
Mepilex® Border Sacrum

Guide d’application du produit

Bénéfices
Soulagement des douleurs et des 
traumatismes lors du retrait1,2

Conception unique adaptée aux plaies 
sacrées

Languettes de manipulation pour une plus 
grande facilité d’application et de retrait

Absorbe des quantités modérées à élevées 
d’exsudat3

Protection optimisée et scellement au 
niveau du sillon interfessier

Considérations sur la prévention d’escarres sacrées:

• Evaluer le risque de survenue d’escarre auquel le patient est 
exposé.

• Appliquer le pansement Mepilex Border Sacrum si le patient 
est exposé à un tel risque.

• Inspecter la peau sous le pansement chaque jour ou 
conformément au protocole de l’établissement en soulevant 
délicatement une partie du bord et en le repositionnant suite 
à l’inspection.

• Remplacer le pansement conformément au protocole de 
l’établissement (le pansement doit être remplacé s’il 
s’enroule sur lui-même, est souillé, saturé, déplacé ou 
endommagé).

À titre préventif
Il a été démontré que le pansement Mepilex® Border Sacrum 
permet de prévenir la survenue d’escarres et répartit les 
cisaillements et les frictions exercées sur les tissus tout en 
préservant un microclimat cutané optimal au cours du port4,5,6.

À titre thérapeutique
Le pansement Mepilex Border Sacrum est conçu pour une large 
variété de plaies exsudatives, telles que les escarres sacrées. Il 
peut aussi être utilisé sur des plaies sèches/nécrotiques en 
combinaison avec des gels.

Patients atteints d’incontinence fécale ;

• Consulter un médecin; envisager le positionnement d’un 
dispositif de recueil ou de prise en charge des selles.

• Envisager d’appliquer de la pâte en barrette sur le côté 
adhésif du pansement là où la mousse et le bord se 
rencontrent et là où le pansement est au plus près de l’anus.

• Une fois le pansement en position, appliquer une barrière 
cutanée liquide à l’extérieur du bord Safetac® et sur la peau 
intacte.

Références: 1. White R. et al. Evidence for atraumatic soft silicone wound dressing use. Wounds UK, 2005. 2. White R. A multinational survey of the assessment of pain when removing dressings. Wounds UK 
2008;4(1). 3. Barry L. Wound dressing Testing - BS EN 13726-1 Fluid Handling Capacity. Surgical Materials Testing Laboratory, Bridgend, United Kingdom Report No: 10/3299/1 4. Bill B, et al. Wound dressing 
shear test method (bench) providing results equivalent to humans. For Mölnlycke Healthcare. 5. Black J, et al. Consensus statement: Global evidence based practice recommendations for the use of wound dress-
ings to augment pressure ulcer prevention protocols - August 2012. 6. Call E, et al. Enhancing Pressure Ulcers Prevention Using Wound dressings: What are the modes of action. Int Wound J: doi: 10.111/iwj.12123.

Informations de commande
Mepilex® Border Sacrum

Steril - einzeln verpackt

Art.-Nr. Taille Pharmacode Pc / boîte Pc / carton

28 24 50 16 x 20 cm 7367519 5 30

28 20 50 22 x 25 cm 7367502 5 40
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Guide d’application du produit

1. Zone à protéger. Evaluer l’anatomie du patient et déterminer le 
positionnement approprié du pansement.

Préparer la zone: nettoyer la peau intacte. Sécher la peau environnante avec soin. S’assurer que la peau est exempte de diméthicone, de restes 
de film de protection cutanée et d’émollients. L’utilisation d’une barrière cutanée n’est pas nécessaire.

Sacrum

Coccyx

3. Ecarter les fesses. Appliquer le pansement sur la région sacrée et 
la partie supérieure du sillon interfessier en veillant à positionner la 
«base» du pansement sur la région du coccyx.

5. Positionnement du produit.

2. Une fois la peau préparée, retirer le film détachable central en 
tirant délicatement sur la bordure rose.

4. Retirer les films détachables latéraux et lisser délicatement chaque 
partie.

Guide de réapplication en vue de la prévention des escarres

1. Examiner afin de s’assurer que le pansement est intact et 
correctement appliqué.

3. Continuer à décoller le pansement de la peau en s’aidant des languettes 
jusqu’à ce que la peau soit exposée et permette un examen cutané.

5. Réappliquer la mousse et les bords du pansement.

2. Tirer délicatement les languettes de manipulation pour commencer 
à décoller le pansement de la peau.

4. Tout en maintenant le pansement sur le sillon interfessier, réaliser 
un examen de la peau.

7. Appuyer et lisser le pansement pour s’assurer que l’ensemble du 
pansement est en contact avec la peau.

6. Appuyer et lisser le pansement pour s’assurer que l’ensemble du 
pansement est en contact avec la peau.

6. Confirmer que le pansement est remis dans sa position originale et 
s’assurer que son bord est intact et plat.

Ajustement correct:
• Le pansement doit être positionné de telle sorte qu’il convienne à l’anatomie du patient.

• S’assurer que le pansement est bien appliqué sur la peau et éviter toute ride ou poche d’air.


