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FOREBYGGER OG BEHANDLER SARINFEKTIONER

Sorbact® er et registreret varemaerke, der ejes af ABIGO Medical AB




OMKOSTNINGERNE

NAR SARET ALLEREDE ER INFICERET
ER DET FOR SENT AT FOREBYGGE

Mennesker, der lider af kroniske sar eller komplikationer
fra akutte sar, pavirkes pa flere forskellige mader.
Patienterne oplever smerter, infektioner og lugtgener
m.m. Nar et sar fgrst er blevet inficeret, er det for sent

at forebygge, og sa begynder det virkelig at koste penge.
Det betyder, at ikke alene samfundet bliver belastet, det
g@r patienten ogsa med sygefravaer, kontrol pa sygehuset
samt evt. tilknytning til hjemmeplejen.

Hvert 20. sekund foretages en amputation som folge af en
diabetesrelateret fodinfektion et eller andet sted i verden.”

Omkostninger til svaert helende sar

De fleste svaert helende sar opstar i forbindelse med
iskaemi, diabetes mellitus, vengs insufficiens eller tryk.
Sar, der ikke heler, forarsager enorme udgifter til syge-
pleje. | USA er de samlede omkostninger over 3 milliarder
dollars arligt. 2*

Ombkostninger forbundet med sarinfektioner
efter kirurgisk indgreb

Sarinfektion efter kirurgisk indgreb (SSI) er en almindeligt
forekommende postoperativ komplikation. Hver enkelt
SSl svarer til omkring 7-11 ekstra postoperative indlaeg-
gelsesdage.” Ifglge et preevalensstudie fra 2012, hgrte
SSl-infektioner til de mest almindelige behandlingskrae-
vende infektioner og svarede til 31% af alle behandlings-
kraevende infektioner blandt sygehuspatienter.®

I Danmark anslas omkostningerne til postoperative sar-
infektioner at udggre 1% af vores sygehusbudget.®

Antibiotikaresistens
- en verdensomspandende trussel

Antibiotikaresistens vokser til farligt hgje niveauer
overaltiverden. Hvis vi ikke handler hurtigt, star vi over
for en post-antibiotisk tid, hvor almindelige infektioner
og mindre skader atter kan veere dgdelige.”

En stor andel af sygehuserhvervede infektioner
forarsages af meget resistente bakterier, f.eks. meti-
cillinresistente Staphylococcus aureus (MRSA) eller
multiresistente gram-negative bakterier.®
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UDFORDRINGEN

FA KONTROL

OVER MIKROORGANISMERNE

Sdrheling er en biologisk proces, der bestar af en raekke programmerede faser.”)
Forhgjede mikroorganismeniveauer forvaerrer processen og medfgrer gget risiko for

sdrinfektioner og forsinket sarheling.

Sarbehandling - vigtigt at fa kontrol

Nar huden bliver skadet, far mikroorganismer, der
normalt findes pa hudens overflade, adgang til det
underliggende vaev. En vigtig del af effektiv sarheling er at
optimere sarmiljget. Den vigtigste opgave er at fa kontrol
med bade fugtbalancen og den mikrobielle belastning.
Sarinfektionernes forlgb athaenger bade af, hvor effektivt
patientens forsvarssystem er og mikroorganismernes
antal ogvirulens. %)

@get belastning fra mikroorganismer
- i forbindelse med forsinket sarheling

Et sarkan vaere inficeret lokalt, med forsinket sarheling
til folge, ogsa selvom der kun er mindre, eller slet ingen,
tegn pa infektion. Det er vigtigt altid at taenke pa fore-
byggelse, og selvfglgelig behandle, inden der er tydelige
tegn pa en infektion.

KONTAMINERET KOLONISERET

Forekomsten af svamp i saret kan ogsa
pavirke sarhelingen

Kliniske erfaringer og publicerede studier viser, at svamp
har betydning for forsinket sarheling.

