
www.partnermed.no

STRÅLESKADER 
PolyMem standard, PolyMem MAX, PolyMem WIC, PolyMem track, PolyMem silikon

Bruk PolyMem tube bandasje dersom pasienten har tracheostomi. Ved kraftig 
væskende sår anbefales PolyMem WIC med PolyMem MAX eller absorberende 
bandasje Curea CCB som sekundærbandasje. Når sekresjonen avtar, går man over til PolyMem MAX, PolyMem 
standard eller PolyMem silikon. Beskytt sårkantene. Bandasjen byttes når den er 75% mettet.

DONORSTEDER 
PolyMem MAX

Legg PolyMem MAX over donorstedet og la den dekke litt utenfor. La den ligge 
2-3 dager før den byttes. Bytt tidligere om bandasjen blir mettet til 75%. 
Deretter byttes ved behov eller etter forordning.

AMPUTASJONER 
PolyMem MAX, PolyMem standard, PolyMem silikon

Start med PolyMem MAX da det kan forekomme økt sekresjon. Bytt deretter til 
PolyMem standard eller PolyMem silikon ettersom sekresjonen avtar. Beskytt 
sårkantene. Bytt bandasjen når den er mettet 75%.

PILONIDAL CYSTOR 
PolyMem WIC, PolyMem MAX

Bruk PolyMem WIC, da denne ikke har noen semipermeabel film og absorberer 
derfor fra alle kanter. Fyll bare 2/3 av kaviteten ettersom bandasjen ekspanderer 
litt når den fyller seg. Legg deretter en sekundærbandasje som PolyMem MAX eller absorberende bandasje Curea 
CCB over. Beskytt omkringliggende hud. Bytt ved behov eller når bandasjen er  mettet til 75%.
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BEHANDLINGSGUIDE

INDIKASJONER FOR BRUK 
PolyMem kan brukes på de fleste sår:

• Trykksår
• Diabetes sår
• Venøse sår
• Arterielle sår

• Donorsteder
• Brannskader
• Overhudskade, 
	 overfladiske	brannskader

• Diverse dermatologiske lidelser
• Kirurgiske og akutte sår
• Tracheostomier
• Dren, sonder og kateter



BEHANDLINGSGUIDE
PolyMem er en unik multifunksjonell bandasje som er designet for å optimalisere og aktivt stimulere  
sårtilhelings prosessen. Alle PolyMem bandasjene inneholder Glycerin, surfactant og en superabsorbent  
som effektivt renser, fyller, absorberer og gir en jevn fuktighet til såret under hele tilhelings prosessen.  
Kan sitte på opptil 7 dager.

PolyMem multifunksjonell bandasje stimulerer den autolytiske revisjon, øker væske tilstrømmingen 
og setter igang en kraftig aktivitet i såret. Dette kan gi økt sekresjon i startfasen av behandlingen, 
noe som er helt normalt og som er et tegn på at bandasjen fungerer som den skal. Sekresjonen avtar 
gradvis og såret viser rask forbedring.

Fikser PolyMem med det som passer best for den enkelte pasient, f.eks. en semipermeabel film.

FINGER OG TÅ SKADER 
PolyMem finger og tå

Velg rett størrelse og klipp til ønsket lengde. Fjern plast delen i bandasjen 
og rull fingerbandasjen over finger/tå. Beskytt den friske huden. Bytt når 
bandasjen er mettet 75%.

BRANNSKADER 
PolyMem MAX, PolyMem standard, PolyMem sølv

Start behandlingen med PolyMem MAX da brannskader ofte væsker mye i 
starten, gå deretter over til PolyMem standard. Ved infeksjon finnes PolyMem 
standard/sølv og PolyMem MAX sølv. Brannskader er smertefulle. PolyMem reduserer smerten og har dokumentert 
smertelindrende effekt. Bandasjeskift er enkle og smertefrie og bandasjen fester heller ikke i såret. Beskytt 
sårkantene. Bytt når bandasjen er mettet til 75%.

INFISERTE SÅR 
PolyMem standard, PolyMem MAX, PolyMem WIC, PolyMem sølv

Velg PolyMem MAX ved kraftig væskende sår, PolyMem standard ved mindre 
væskende sår. Bruk PolyMem WIC ved dype sår eller kaviteter, legg da alltid en 
sekundærbandasje over, f.eks. PolyMem MAX eller en absorberende bandasje som Curea CCB. Beskytt sårkantene. 
Bytt når bandasjen er 75% mettet.

DIABETISKE SÅR/ FOTSÅR 
PolyMem standard, PolyMem MAX, PolyMem WIC, PolyMem finger og tå

Velg PolyMem MAX ved kraftig væskende sår, PolyMem standard ved mindre 
væskende sår. Velg PolyMem WIC ved dype sår eller kaviteter, legg da alltid en 
sekundærbandasje over f.eks. PolyMem MAX eller en absorberende bandasje Curea CCB. Ved skade på Tær, bruke 
tå bandasjen. Velg rett størrelse og klipp til ønsket lengde. Fjern plastdelen i bandasjen og rull bandasjen over tåen. 
Inspiser såret etter forordning. Beskytt sårkantene. Bytt bandasjen når den er mettet 75%.

ARTERIELLE SÅR 
PolyMem standard, PolyMem MAX, PolyMem WIC, PolyMem silikon

Ved kraftig væskende sår anbefales PolyMem WIC med PolyMem MAX eller 
Curea CCB som sekundærbandasje. Når sekresjonen avtar går man over til 
PolyMem MAX og deretter PolyMem standard eller PolyMem silikon. Beskytt sårkantene. Bytt når bandasjen er 75% 
mettet.

VENØSE SÅR 
PolyMem standard, PolyMem MAX, PolyMem WIC, PolyMem silikon

Ved kraftig væskende sår anbefales PolyMem WIC med PolyMem MAX eller Curea
CCB som sekundærbandasje. Når sekresjonen avtar går man over til PolyMem 
MAX og deretter PolyMem standard eller PolyMem silikon. Beskytt sårkantene. Bytt når bandasjen er 75% mettet.

TRYKKSÅR 
PolyMem sacral, PolyMem silikon, PolyMem Max, PolyMem standard, 
PolyMem WIC

Kategori 1: PolyMem standard, PolyMem sacral. For mer avlastning benytt 
PolyMem MAX. Kategori 2:  PolyMem MAX. Kategori 3: PolyMem WIC for dype sår eller kaviteter, sekundærbandasje 
PolyMem MAX eller absorberende bandasje Curea CCB. Kategori 4: PolyMem sacral, PolyMem MAX eller PolyMem 
WIC. Velg PolyMem MAX ved kraftig væskende sår, PolyMem standard ved mindre væskende sår. Bruk PolyMem WIC 
ved dype sår eller kaviteter, legg da alltid en sekundærbandasje over, f.eks. PolyMem MAX eller en absorberende 
bandasje som Curea CCB. Beskytt sårkantene. Bytt når bandasjen er 75% mettet.

OPERASJONSSÅR 
PolyMem Surgical, PolyMem Shapes, PolyMem silikon

Disse tre bandasjene er med fiksering. Bytt ved lekkasje eller om det løsner.
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