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1. Pomp 2. 50ml canister 3. CFM Technology™ 4. Verband met border en schuimkussen 5. Safetac® technologie
- Regelt de druk, zodat er 2 weken continu - Overtollig vocht wordt overgebracht naar de - Gecontroleerde luchtinlaat zorgt voor een onfeilbare en continue - Meerlaags verband verkrijgbaar in verschillende - Wondcontactlaag met zachte siliconen kleeflaag °. L
-125 mmHg negatieve druk wordt geleverd?. canister®. negatieve druk op het wondbed*. vormeh en maten (voor een overzicht van het — Maakt het mogelijk om het verband tijdens het Het :erSt:_l"e': detm‘)bl'_lltelt
- Blijft continu negatieve druk leveren aan het - Verkleint de kans dat het verband volledig - Voert overtollig vocht van het verband naar de canister. assortiment: avancesolo.com/QR-code). aanbrengen op te lichten en aan te passen. van de patient opimatiseren
wondg‘eb.ied, zelfs bij lage tot middelhoge verzadigd raakt‘. ~ Hierdoor kan het systeem de negatieve druk handhaven®. - Absorberend Yeﬁrband dat‘ zich naar het licl?‘aam - Pijn en trauma aan het wondgebied en de Doeltreffende ciNPT dankzu een
verzadiging van het verband-*. - Minder verbandwissels. I l ] ) ] ; vormt op moeilijk te verbinden plaatsen, bijv. de omringende huid worden bij verwijdering tot een draagbaar systeem met meerlaags
. . . . egelmatige pompcycli zorgen ervoor dat er constant vocht naar de canister wordt knieén®. P ~ ilitei
- Visuele en gelmdsalarmenﬂbl‘J lekkage, - De canister kan worden vervangen door de arts, geleid en dat het vacuiim op het gewenste peil blijftés. Dankzij CFM Technology levert de ' minimum beperkt'**. verband, Waar.dof)r de mOb'l"f?'t
verstopping en laag batterijniveau, zodat de mantelzorger of de patiént zelfe. pomp continu gereguleerde negatieve druk af. Hierbij ontstaat een pulserend geluid. Dit - Absorbeert exsudaat, zelfs als de negatieve druk en levenskwaliteit van de patiént
problemen snel kunnen worden aangepakt®¢ is volkomen normaal en het toont aan dat het systeem werkt.>5710.11 wegvalt, en houdt het vocht vast in het verband®. verbeteren. Beperkt huidbeschadiging
- Draagbaar en licht, minimale impact op de Breng uw patiént op de hoogte van dit geluid en zorg eventueel voor een nachtkoffer - De waterdichte rugfolie vormt een barriere tegen en p”n bll verbandwissels tot een

mobiliteit van de patiént3”’. voor een betere nachtrust. bacteriéle en virale besmetting®2. minimum37.13.18,



