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/Qué es la Terapia de Presion
Negativa?

La Terapia de Presion Negativa para Heridas (TPN) es un método para
tratar heridas mediante succion. El aposito es hermético y la bomba crea
una presion subatmosférica, limpiando la herida de exudado y fluidos.

Claves para el tratamiento de heridas
abiertas, agudas y cronicas

Indicaciones

La TPN Avance Solo puede utiizarse en
heridas abiertas para eliminar cantidades de
exudado de bajas a moderadas en diversos
tipos de heridas'.

Principales desafios en el cuidado de heridas

abiertas:
1. Eliminacién de 2. Optimizar la 3. Formacion de tejido * Terapias largas y complejas
exudados y fluidos cica.trizacién de las de granulacién ° Encontrar el tratamlento adecuado para
La TNP portatil heridas _ Aumentael cada paciente
puede ser un valioso Mejorar la preparacion suministro de sangre
complemento dellechode la microvascular * Dolor, incomodidad e independencia del
para favorecer la herida y favorecer la y promueve la aciente'
cicatrizacion en heridas cicatrizacion'. formacion de tejido de p
complejas y de lenta granulacion'.
curacion'.
Claves para el tratamiento de
4 ./ . . .
Ulceras por presion e incisiones Indicaciones
cerradas El sistema TPN Avance Solo se puede utilizar para

eliminar el exudado de las incisiones quirdgicas
cerradas después de una intervencion ortopédica,
cardiotoracica, obstétrica, general o colateral,
vascular y cirugias plasticas?.

Principales desafios en el cuidado de heridas
1. Reducir las tensiones 2. Reducir/eliminar el 3. Reducir el edemay incisionales:
de traccion en el sitio de espacio muertodentrode mejorar la perfusion .y . L

* Reduccion del riesgo de complicaciones en el

laincision laincisién Mejorando la eliminacion i R
sitio quirdrgico, como las ISQs.

Favorece la aproximacion ~ Previene la formaciénde  de liquido hacia el sistema

de los margenes de la hematomas y seromas linfatico reduciendo  Favorecer la recuperacién y la movilidad de
herida, lo que reduce el que pueden retrasar la la compresion de la X
riesgo de contaminaciény  curacién y contribuir a microvasculatura en el los pacientes.
dehiscencia®. complicaciones como las  lugar de la incision?. . . ..
1SQ2 * Elegir la mejor solucion en un mercado con

multiples opciones?.



Consideraciones previas™ Feridas

abiertas
* Paciente informado * Limitaciones de la terapia
* Tratamiento de las comorbilidades * Preparacion de la herida y del paciente para la TPN
 Tratamientos anteriores y resultados e Como vivir con un dispositivo TPN

 Combinacion de terapias, por ejemplo,
compresion

I_a importanCia de la Incisiones
evaluacion de riesgos

cerradas

Cada paciente es Unico y su cirugia puede variar. En Molnlycke’ reconocemos que la evaluacion del riesgo es una parte
fundamental para establecer las necesidades de cuidado de un paciente; pre, intra y postperatorias. Cuando el riesgo
cambia, los cuidados también deben hacerlo.

Nuestra Herramienta de Evaluacion de Riesgos le ayuda a decidir sobre cudl podria ser el tratamiento mas adecuado
que necesitan los pacientes, en funcidn de sus factores de riesgo individuales. Evaluar puede ser clave para decidir si se
tratara con apdsitos avanzados o se optara por aplicar un sistema de presion negativa®.

Q Ayuda a los profesionales a acertar con el tratamiento

Q Fomenta la implicacion y la responsabilidad del paciente en la reduccién de sus propios riesgos

Marque las casillas que correspondan

Duracion:
>120 mins Diabetes ASA>3
percentil >75 (procedimientos <120min) Obesidad Heridas clase Il

(limpias contaminadas)

Si el paciente tiene una herida de clase Ill 0 1V, o una intervencion quirirgica urgente, el estado de riesgo del paciente debe considerarse alto,
independientemente del estado de cualquier otro factor de riesgo.
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Riesgo

Bajo Moderado Elevado Alto*
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avanzado Sistema de Terapia de

Aposito avanzado PN sila relacion Presion Negativa

icio lo permite

(TPN)

Mepilex® Boi'der Post-Op Avance® Solo



Terapia eficaz y constante
durante 14 dias

Terapia de presion negativa de un solo uso Avance” Solo

Bomba Avance Solo  Contenedor 50ml Tecnologia CFM'

| |

Proporciona una presion negativa de
-125mmHg durante 14 dias

]
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Senales visuales y alarmas de fuga Tubos del contenedor

* Proporciona una presion negativa de -125mmHg durante 14 dias, sin reducir la capacidad de absorcién del
aposito’s,

 El exceso de fluido es transferido al contenedor distal de 50ml, reduciendo el riesgo de saturacion del
aposito’.

« Bomba Avance’ Solo con senales visuales y acusticas, bloqueo y bateria baja que permiten
solucionar rapidamente posibles incidencias para que la terapia pueda continuar’'0"2,



avance-solo.es

Visite la pagina web de Avance Solo para toda la
informacion sobre el producto, testimonios, casos
clinicos, videos y guias de aplicacion.