I en undersggelse af 915 kliniske prgver fra blandede
kroniske sar* var 208 (23 %) positive for svampearter.”
len anden undersggelse, der blev publiceret i 2016,
indeholdt 80 % af de ikke-helende diabetiske fodsar
svamp.”?

Ved at forebygge infektion og kontrollere
mikroorganismerne reduceres behovet for
antibiotika

Antibiotikaresistensen fremskyndes af misbrug og
overforbrug af antibiotika samt utilstraekkeligt infekti-
onsforebyggende arbejde og kontrol.” Ved at begraense
maengden af mikroorganismer kan man forebygge
infektioner og dermed reducere behovet for antibiotika.™

TILTAGENDE MIKROBIEL VIRULENS
OG/ELLER ANTAL

LOKAL INFEKTION

Ikke ngdvendigvis
kliniske tegn

3 FORSINKET SARHELING

SPREDNING AF
INFEKTION

SYSTEMISK
INFEKTION

*Tryksar, fodsdr ved diabetes, ikke-helende operationssar og vengse bensar



VORES LASNING

SORBACT® REDUCERER MANGDEN
AF MIKROORGANISMER | SAR PA
EN SIKKER MADE

Sorbact® forebygger og behandler sdrinfektioner ved at reducere maengden af
patogene mikroorganismer. Mikroorganismerne bindes til bandagen og fjernes,
ndr denne skiftes. Sorbact® understgtter sdrhelingsprocessen ved at reducere
mangden af mikroorganismer uden at afgive aktive stoffer til saret.

Understgtter sarheling Ingen afgivelse af aktive stoffer til saret

Forhgjede niveauer af mikroorganismer medfgrer infek-
tionsrisiko og forsinket sarheling. Sorbact® reducerer
maengden af mikroorganismer pa en sikker made og @
forbedrer dermed forudsaetningerne for sarheling.

@ Forbedrer forudsaetningerne for sarheling

Kan anvendes til forebyggelse af alle typer
af sarinfektioner

Binder bade almindelige mikroorganismer, O)
der findes i saret, og multiresistente bakterier

Almindelige mikroorganismer i sar som f.eks. Staphy- (® Kananvendestil gravide og ammende kvinder
lococcus aureus, Streptococcus species, Escherichia coli,

Pseudomonas aeruginosa og Candida albicans, bindes

til Sorbacts unikke overflade.

Kan anvendes til nyfadte

Sorbact® binder ogsa resistente bakterier som MRSA
(meticillin-resistent Staphylococcus aureus).™

Ingen kendt resistensrisiko

Mikroorganismer bindes til Sorbact® og fjernes, nar
bandagen skiftes. Der er ikke beskrevet nogen
resistensudvikling ved Sorbact®.

TILTAGENDE MIKROBIEL
VIRULENS OG/ELLER ANTAL

LOKALINFEKTION  SPREDNING AF SYSTEMISK
RENT KONTAMINERET KOLONISERET ke noduendii intiealigy et

SORBACT® FOREBYGGER OG BEHANDLER SARINFEKTIONER VED AT REDUCERE MANGDEN AF MIKROORGANISMER | SARET



Anvendelse Binder mikroorganismer

Sorbact® laegges pa, sa bandagens granne Mikroorganismer bindes til bandagen
side er i direkte kontakt med saret. ved tilstedevaerelse af fugt.

Fjerner

De bundne mikroorganismer
flernes ved bandageskift.

Klebsiella Pseudomonas  Staphylococcus  Candida

2 - * Billedet er udarbejdet i overensstemmelse med reference nr. 15, fig. 2.
aeruginosa aureus albicans



RIGHT FROM THE START

SORBACT® TIL ALLE TYPER SAR
| ALLE STADIER

Der findes Sorbact® bandager til mange forskellige typer af sdr. Eftersom Sorbact®

bandager ikke afgiver aktive stoffer til saret, kan de anvendes lige fra begyndelsen til alle
patienter for at forhindre en infektion. Bandagerne kan ogsa anvendes til at reducere
mangden af mikroorganismer ved bade kort- og langtidsbehandling af allerede inficerede sdr.

