
Horizontális kivezetés/csőrátét
Használható: 5–40 F
FIGYELEM: A megfelelő tapadás biztosítása és a fertőzésveszély csökkentése 
érdekében csak egyszer használja fel.
A Hollister  horizontális kivezetés/csőrátét egy adhéziós alátéttel ellátott szintetikus 
bőrvédő laphoz rögzített steril és rugalmas tartóeszköz, amely stabilizálja és rögzíti a 
katétereket, sebészi kivezetőcsöveket és egyéb csöveket.
The horizontális kivezetés/csőrátét háromféleképpen nyújt védelmet a páciens bőrének:
•	Feleslegessé teszi bizonyos csövek bőrhöz való hozzávarrását.
•	Védi a cső csatlakozási pontja körüli bőrfelületet.
•	Csökkenti a cső mozgását, amely kényelmetlenséget és a bevezető nyílás kitágulását 

eredményezheti.
A bőr előkészítése
A rátét felhelyezése előtt mossa meg a páciens bőrét Hollister bőrtisztítóval vagy 
bármilyen enyhe szappanos vízzel. Alaposan öblítse le és törölje meg a bőrt. Ne 
használjon lemosó folyadékot vagy lágyítót, mivel azok maradékai negatívan 
befolyásolják a védőlap tapadását.
A rátét felhelyezése
1.	 Steril eljárással (ahol szükséges) készítsen keresztbemetszést (a) a védőlapba az 

induló bemetszésre (b) merőlegesen. Minél nagyobb a kivezetés/cső átmérője, annál 
nagyobb távolságban kell elkészíteni a bemetszést a kivezetés/cső tartójától. Szükség 
esetén szélezze le a védőlapot, hogy szorosabban illeszkedjen a cső köré.

2.	 Távolítsa el a szilikonpapírt a bőrvédő lapról a rátét alsó felén. Ne húzza le a 
szilikonpapírt a szalagszegélyről.

3.	 Vezesse a kivezetést/csövet az induló bemetszésen keresztül a keresztbemetszéshez. 
Állítsa be az eszközt úgy, hogy a kivezetés/cső tartója a cső kilépési pontja alatt legyen. 
Nyomja a védőlapot a bőrhöz határozottan, de óvatosan, és simítsa el a ráncokat a 
tökéletes tapadás érdekében. Távolítsa el a szilikonpapírt a szalagszegélyről, és nyomja 
a szalagot a bőrhöz.

4.	 Helyezze a kivezetést/csövet a fogazott pántba, és győződjön meg róla, hogy a 
kivezetés/cső nincs megcsavarodva.

5.	 Húzza át a pántot a cső felett, majd nyomja bele a pánt behelyezésére szolgáló lyukba 
a kivezetés/cső tartóján.

6.	 Húzza a pántot a másik oldalról végzett egyidejű nyomás mellett mindaddig, amíg az 
pontosan nem illeszkedik a kivezetés/cső köré. Ügyeljen rá, hogy ennél a műveletnél 
ne mozdítsa el a rátétet. A maximális biztonság érdekében a pántnak enyhén össze 
kell nyomnia a kivezetést/csövet.

VIGYÁZAT: A Hollister horizontális csőrátétet úgy tervezték, hogy alternatívaként 
szolgáljon a tapasz helyett. Ez nem küszöböli ki a katéterekkel, sebészeti 
kivezetőcsövekkel és csövekkel kapcsolatos kockázatokat. A katéterek, sebészeti 
kivezetőcsövek és csövek megfelelő használatához olvassa el a perkután 
cső termékhasználati útmutatóját, valamint perkután csövek elhelyezésével, 
monitorozásával és eltávolításával kapcsolatban kövesse az elfogadott klinikai 
eljárásokat.
A rátét eltávolítása
7.	 Oldja le a kivezetést/csövet a csőtartóról a fogazott pánt visszanyomásával úgy, hogy 

közben két oldalról összenyomja a nyelvet. Húzza vissza a pántot teljesen a nyelven 
keresztül.

8.	 A keresztbemetszés nyílásától kezdve finoman húzza le a védőlapot és a szalagot a 
kivezetés/cső körüli részről és a páciens bőréről. Tartsa a csövet az egyik kezében, és 
távolítsa el a rátétet.

VIGYÁZAT: Ne húzza a fogazott pántot túl erősen, mert a nyomás elzárhatja a 
kivezetőcsövet vagy a csövet, illetve megsértheti azokat.  

Horizontal Drain/Tube Attachment Device
Fits 5-40 French

WARNING: To help ensure proper adhesion and to help reduce the potential 
for infection, do not reuse.
The Hollister  horizontal drain/tube attachment device, a sterile, flexible support 
secured to a synthetic skin barrier with adhesive backing, is designed to stabilize 
(stabilise) and secure a variety of catheters, surgical drains, and tubes.

The horizontal drain/tube attachment device provides protection for the patient’s 
skin in three ways:
•	It eliminates the need for suturing certain tubes to the skin.
•	It protects the skin surrounding the tube site.
•	It minimizes tube movement which can lead to discomfort and enlargement of the 

tube entry site.

Preparing the Skin
Before applying the attachment device, wash the patient’s skin with Hollister skin 
cleanser or any mild soap and water. Rinse thoroughly and dry completely. Do not 
use any lotions or emollients as the residue will interfere with the adhesion of the 
barrier.

