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VisioCompress2

Produktbeschreibung:

> VisioCompress2 besteht aus einer weillen Polsterbinde und einer braunen kohasiven
Kompressionsbinde mit Indikatoraufdruck. Hierbei handelt es sich um ein unsteriles Produkt
fur den Einmalgebrauch. VisioCompress2 ist fir die Langzeitbehandlung in der
Kompressionstherapie von Venenerkrankungen und Odemen mit anderen Ursachen indiziert
(bei Patienten mit einem ABPI* von 0,8-1,3). Durch Anlegen der beiden Bandagen im
Lagenverband bilden diese ein Kompressionssystem, das je nach Zustand der Wunde und
Tragezeit des verwendeten Wundverbandes, bis zu 7 Tage getragen werden kann.

» Das Produkt darf nur auf intakter (unverletzter) Haut angewendet werden. Wunden missen
vorher mit einer geeigneten Wundauflage behandelt werden.

» VisioCompress2 kann von medizinischem Fachpersonal im klinischen und hauslichen Umfeld
eingesetzt werden.

» VisioCompress2 hat aufgrund seiner Kurzzug-Eigenschaften einen hohen Arbeitsdruck und
einen niedrigen Ruhedruck (bei mobilen Patienten). Dadurch kénnen Odeme reduziert
werden.

» Auf der braunen kohasiven Kompressionsbinde ist auf der Aul3enseite ein Indikator als Hilfe
fur die korrekte Anwendung aufgedruckt. Bei Dehnung der Binde andert sich die Form des
Indikators. Wenn das Indikatorbild ein Quadrat ist, wird damit angezeigt, dass die Binde die
korrekte Dehnung hat, um den erforderlichen Kompressionsdruck zu erzielen.

Zusammensetzung
» Die erste Lage ist eine weil3e Polsterbinde aus Polyester und Elasthan, die auf einer Seite mit
einer kohasiven Beschichtung versehen ist (ohne Naturkautschuk hergestellt).
» Die zweite Lage ist eine braune Kompressionsbinde aus Polypropylen und Elasthan mit
beidseitiger, kohasiver Beschichtung (ohne Naturkautschuk hergestellt). Auf dieser Binde ist
ein Indikatorsymbol aufgedruckt (Raute).

Indikationen

Chronische Venenkrankheiten
> Pravention und Therapie vendser Odeme
Pravention und Therapie vendser Hautveranderungen
Ekzem und Pigmentierung
Dermatoliposklerose und Atrophie blanche
Therapie des Ulcus cruris venosum
Pravention des Ulcus cruris venosum-Rezidivs
Varikose
Initiale Phase nach Varikosetherapie
Funktionelle vendse Insuffizienz (bei Adipositas, Sitz-, Stehberufe)
Venose Malformationen
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Thromboembolische Venenkrankheiten
» Oberflachliche Venenthrombose
» Tiefe Arm- und Beinvenenthrombose
» Postthrombotisches Syndrom
» Thromboseprophylaxe bei mobilen Patienten

Odeme
Lymphddeme
Odeme in der Schwangerschaft
Posttraumatische Odeme
Postoperative Odeme
Postoperative Reperfusionsédeme
Zyklisch idiopathische Odeme
Lipédeme ab Stadium Il
Stauungszustande infolge von Immobilitaten (arthrogenes Stauungssyndrom,
Paresen und Teilparesen der Extremitat)
KOB-IFU-IND-1-00-2020 * ABPI — ankle brachial pressure index, Knéchel-Arm-Index
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> Medikamentds bedingte Odeme, wenn keine Umstellung méglich ist
Weitere Indikationen
» Adipositas mit funktioneller vendser Insuffizienz
» Entzindliche Dermatosen der Beine
» Stauungsbeschwerden in der Schwangerschaft

Kontraindikationen

>
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Fortgeschrittene periphere arterielle Verschlusskrankheit (wenn einer dieser
Parameter zutrifft ABPI < 0,5, Knéchelarteriendruck < 60 mmHg, Zehendruck < 30
mmHg oder TcPO2 < 20 mmHg Fulriicken).

Dekompensierte Herzinsuffizienz (NYHA 1l + V)

Septische Phlebitis

Kndchel-Arm-Druckindex (ABPI) > 1,3 und < 0,5

Phlegmasia coerulea dolens

Relative Kontraindikationen
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Ausgepragte ndssende Dermatosen

Unvertraglichkeit auf Kompressionsmaterial

Schwere Sensibilitatsstérungen der Extremitat

Fortgeschrittene periphere Neuropathie (z. B. bei Diabetes mellitus)
Primar chronische Polyarthritis

Anlegemethode (Empfehlung) oder entsprechend arztlicher Anweisung

>

>

>

Bitte ermitteln Sie vor der Anwendung den Kndchelumfang des Patienten (VisioCompress2 ist
fur einen Knéchelumfang von 18 - 32 cm indiziert).