@ Kan anvendes uden begraensninger med henblik pa
at forebygge og behandle sarinfektioner

Sorbact® bandager tilbyder en lgsning til mange for-
skellige sarialle stadier af sarhelingsprocessen, hvilket
gor sarbehandlingen lettere for bade plejepersonale og

patient. @ Velegnet til et langvarigt behandlingsforlgb

Takket vaere Sorbact® er det muligt at handtere den
vigtige opgave med at forhindre sarinfektion fra
begyndelsen i stedet for at vente, indtil en infektion
allerede er opstaet.

| forbindelse med sar, som allerede er inficerede,
reducerer Sorbact® antallet af mikroorganismer og
holder den mikrobielle belastning under kontrol.

OMONMONONO;

Fremmer sarhelingsprocessen
Let og sikker at anvende
Komfortabel for patienten

Hjaelper med at reducere smerten

Hjaelper med at reducere lugten fra saromradet
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DET SMARTE VALG

SORBACT® FORDELE SAMMENLIGNET

MED ALMINDELIGE ANTIMIKROBIELLE
BANDAGER

I modsaetning til almindelige antiseptiske, antibiotiske og antimikrobielle bandager,
afgiver Sorbact® ingen aktive stoffer til saret.

Sorbact® kan derfor anvendes forebyggende til sar, som
eririsiko for at blive inficeret, eller gennem hele helings-
processen til sar, som er inficerede. Sorbact® bandager
kan anvendes uden begransninger til bgrn og til gravide
eller ammende kvinder.

'S ALMINDELIGE
(s sorbact®  ANTIMIKROBIELLE
et BANDAGER

KAN ANVEDES TIL FOREBYGGELSE AF SARINFEKTIONER - UDEN BEGRZANSNINGER

BINDER OG FJERNER MIKROORGANISMER FRA SARET

REDUCERER BIOBELASTNINGEN | SAR

DJEBLIKKELIG VIRKNING

© 0O

INGEN KENDT RESISTENSRISIKO

INGEN AFGIVELSE AF AKTIVE STOFFER TIL SARET

OOOOOO



BEVIST

KLINISK EVIDENS FOR SORBACT®

Sorbact® dokumenteres i vores kliniske forskningsprogram med publicerede data fra mange
forskellige sartyper og kliniske miljger. Herunder ses nogle eksempler pd publicerede studier.
Mere end 20 drs succesfuld klinisk erfaring bekraefter resultaterne og omkostningseffektiviteten

ved behandling med Sorbact®.

Sorbact® reducerer signifikant mangden

af bakterier i inficerede bensar sammen-
lignet med en sglvbandage

Et randomiseret, sammenlignende enkeltcenterstudie
blev gennemfgrt pa 40 patienter med kraftigt kolonise-
rede eller lokalt inficerede vengse bensar. Ved analyse af
den bakterielle belastning opnas en signifikant reduktion
af maengden af bakterier pa flerdedagen sammenlignet
med udgangspunktet i begge studiegrupper. Den
gennemsnitlige reduktion af bakteriebelastningen var
signifikant hgjere med Sorbact®, sammenlignet med
sglvbandagen (p<0,00001)."

Sorbact® har vist sig at vaere effektiv ved
behandling af kroniske sar

Et europaeisk multicenterstudie pa 116 patienter med
kroniske sar viser, at 21% af patienternes sar helede
under studieforlgbet, og at yderligere 72 % viste en
forbedret sarheling ved anvendelse af Sorbact®.")

Sorbact® - den omkostningseffektive made til at
forhindre infektion i saret efter kirurgisk indgreb

Et randomiseret kontrolleret studie pa 543 kvinder, som har
gennemgaet planlagt eller akut lavt tveergaende kejser-
snit viste, at risikoen for SSI blev signifikant reduceret med
Sorbact® Surgical Dressing sammenlignet med en kirurgisk
standardbandage.” Dette studie bekraeftede effekten og
omkostningseffektiviteten af Sorbact® Surgical Dressing,
nar det gaelder om at forhindre SSI hos kvinder, der har faet
foretaget kejsersnit.