Flujo constante de presion negativa

El sistema CFM (Control Fluid Management) permite mantener la presion negativa transportando el
exceso de fluido al apésito y al contenedor®?,

Espuma Na“‘:e Solo Adap,

Avance Solo

Espuma
Avance Solo Adapt
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Apodsito con bordes Avance Solo con Safetac Safetac

 El aposito Avance” Solo con bordes y capa con Safetac” ha demostrado que minimiza el trauma en la herida y la
piel circundante durante la retirada™™®.

 El pulso regular de la bomba es la confirmacion de que el sistema esta funcionando y eliminando
constantemente el exceso de fluido’? para mantener el nivel de presion deseados. Esto es normal e
indica que el sistema esta operativo.6¥13%,



Estudio sobre el rendimiento de

la terapla:

EL Sistema CFM (Control Fluid Management)
ofrece un perfecto control del exudado
combinando un flujo de aire controlado,

un apdsito absorbente y un contenedor, y
permitiendo que el sistema de presion negativa
Avance Solo mantenga la presion negativa.

-130

A diferencia de los sistemas sin contenedor,
en los que puede observarse una pérdida de
presion a medida que el aposito se satura,

en Avance Solo la combinacion del apoésito
multicapa, contenedor distal y del conector
asegura el flujo de aire, garantizando la
administracion de una terapia de presion
negativa eficaz que no se vera comprometida
por la acumulacion de fluidos®.
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Presion negativa del sistema TPN Avance Solo (-125mmHg)

Presion negativa del sistema TPN Avance Solo (-125mmHg) administrada a una herida simulada

Presion negativa de los sistemas A y B sin contenedor (-80mmHg)

Presién negativa (mmHg) del sistema A sin contenedor administrada a una herida simulada
Presién negativa del sistema (mmHg) B sin contenedor administrada a una herida simulada

Resultados

Los sistemas sin contenedor perdieron la capacidad de transmitir presion negativaalos 1,5y 2,5
dias respectivamente. Mientras que Avance Solo mantuvo la presion?,



Gama Avance Solo y Avance Solo Adapt

Gama Avance Solo

Caja
dispensadora
(Uds)

Caja
transporte*
(Uds)

Envases

Contenido L
estériles

Descripcion

Bomba, Contenedor y Aposito

Kit de inicio Avance Solo

Bomba + Contenedor 50ml con tubo +

Aposito

s con borde

Apdsito con borde Avance Solo

4 x baterias AA + pinza

Apbsito 10 x 20cm +

8881020 10x 20 cm 4 x baterias AA + aposito 10 x 20cm + pinza Q s 2 uds
sy | e Ao B e | @ | 1w | 2w
s | e S e e | @ | s | 2w
Bomba Avance Solo, Contenedor

8880050 | Avance Solo Bomba y Contenedor Homba + Lontenedor 50ml con tubo « Q Tuds 2 uds

Otros si

880050

25x25cm

stemas consumibles

Contenedor Avance Solo 50ml

6 tiras de fijacion secundarias

Contenedor 50ml con tubo

2 uds

881020 10x20cm 6 tiras de fijacion secundarias Q 2 uds “uds

881030 Aposito con borde Avance Solo Appsno 10 >< 3QFm + . Q 2 uds 4 uds
10x30cm 6 tiras de fijacion secundarias

881035 Apbsito con borde Avance Solo Ap95|to 10 X 3§Fm + ' 0 2 uds 4 uds
10x35cm 6 tiras de fijacion secundarias

881515 Aposito con borde Avance Solo Appsno 15 >< 15Fm + . Q 2 uds 4 uds
15x15¢cm 6 tiras de fijacion secundarias

881520 Aposito con borde Avance Solo Ap95|to 15 X ZQFm + ' Q 2 uds 4 uds
15x20cm 6 tiras de fijacion secundarias

881530 Aposito con borde Avance Solo Appsﬁo 15 >< 3QFm + . 0 2 uds 4 uds
15%x30cm 6 tiras de fijacion secundarias

882020 Aposito con borde Avance Solo Appsuto 203( chm + . 0 2 uds 4 uds
20x20cm 6 tiras de fijacion secundarias

882525 Aposito con borde Avance Solo Aposito 25 x 25cm + 0 2 uds 4 uds

8 uds

882000

Espuma Avance Solo
10 x 12 x 1,5cm

Espuma de poliuretano
10x12x15cm

Qa0

2 uds

8 uds

Gama Avance Solo Adapt

Descripcion

Contenido

Envases
estériles

Caja
dispensadora
(Uds)

Caja
transporte*
(Uds)

. . Bomba + Contenedor 50ml con tubo +
Kit de inicio Avance Solo Adapt . . . -
) 4 x Baterias AA + Film adhesivo con silicona
9994152 | con contenedor, espuma, film y . ) Tuds 2 uds
. Safetac” + Espuma (8 x 10 x 3cm) + pinza para el
puerto de transferencia ) .
cinturon

Espuma Avance Solo Adapt, Film Film adhesivo con silicona Safetac” + Espuma +
994152 . P \ ? 5 uds 5 uds

y puerto de transferencia Puerto de transferencia y tubos
994000 glolr; ;?ChnfSlvo Avance Solo Adapt Film adhesivo con silicona Safetac” Q 5 uds 10 uds

*Pedido minimo = una caja de transporte (TRP)




Sistema avanzado de presion negativa para conseguir
los mejores resultados

Mas informacién sobre Avance” Solo y
Avance’ Solo Adapt em www.avance-solo.es
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