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IDENTIFICACION DEL PRODUCTO

Nombre: Kit de curacién desechable.

Marca: Cranberry.

Presentacion: Kit individual. Caja méster x 50 kits

ESPECIFICACIONES TECNICAS
Funcion: El kit de curacion estéril desechable ha sido creado para apoyar al profesional de la salud en la limpieza, desinfeccién y
curacion de heridas simples y complejas, incluyendo el retiro de puntos quirdrgicos.

Libre de Latex: Si. ‘ Estéril: ‘ Si, 6xido de etileno.
Método de El Kit de curacion esta esterilizado en 6xido de etileno (EO). El empaque bilaminado del kit contiene un control
esterilizacion: externo de viraje. Este testigo externo previo a la exposicion del gas es rosado, y post exposicién es de color amarillo.
Vigencia: 3 afios a partir de la fecha de fabricacion en el empaque.
Almacenamiento: Lugar fresco y seco, rango temperatura -5y 50 °C.

CARACTERISTICAS DEL PRODUCTO

- El kit de curacién inerte, por lo tanto, hipoalergénico.

- La tijera metélica desechable posee un excelente filo, corta gasas y apdsitos de curacién avanzada.

- Las torulas de gasa no tejida no tienen relleno de algoddn para evitar la exposicion de sus fibras en las heridas.
- Se aconseja usar la regla para medir el tamano de la herida.

ESPECIFICACIONES DEL PRODUCTO

Este fabricante cuenta con la siguiente certificacion:

- 1SO certificate 13485 - 2016.

PROVEEDOR
33:‘ E ChileCompra
Cranberry BHE xpress

Tienda virtual de Convenios Marco

Producto importado y comercializado por REUTTER S.A.

Ficha Técnica V-00 propiedad de Empresas Reutter. Prohibida su reproduccion total o parcial, sin consentimiento de la empresa.

=« contacto@reutter.cl

& +5622489 7000 www.reutter.cl

@ Auv. El Salto 4447, Huechuraba, Santiago




,‘»Reu (ter KIT DE CURACION

Desde 1915 DESECHABLE

ESPECIFICACIONES DEL PRODUCTO

Codigo Intemo Descripcion Ancho Largo Alto Descripcion Grafica

Bandeja del kit:
Posee una divisiéon integrada
que permite el uso del area

mas pequefia como copela. Q \-
Plastico

110 mm 170 mm 20 mm

Pinza anatomica metalica
desechable:
Usada para dar profundidad, N/A 132-134 mm N/A
agarre y sostén a una
curacion.

Pinza con dientes 2 x 1
metalica desechable:
Usada para coadyudante en
el arrastre mecénico del
tejido.

N/A 125-127 mm N/A

Tijera quirargica metalica
desechable:
Usada para cortar vendajes,
gasas, algoddn, etc.

AAKITCU1 N/A 114-116 mm N/A

Envoltorio de tejido no
tejido (SMS):
Usado para hacer un campo
limpio.

50cm 50cm N/A 50 cm

3 gasas no tejidas:
Son usadas para ayudar en la
limpieza, desinfeccion y 7,5cm 7,5cm N/A
arrastre de tejido esfacelado
y/o fibrina en una herida. .

3 Térulas de gasa no tejida:
Son usadas para absorber el

exudado del lecho de la N/A 25-28 mm N/A '
herida. .4

15cm
1 regla de papel: \ \

USada para medir el |a|’go y 4 _I 16 m N/A E\HWH!\H\UH\FHHHHFHHHH“HHH\HF\HUH\A‘HHWHF\HU\H“HHUH\"H\\U\H‘U\HWH‘“HHWH“JHHHH“J\HWH‘U\HWH“S
ancho de la herida. ' " o
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Cranberry

Los apésitos interactivos comuinmente son llamados apositos de
curacion de avanzada, por sumar mas propiedades que los apdsitos
clasicos de algoddn y gasa en pro de la cicatrizacion de una herida.

Son efectivos y con mas funciones que los apésitos pasivos.

Su principal caracteristica y diferencia con el apdsito pasivo es mantener
la humedad.

Aqui se encuentran: los tull o gasa parafinada, espuma hidrofilica y
apositos transparentes.

TULL O GASA PARAFINADA

Apdsito estéril tipo malla de baja adherencia que permite el flujo libre de
secrecion de la herida o Ulcera, una de sus principales caracteristicas es la
mantencién de la humedad.

En su mayoria se confeccionan en gasa tejida de algodén y gasa tejida a
base de rayon (sintético). Impregnado en petrolato, algunos traen
incorporada clorhexidina 0,5% o acido fucidico al 2% y otros centella
asiatica; esta Ultima ayuda a la formacién de tejido conectivo.