I Sorbact®-gruppen blev der ikke behandlet med
systemisk antibiotika som folge af SSI.

SSI-frekvensen i gruppen, som anvendte Sorbact® Surgical Dressing var 1,8 %,
hvilket er markant lavere end kontrolgruppens 5,2 % (p=0.04). Den ansldede
samlede omkostning til SSI-profylakse og behandling var hgjere i kontrolgruppen
sammenlignet med gruppen, som anvendte Sorbact® Surgical Dressing (hhv.
€57750g €1065)"
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@ Solvhydrofiberbandage B Mikroorganismebindende bandage (Sorbact®)
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SORBACT® PRODUKTSORTIMENT
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Kraftigt

SORBACT® GEL DRESSING

Varenr. Stgrrelse  stk./zaeske
98136 75x75cm 10

98137 75x15cm 10

98139 3x15cm 10

98180 15%x20cm 5

98181 20x25cm 5

SORBACT® COMPRESS

Varenr. Stgrrelse  stk./zeske
98128 4x6 cm 40
98125 7x9 cm 40

SORBACT® SURGICAL DRESSING

Varenr. Stgrrelse  stk./zeske
98140 5x7,2cm 100

98141 8x10 cm 20

98142 8x15 cm 20

98143 10x20 cm 20

98144 10x25cm 20

98145 10x30cm 20

98146 10x35cm 20

SORBACT® RIBBON GAUZE

Varenr. Stgrrelse  stk./zeske
98118 x50 cm 20
98121 2x50 cm 20
98120 5x200cm 10
98119 10x200cm 10

SORBACT® ROUND SWAB
Refno  Size pes/pack
98126 @3 cm 70 (5x14)

E Infektionsforebyggelse E Inficeret

0 Fibrinbelagt E Nekrotisk

Reducerer den mikrobielle belastning i tgrre til
let vaeskende sar

Sorbact® Gel Dressing er en steril bakterie- og
svampebindende bandage vaedet med gel. Den
bestar af et grgnt Sorbact® sarkontaktlag med en
vandbaseret gel. Sorbact® Gel Dressing afgiver fugt
og bidrager til at skabe et fugtigt sarmilje.

Et sarkontaktlag, der reducerer den
mikrobielle belastning

Sorbact® Compress er en steril bakterie- og
svampebindende bandage. Den bestar af et grgnt
Sorbact® sarkontaktlag, som lader sarvaeske
passere igennem til en sekundaerbandage.
Bandagen er foldet i otte lag. Bandagen kan
anvendes ved kompressionsbehandling.

Reducerer risikoen for
postoperativ sarinfektion™

Sorbact® Surgical Dressing er en steril bakterie- og
svampebindende bandage. Den bestar af et grgnt
Sorbact® sarkontaktlag kombineret med en absor-
berende kerne og en semipermeabel selvklebende
akrylfilm. Sorbact® Surgical Dressing absorberer
og tilbageholder sarvaeske, hvilket giver mulighed
for et fugtigt sarmiljg. Den semipermeable film
beskytter mod udefrakommende kontaminering og
lader samtidig vaeske fordampe.

Reducerer den mikrobielle belastning i kaviteter
og fistler, samt ved svamp i hudfolder

Sorbact® Ribbon Gauze er en steril bakterie- og
svampebindende bandage. Den bestar af et grent
Sorbact® sarkontaktlag, som lader sarvaeske passere
igennem til en eventuel sekundaerbandage. Bandagen
kan anvendes ved kompressionsbehandling.

Reducerer den mikrobielle belastning
i sma kavitetssar

Sorbact® Round Swab er en steril bandage, der
binder bakterier og svampe. Den bestar af et grgnt
Sorbact® sarkontaktlag, der er formet til en kugle
og holdes sammen af en silikonering.

