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Gut zu wissen
Nach der Reinigung mit antiseptischer Seife, 
z.B. Descutan®, die Haut vor dem Aufbringen der 
Wundaufl age gründlich abspülen und trocknen. 
Andernfalls könnten Seifenreste die Haftung der 
Wundaufl age beeinträchtigen.

Damit der Rand sich nicht aufrollt, entfernen Sie die 
Schutzfolien nicht auf einmal.

Achten Sie bei der Applikation darauf, den Wundverband 
nicht zu überdehnen und bringen sie ihn möglichst 
faltenfrei auf.

Wir bei Mölnlycke® liefern innovative Lösungen für 
die Behandlung von Wunden, die Verbesserung der 
Sicherheit und Effi zienz im OP sowie die Prävention 
von Dekubitus. Unsere Lösungen sorgen für 
bessere Ergebnisse und werden durch klinische und 
gesundheitsökonomische Nachweise belegt.

Unsere gesamte Arbeit hat ein einziges Ziel: Wir 
möchten medizinischen Fachkräften dabei helfen, 
ihr Bestes zu geben. Das beweisen wir jeden Tag. 

Proving it every day!
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Investieren Sie eine Minute 
für Ihren Patient!

Applikationsleitfaden

Bestellinformationen Mepilex Border Post-OP

Klinik Home Care

Größe
in cm

Art.-Nr. Packung/
Karton

Art.-Nr. PZN/
Packung

Packung/
Karton

6 x 8 496100 10/80 496100 11 63 91 13 10/80

9 x 10 496200 10/70 496200 11 63 91 36 10/70

10 x 15 496300 10/100 496300 11 63 91 42 10/100

10 x 20 496400 10/120 496405 11 63 91 59 5/120

10 x 25 496450 10/60 496455 11 63 91 65 5/25

10 x 30 496600 10/40 496605 11 63 91 71 5/25

10 x 35 496650 5/55 496650 11 63 91 88 5/55

Mepilex Border Post-OP ist auch in Mölnlycke OP-Trays erhältlich.
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 Applikation mit 
                               -teiliger Schutzfolie

 Applikation mit 
                               -teiliger Schutzfolie

Entfernen Sie teilweise die 
mittlere Schutzfolie mit den 
violetten Streifen, um die 
Wundauflage aufzubringen. 
Entfernen Sie nicht die 
gesamte Schutzfolie auf 
einmal.

Entfernen Sie die mittlere 
Schutzfolie langsam und  
Stück für Stück, während 
Sie die aufgebrachte 
Wundauflage glattstreichen.

Fahren Sie auf die gleiche 
Weise fort - zuerst mit 
der längeren der beiden 
Schutzfolien und dann mit 
der kürzeren. Streichen 
Sie abschließend noch 
einmal über die gesamte 
Wundauflage.

1.

2.

3.

Entfernen Sie teilweise 
die Schutzfolie mit 
dem violetten Streifen 
und positionieren Sie 
die Wundauflage an 
der richtigen Stelle. 

Entfernen Sie langsam die 
Schutzfolie, während Sie die 
aufgebrachte Wundauflage 
glattstreichen.

Entfernen Sie vorsichtig 
den zweiten Teil, während 
Sie die Wundauflage 
glattstreichen. Streichen Sie 
am Ende nochmal über die 
komplette Wundauflage.

1.

2.

3.

Beginnen Sie immer mit einer sorgfältigen Reinigung der Wunde und der umliegenden Haut. 
Entfernen Sie jegliche Rückstände, z.B. Wundbeläge und Reste von Wundspülungen.  
Die Haut muss vor dem Aufbringen der Wundauflage vollständig trocken sein!

Wenn kein 
Wechsel 
erforderlich ist 
Mepilex Border Post-Op wurde entwickelt, um 
Blut sehr effektiv zu absorbieren und vom 
Inzisionsbereich abzuleiten. Die hochabsorbierenden 
Fasern des Wundkissens sorgen dafür, dass das 
Blut zurückgehalten wird. Dadurch wird die Anzahl 
möglicherweise kontaminierender Verbandwechsel 
möglichst gering gehalten. 

Daher, und aufgrund der Tatsache, dass die 
Wundauflage Hautschäden und das Verkleben 
des Verbandes mit der Wunde minimiert, trägt 
Mepilex Border Post-Op dazu bei, das Risiko einer 
postoperativen Wundinfektion zu verringern1-7.

Wenn Sie eine Einblutung in der Wundauflage sehen, 
ist dies kein Grund für einen Verbandwechsel. Lassen 
Sie die Wundauflage ihre Arbeit tun –  
wechseln Sie sie nur, wenn es nötig ist. 

Die nachfolgenden Bilder zeigen, wann ein 
Verbandwechsel notwendig ist!

Verband nicht wechseln! Verband wechseln!Mepilex® Border Post-Op
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