Dentro de sus indicaciones estan:

- Heridas o ulceras tipo 2- 3 con 100% tejido de granulacion.

- Quemaduras tipo A de pequefa extension.

- Eninjertos o zonas dadoras.

- Pequenas areas con riesgo de infeccion con escaso exudado.

- Se cambia cada 72 horas.

ESPUMA HIDROFILICA

Este es un aposito tipo almohadilla que atrae agua y absorbe mucho

liquido. Su base es de poliuretano conservando gracias a esa tecnologia

la humedad. Una herida humeda fomenta la granulacién y epitelizacién
desde la periferia hacia el centro, es permeable a gases y a la oxigenacién,
absorbe de moderada a abundante secrecion.

Presentacion: ldminas y cojincillos( almohadillas) estériles.

Indicacién: heridas con secrecion moderada a abundante, quemaduras,

pie diabético con exudado moderado, como apésito secundario, heridas

infectadas con exudado.

Si la herida estd infectada no usar nunca un apdsito transparente como

aposito secundario, porque estimula la flora anaerébica.

- Siempre proteja los bordes de la herida con una pelicula protectora,
la espuma atrae mucho el liquido y por tanto podria macerar los
bordes sanos.

- Nunca rellene toda la herida, porque aumenta su tamafo.

Ventajas: mantiene la humedad, no se adhiere a los tejidos, estimula el

proceso de limpieza de la herida, util con exudado moderado a

abundante, no se adhiere, se recomienda no mantener por mas de 7 dias.

En caso de infeccion el cambio es diario.

Desventaja:

- No se recomienda en heridas con espacios muertos o tuneles.

- Los cojincillos utilizados en cavidades no se pueden recortar.

- No se recomienda usar en heridas sin humedad porque producen su
desecacion.

- Si esta infectada no usar nunca un aposito transparente como apésito
secundario, porque estimula la flora anaerébica.
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APOSITOS TRANSPARENTES ADHESIVOS

Este aposito nace en la década de los 80, es oclusivo y por lo tanto

mantiene la humedad fisioldgica de la herida, aumentando la tasa de

epitelizacién de un 30 a un 50%.

Los apdsitos transparentes adhesivos estan recomendados para la

fijacion de catéteres y dispositivos intravasculares, pero estan

contraindicados para el manejo de heridas o Ulceras, recomendacién

realizada por el FDA.

Frecuencia del cambio dependera del objetivo que se necesite

cumplir:

- Para Favorecer el tejido granulacion y epitelial puede usarse 7 dias
in situ.

- Para Desbridamiento autolitico se recomienda hasta 3 dias in situ.

- Proteccién del sitio se recomienda hasta 10 dias.

Ventajas:

- Permite la oxigenacion y la salida de vapor humedo.

- Proporciona resistencia a la humedad y a las bacterias.

- Controla la infecciéon porque impide la entrada de bacterias, virus
y agua.

- No requiere aposito secundario.

- Se adapta a la superficie de la herida.

- Permite el bafio o ducha.

Desventajas:

- No se recomienda en infeccién, con exudado moderado o abundante.

- No se usa en piel fragil.

- No seusa en heridas con signos de isquemia (piel fria, seca, péliday
cianotica).

- Si estd infectada no usar nunca un apésito transparente como apdsito
secundario, porque estimula la flora anaerdbica.

HIDROCOLOIDE

El hidrocoloide es un apésito disponible hace 10 afos. Se puede
encontrar como ldaminas, almohadillas y en gel. Entre sus caracteristicas
esta el ser adhesivo, semioclusivo u oclusivo; contiene particulas hidro
activas y absorbentes. Absorbe de moderado a escaso, mantiene la
temperatura y la humedad. Impermeable a las bacterias y a los
contaminantes ambientales, ayuda a prevenir infecciones.

Posee una accion fibrinolitica y angiogénica, es decir, ayuda a eliminar el
tejido desvitalizado y promueve la formacién de tejido sano.

La composicion basica de un apdsito  hidrocoloide es:
carboximetilcelulosa, gelatina y pectina en una base adhesiva.
Carboximetilcelulosa: es un polisacarido de alto peso molecular que en
contacto con agua o exudado forma un gel con las siguientes
caracteristicas: ph acido, accion fibrinolitica y absorcién de secreciones.
Gelatina: proteina animal que facilita la aglutinacion y formacion de
una matriz.

Pectina: gel de alto peso molecular, origen natural que posee
propiedades absorbentes.
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Presentaciones del hidrocoloide:

- Ovaladas, cuadradas con o sin borde adhesivo.

- Seindica en proteccién de prominencias 6seas, favorece granulacién y
epitelizacion de Ulceras tipo 1, 2 y 3 sin infeccion.

- Uso en pie diabético sin infeccion.

- Quemadura tipo A sin infecciéon.