B overfladisk Ikke dybt + dybt

Ikke dybt
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SORBACT® FOAM DRESSING

Varenr. Stgrrelse  stk./zeske
98310 10x10 cm 10
98315 15x15 cm 10
98320 10x20 cm 10

SORBACT® FOAM GENTLE BORDER

Varenr. Stgrrelse  stk./zeske
98531 7,5x7,5cm 10
98532 10x10 cm 10
98533 15x15cm 10

SORBACT® ABSORPTION DRESSING

Varenr. Stgrrelse  stk./zeske
98224 7x9 cm 20
98222 10x10 cm 20
98223 10x20 cm 10

SORBACT® SUPERABSORBENT

Varenr. Stgrrelse  stk./zeske
98501 10x10 cm 10
98502 10x20 cm 10
98503 20x20 cm 10
98504 20x30cm 10

SORBACT® NPWT WOUND FILLER

Varenr. Stgrrelse  stk./zeske
98425 17x28 cm 40
98410 10x100cm 10

Reducerer den mikrobielle belastning
i moderat vaeskende sar

Sorbact® Foam Dressing er en steril bakterie- og
svampebindende sarbandage. Den bestar af et
grent Sorbact® sarkontaktlag kombineret med
polyuretanskum med en semipermeabel bagside.
Sorbact® Foam Dressing absorberer og tilbage-
holder sarvaeske, og reducerer derved risikoen
for maceration og skaber et fugtigt sarmiljg. Den
semipermeable film pa bagsiden lader vaske
fordampe.

En skansom alt-i-en-bandage, som
reducerer den mikrobielle belastning

Sorbact® Foam Centle Border er en steril bakterie-
og svampebindende bandage. Den bestar af et
gront Sorbact® sarkontaktlag, polyuretanskum,
blgde selvklaebende kanter af silikone og semiper-
meabel bagsidefilm af polyuretan.

Reducerer den mikrobielle belastning i
moderat til kraftigt vaeskende sar

Sorbact® Absorption Dressing er en steril bakterie-
og svampebindende sarbandage. Den bestar af

et grgnt Sorbact® sarkontaktlag kombineret med
en absorberende kerne og en hvid bagside med
fugtspaerre. Sorbact® Absorption Dressing absor-
berer og tilbageholder sarvaeske, hvilket reducerer
risikoen for maceration samt giver mulighed for et
fugtigt sarmiljg. Bandagen kan anvendes ved
kompressionsbehandling.

Reducerer den mikrobielle belastning i kraftigt
til meget kraftigt vaeskende sar

Sorbact® Superabsorbent er en steril bakterie- og
svampebindende sarbandage. Den bestar af et
gront Sorbact® sarkontaktlag, kombineret med en
superabsorberende kerne og en hvid bagside med
fugtspaerre, som forhindrer, at der traenger eksudat
igennem.

Sarfyldningsmateriale, der reducerer den
mikrobielle belastning og former sig efter saret
uden at szette sig fast

Sorbact® NPWT Wound Filler er en steril bakterie-
og svampebindende sarbandage. Den bestar af et
gront Sorbact® sarfyldningsmateriale. Sorbact®
NPWT Wound Filler tilpasser sig saret og fordeler
undertrykket, uden at granuleringsvaevet vokser
ind i bandagen.

Behandlende laege skal sikre, at produktet anvendes i overensstemmelse med producentens anvisning.
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Sorbact® er en svensk innovation og sortimentet af sarbandager szlges via ABIGO partnere og forhandlere i

mere end 65 lande over hele verden. | visse regioner saelges Sorbact® som Cutimed® Sorbact® og Leukomed® Sorbact®.
Find din lokale forhandler pa abigo.com. Sorbact® er et registreret varemaerke, der ejes af ABIGO Medical AB.

ABICO Pharma A/S - Stengardsvej 25 - 4340 Tgllgse
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