Achten Sie wahrend der gesamten Anlage des Kompressionsverbandes darauf, dass sich der
Fuld des Patienten in einem 90° Winkel zum Unterschenkel befindet.

WeiBe Polsterbinde: Beginnen Sie mit der Anlage der weil3en Polsterbinde am
Zehengrundgelenk. Nach zwei fixierenden Touren fuhren Sie die Binde Uber den Fulrlicken
und schlieen die Ferse in Achtertouren mit ein. Achten Sie darauf, die Polsterbinde beim
Anlegen am Fuf} nicht zu dehnen.

Wickeln Sie die weilte Polsterbinde ab oberhalb des Kndchels unter vollem Zug mit einer
Uberlappung von 50% spiralférmig um das Bein an. Etwa 2 cm unterhalb des Fibulaképfchens
reilRen Sie Uberschiissiges Bindenmaterial ab. Eine zusatzliche Fixierung ist nicht notwendig,
aber bei Bedarf kdnnen Pflasterstreifen verwendet werden.

Braune kohdsive Kompressionsbinde: Legen Sie die braune kohasive Kompressionsbinde
am FuB auf die gleiche Art und Weise an wie die Polsterbinde. Achten Sie darauf, die braune
Kompressionsbinde beim Anlegen am FuB nicht zu dehnen und orientieren Sie sich nicht an
dem aufgedruckten Indikator.

Wickeln Sie die braune Kompressionsbinde ab oberhalb des Knéchels spiralformig um das
Bein mit einer Uberlappung der Lagen von 50%. Dehnen Sie die Binde fiir einen optimalen
Druck so weit, bis der aufgedruckte Indikator ein regelmaRiges Quadrat bildet, dessen Seiten
alle gleich lang sind (siehe Abbildung).

ReilRen Sie Uberschissiges Bindenmaterial etwa 2 cm unterhalb des Fibulakdpfchens ab und
drucken Sie den Verband am ganzen Bein vorsichtig fest. So wird eine optimale Haftung
gewabhrleistet. Eine zusatzliche Fixierung ist nicht notwendig, aber bei Bedarf kdnnen
Pflasterstreifen verwendet werden.

Die Applikationstechnik muss mdglicherweise an die anatomischen oder
pathophysiologischen Besonderheiten des Patienten angepasst werden.
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> Ebenso muss die Anlegetechnik méglicherweise entsprechend der arztlichen Verordnung
angepasst werden.

Weitere Hinweise

» Vor Beginn der Therapie mit VisioCompress2 sollte eine Doppleruntersuchung zur
Bestimmung des ABPI durchgefiihrt werden.

» Vor der Anwendung von VisioCompress2 muss die Wunde gereinigt und mit einer geeigneten
Wundauflage abgedeckt werden.

» Achten Sie bei der Anlage von VisioCompress2 auf einen gleichmaigen Zug und parallele
Bindenflhrung, um eine gleichmafige Druckverteilung zu erreichen und Einschnlrungen zu
vermeiden.

» Achten Sie nach dem Anlegen auf eine gute Durchblutung der Zehen, um sicherzustellen,
dass der Druck des Verbandes nicht zu hoch ist. Treten wahrend der Therapie mit
VisioCompress2 Schmerzen oder Komplikationen auf, wie z.B. anhaltende Verfarbungen
(blaue oder weil3e Zehen), so ist der Verband unverziglich abzunehmen und dies dem
behandelnden Arzt zu melden.

Verbande kdnnen zu Trockenheit und Juckreiz der Haut fihren.

Wahrend der Therapie mit VisioCompress2 soll der Patient dazu angeregt werden, sich zu
bewegen, um die therapeutische Wirkung zu unterstitzen.

Beide Binden sind von Hand reil3bar.

Der Verband kann entweder durch Abwickeln der beiden Binden oder Aufschneiden mit einer
Verbandschere abgenommen werden.

Die Wiederverwendung eines Medizinproduktes zum Einmalgebrauch ist gefahrlich. Die
Wiederaufbereitung von Produkten, um diese wieder zu verwenden, kann deren
Beschaffenheit und Leistung ernsthaft beeintrachtigen.
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Bitte beachten Sie: Wenn Sie bei der Verwendung dieses Produktes Grund zu der Annahme
haben, dass ein schwerer Vorfall aufgetreten ist, melden Sie dies bitte dem Hersteller und lhrer
nationalen Behorde.
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KOB GmbH
LauterstraBe 50, 67752 Wolfstein, Germany
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