- Zona de donantes.

El uso de hidrocoloide con borde adhesiva no requiere fijacién con tela, ni

aposito secundario, con herida profunda rellenar el 90% de la cavidad

con pasta hidrocoloide.

Frecuencia de cambio depende del objetivo:

- Proteger, favorecer granulacién y epitelizacion: hasta 7 dias in situ.

- Desbridamiento auto litico: de 3 a 4 dias.

- Con pasta hidrocoloide o alginato: de 3 a 4 dias.

Ventajas:

- Es impermeable a bacterias, aguas y otros contaminantes.

- Favorece el desbridamiento autolitico.

- Proporciona absorcion escasa a moderada.

- Puede usarse bajo vendaje compresivo.

- Disminuye el dolor.

- Autoadhesivo, flexible, con escaso exudado.No requiere aposito
secundario.

Contraindicaciones:

Herida infectada. El gel que produce la carboximetilcelulosa se puede

confundir con pus.

- Cuando hay exposicion de hueso, musculo o tenddn.

- Abundante exudado, ya que puede macerar los bordes.

- Puede producir hipergranulacién por la acumulacién de humedad en
la herida.

- No usar en heridas con pacientes con vasculitis activa, periartritis

nodosa o lupus eritematoso.

Los hidrocoloides finos se recomiendan en heridas con escaso o nulo

exudado.

- El apésito sin borde adhesivo puede cortarse, pero debe usarse de
inmediato porque si no pierde su esterilidad.

Informe siempre al paciente que el apdsito hidrocoloide genera un gel de
color café que puede confundirse con pus, pero no lo es; es la celulosa del
aposito més el agua de la herida.

Cuando se usa en un pie diabético no dejar més de 3 dias por riesgo a
infeccion anaerdbica, revision diaria o maximo cada 48 horas en paciente
con cobertura antibiética.

Si paciente avisa filtracion, ensefarle a proteger y cubrir herida, asi se
evitara que se maceren los tejidos adyacentes a la Ulcera.

En heridas profundas sin exposicién de tendones o huesos, si no se
dispone de pasta de hidrocoloide, rellenar la cavidad con apésito
bioactivo como el alginato y después aplicar cobertura hidrocoloide.
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HIDROGEL

Aposito estéril semi transparente constituido en gel amorfo adherente o
macroestructura de ldmina. Contiene polimeros espesantes y
humectantes con un alto contenido de agua que permite promover la
humedad fisiolégica. El contenido viscoso es una excelente alternativa
para desbridamiento autolitico, favoreciendo la granulacién y
epitelizacion.

ALGINATO

Son polisacaridos naturales de fibra no tejida derivados de la sal de calcio
del &cido alginico (provenientes de algas marinas).

Se les conoce como alginato de calcio, pero todos tienen iones de sodio y
de calcio en distintas proporciones. Al entrar en contacto con la herida se
absorbe iones de sodio y se libera calcio, formando un gel que da un
ambiente humedo. El calcio favorece con su accién hemostética la herida.
Ideal para aquellas heridas y ulceras con moderado a abundante
exudado, en volumen absorben hasta 20 veces su peso.

Presentacion: en mechas, laminas y apositos.

Indicado: heridas y ulceras tipo 2 a 4 en pie diabético, quemadura tipo A
con exudado moderado a abundante, pie diabético infectado,
quemadura infectada, herida traumatica, oncoldgica, zona donante de
injertos y heridas con sangramiento en napa.

El maximo de permanencia es de 3 dias, excepto en infecciéon en donde el
cambio es diario.

Ventajas: absorcién hasta 20 veces su peso, rellena espacio muerto,
moldeable, suave al tacto, ambiente himedo, mantiene su forma,
efectivo como hemostético, se usa en heridas infectadas, forma un gel,
no es irritante, hipoalergénica, disminuye el olor de una herida
y es biodegradable.

Desventaja:

- No se usa en heridas con escaso exudado, porque la deseca.

- Siempre necesita un apésito secundario.

Recomendacion:

Al aplicar alginato de calcio en heridas muy exudativas, el apoésito
secundario ideal es la espuma hidrofilica.

Si la herida tiene un exudado moderado se usa un hidrocoloide como
aposito secundario.
Si al cambiar el apésito este esta seco, se debe hidratar.

En espacios muertos o cavidades, el alginato de debe aplicar en forma
holgada y en espiral para evitar puntos de isquemia.

Alginatos en mechas estan indicados en cavidades de mas de 4
centimetros de profundidad.

La plata le da la caracteristica de bactericida, usada en cantidades muy
pequeias se combina con precipitados de proteinas de las bacterias,
formando proteinato de plata que tiene gran poder antiséptico,
disminuyendo la carga bacteriana al desarmar su estructura.
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