 28

C

Cirkulart forband 14
Cirkulation 14

D

Debridering/revidering 6, 8
akuta sar 43
diabetessar pa foten 52
kroniska sar 53
osteomyelit 11
rupterade sar 45
trycksar 48

Delhudstransplantat 46

Diabetiska fotsar 7, 50, 51

kliniska 6vervaganden for 52

urval av svampférband 22

Diagnostisk bildtagning 15, 62
Djupa sar, urval av svampforband 22

Dranering

behandlingsinstallningar 20
delhudstransplantat och genetiskt framstalld véavnad 47

fistlar 30
tryckinstallningar 19
volym och utseende 38

E

Engangsartiklar 21, 63, 65, 66, 67, 68

Exsudat
efter transplantat 47
volym och utseende 38

F

Farg pa sar 38, 40
Fascia
icke intakt 14
fistlar
appliceringsteknik 29

behandlingsinstallningar 20

urval av svampférband 22
Flera sér 27
Forband 21
appliceringsteknik

delhudstransplantat och genetiskt framstalld vavnad 47

forbandsteknik for att narma sarkanterna 33

fotsar 31

lambé&er 55

sma sar 34

vid anal inkontinens 33
borttagning

fore hyperbar syrgasbehandling 61
fore magnetresonanstomografi 62

kontrollera tatning 23
val och anvandning 22

Forbandsapplicering
brygga 29

delhudstransplantat och genetiskt framstalld vavnad 47

lambaer 55
underminering 30

Forbandsteknik for att ndrma sarkanterna 33

Forbandsvidhaftning

smarthantering 37
Fordrojd primér forslutning 7
Forsamring av sar 39
Forsiktighetsatgarder 13
Fotsar

forbandsteknik 31
Frakturer, exponerade 44

G

Granulationsvavnad

for hog, tryckinstélining 19
kontrollera, urval av svampférband 22

69



H M

Halrum 29 Maceration 14, 23, 34, 48, 53
urval av svampférband 22 Magnetresonanstomografi (MRT) 12, 62
Hud runt sar Malignitet 8
Svervakning 11, 14 Mata sar 38
skydda 14, 40 Mekaniskt trauma 40
sma sar 34 Missfargning av sar 15, 40
Hyperbar syrgasbehandling 61
N
|
Nedsatt cirkulation 14, 19
Indikationer 7 Negativt tryck, effekter pa sarlékning 5
Indikationer for effektiv behandling 38 Nekrotisk 8, 11, 44
Indikationer for ineffektiv behandling 38 Nerver, exponerade 6, 8, 11, 15, 16, 21, 43
Indikationer for kontinuerlig behandling 20 Nutritionsstatus 39, 48
Infekterade sar 11 och tryckinstéliningar 19
ben 11, 44
brygga 28 o
diabetespatienter 52
karl 10 Obehag

med V.A.C. GranuFoam Silver®-férband 11 behandiingsinstaliningar 20

Y-anslutningsteknik 27 hantering 37

InfoV.A.C.® Therapy-systemet 17 tryckinstallningar 19

Inspektera lambaer 54 urval av svampférband 21, 22

Instabila kroppsstrukturer 14, 46 Omfattande drénering

behandlingsinstallningar 20 lambaer 54
Intensitet 20

Intermittent behandling 5, 14, 20, 38, 39, 46, 63

tryckinstallningar 19
Organ, exponerade 6, 8, 9, 10, 16, 21, 43, 44, 57, 58

Irrigation med koksaltiésning, som hjélpmedel vid Ortopediska sar 43
borttagning av forband 12 Ortopedisk utrustning 32
K Osteomyelit 8, 11, 39, 43, 44
- P
Kontinuerlig behandling 14
delhudstransplantat och genetiskt framstalld véavnad 47 Postoperativa sar 45, 54
fistlar 20
roll vid stabilisering av sar 14 R
sternumsar 20
tarmfistel 14 Registrera datum for forbandsbyte 11
Kontraindikationer 8 Registrera forband som anvénts 6, 11, 23, 29, 30, 31,
Koppla frdn V.A.C.® Therapy-enheten 25 33, 34
fére magnetresonanstomografi 62 Rengora sar 41
vid hyperbar syrgasbehandling 13, 61 Retentionssuturer 45
Kroniska sar 53 ryggmargsskador 14
L S
Lackage Sarfilm
anal inkontinens 33 akrylhafta 12
larm 5 anvandning av cirkuléra forband 14
soka efter 23, 39 applicering 54, 55, 57
Lakningsprocess 37 brygga 28
Lambéer 54 forband och anal inkontinens 33
behandlingsinstallningar 20, 54 forband pa sma sar 34
urval av svampférband 22 férbandsbyte 48, 53

forsamring av sar 39
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skydda huden runt saret: 14 Tryckinstallningar

skydda omkringliggande vévnad 40 akuta/traumatiska sar/delhudsbrannskador 43
uppratthalla tathet 23 delhudstransplantat och genetiskt framstalld vavnad 47
Sar i perineum, anal inkontinens 33 diabetessar pa foten 50
Sar i sacrococcygeus, anal inkontinens 33 justering 19
Sarlaking 5 kroniska sér 53
effekter av negativt tryck 5 lambaer 54
Sarlukter 41 Oppna séar 45
Sar orsakade av venos insufficiens 52 sar orsakade av venos insufficiens 52
Sarévervakning 11, 30, 45, 46 trycksér 48
Sarspecifik information 43 V.A.C.® WhiteFoam-forband 21
Sarstorlek, minimala forandringar 38 Trycksér 48
Senor, exponerade 11, 43 urval av svampférband 22
SensaT.R.A.C.™/T.R.A.C.™-teknik 5
SensaT.R.A.C.™ eller TR.A.C.™ Pad 21 U
Skumférband. See Férband
Smarta Underminering 30

behandlingsinstallningar 20 behandlingsinstéliningar 20

diabetespatienter 52 urval av svampférband 22

infekterade sar 11 Underminering av sar 30
Upphérande av behandling 37
akrylhafta 12
autonom dysreflexi 14
blédning 9, 12
infekterade sar 11

tryckinstallningar 19, 20

urval av svampférband 22

vid borttagning av férband 37
Smaérthantering 37
Smartlindring 19, 37

s s irritation runt saret 14
Sma sar

nedsatt cirkulation 14

sarlukter 41
Uppratthalla tathet 24

Utrustning, ortopedisk 32

behandlingsinstallningar 20
forbandsteknik 34
Snabb férsémring av sar 39
Sternumsar 20, 46

Stift 32 Vv

Stodjande effekt 20, 46

Stora sar V.A.C. ATS®-system 17
behandlingsinstallningar 20 V.A.C. Freedom® System 17

tryckinstaliningar 19 Vacuum Assisted Closure®, inledning 5

Sutur Vagusnerv 14

for lambaer 55 Varningar 9

retention 45 Vitska i slang, tarmfistel 56

VLU. See Sar orsakade av venos insufficiens

T
Y
Tarmar, exponerade 45, 57, 58
Tarmfistel 14, 56 Y-anslutning 21, 67
instruktioner for 57 bytes 27
Tatning tekniker 27

kontinuerlig behandling 20 Ytliga sar, urval av svampférband 22

tryckinstallningar 19

underhalla 24 A
Torra sar, urval av svampférband 22
Transplantat, delhudstransplantat eller genetiskt framstélld Aldre patienter, tryckinstallningar 19
vavnad 46

behandlingsinstallningar 47 o

forbandsteknik 47

kontinuerlig behandling 20 Overvakning av V.A.C.® Therapy 37

urval av svampférband 22
Traumaséar 7, 43, 44




"

SUSTAINABLE
FORESTRY
INITIATIVE

Certified Sourcing

www.sfiprogram.org P

Overdraget innehéller 10 % &tervunnet material
Tryckt med sojablack

www.kci-medical.com

@ Alla varumarken som anges har tillhér KCI Licensing, Inc., dess
éK‘ l dotterbolag och/eller licensgivare. ©2015 KCl Licensing, Inc. Med
ensamratt.

An Acelity Company
2-B-128-EMEA-SV Rev A 6/2015

72