Applying the Attachment Device
1.	Using sterile technique (where applicable), cut a cross slit (a) in barrier 

perpendicular to the starter slit (b). The larger the diameter of the drain/tube, the 
farther away from the drain/tube holder the cross slit should be made. If needed, 
trim the barrier for a closer fit around the tube.

2.	Peel the release paper from the skin barrier on the underside of the attachment 
device. Do not remove the release paper from the tape border.

3.	Feed the drain/tube through the starter slit to the cross slit. Position the device 
so that the drain/tube holder is below the tube exit site. Press the barrier to the 
skin firmly, but gently, and smooth it to remove all wrinkles to ensure complete 
adhesion. Remove the release paper from the tape border and press tape to skin.

4.	Place the drain/tube on the top of the serrated strap, making sure the drain/tube 
is not kinked.

5.	Bring the strap over the tube and push it into the strap insertion hole in the drain/
tube holder.

6.	Pull the strap while pushing it from the other side until it fits snugly around the 
drain/tube. Be careful not to dislodge the attachment device during this step. The 
strap should squeeze the drain/tube slightly for maximum security.

CAUTION: The Hollister horizontal tube attachment device was designed as an 
alternative to tape. It does not eliminate any of the risks associated with the use of 
catheters, surgical drains, and tubes. For proper use of catheters, surgical drains, 
and tubes, be sure to consult the percutaneous tube product instructions and follow 
current standard clinical procedure for the placement, monitoring, and removal of 
percutaneous tubes.

Removing the Attachment Device
7.	Release the drain/tube from the tube holder by pushing the serrated strap 

backwards while squeezing the sides of the latch. Pull the strap all the way back 
through the latch.

8.	Starting at the cross-slit opening, gently peel the barrier and tape from around 
the drain/tube and from the patient’s skin. Hold the tube with one hand and 
remove the attachment device.

CAUTION: Do not pull the serrated strap too tightly as the pressure may cause 
occlusion in or damage to the drain/tube. 
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Dispositivo Horizontal de Fijación de Sondas
Adaptable a sondas de 5 a 40 French

ADVERTENCIA: Para ayudar a conseguir una fijación adecuada y a reducir 
el riesgo de infección, no vuelva a utilizar el producto.
Este dispositivo horizontal de fijación de sondas de Hollister ofrece un soporte estéril 
y flexible, ya que está sujeto a una lámina protectora sintética con dorso adhesivo, 
y está diseñado para estabilizar y asegurar gran variedad de sondas, catéteres y 
tubos de drenaje.

Este dispositivo proporciona protección para la piel del paciente de tres formas 
diferentes:
•	 Elimina la necesidad de suturar ciertos tubos a la piel.
•	 Protege la piel alrededor del tubo.
•	 Minimiza el movimiento del tubo que provocaría molestias y agrandaría la zona 

por donde penetra el tubo.

Preparación de la piel
Antes de colocar el dispositivo, lave con agua y jabón neutro (o con el limpiador 
Hollister ®) la piel del paciente circundante a la colocación del tubo. Aclare bien y 
seque completamente. No utilice cremas ni emolientes ya que podrían disminuir la 
adherencia de la lámina.

Colocación del dispositivo
1.	Utilizando técnicas estériles, cuando sea posible, haga un corte perpendicular al 

que ya viene en la lámina (formando una cruz). La distancia de este corte deberá 
corresponder al diámetro del tubo que se vaya a colocar. A mayor diámetro, 
mayor será la distancia entre el corte y la hebilla. Si fuera necesario, se puede 
recortar la lámina con el fin de que la adaptación al tubo sea mayor.

2.	Despegue el papel de la parte anterior de la lámina. No despegue el papel que 
cubre el borde exterior del dispositivo.

3.	Inserte el tubo por el corte de la lámina hasta colocarlo en la intersección de 
ambos cortes (en la cruz). Coloque el dispositivo de manera que la hebilla quede 
debajo de la salida del tubo. Presione la lámina firmemente pero con suavidad 
sobre la piel y quite todas las arrugas para asegurar la completa adhesión. 
Despegue el papel que cubre el borde exterior del dispositivo y pegue el 
esparadrapo a la piel.

4.	Coloque el tubo sobre la tira de plástico. Asegúrese de que el tubo no está 
retorcido.

5.	Doble la tira de plástico por encima del tubo y colóquela dentro de la ranura de la 
hebilla.

6.	Tire de la correa hasta que se adapte comodamente al tubo. Haga presión 
sobre el dispositivo mientras se lleva a cabo este paso. La tira deberá comprimir 
ligeramente el tubo.

ADVERTENCIA: El dispositivo horizontal de fijación de sondas de Hollister se ha 
diseñado como alternativa al esparadrapo. No elimina los riesgos asociados al uso 
de catéteres, sondas y tubos de drenaje. Para usar los catéteres, sondas y tubos de 
drenaje de forma adecuada, consulte las instrucciones del tubo percutáneo y siga el 
procedimiento clínico estándar para la colocación, monitorización y retirada de este 
tipo de tubos.

Forma de retirar el dispositivo
7.	Libere el tubo de la tira que lo sujeta tirando de ésta hacia atrás presionando a la 

vez la hebilla.
8.	Comenzando por la zona donde se cruzan ambos cortes en la lámina, despegue 

ésta y el Microporo de la piel del paciente. Sujete el tubo con una mano mientras 
se lleva a cabo este paso.

ADVERTENCIA: No tire demasiado de la trabilla dentada, ya que la presión 
puede provocar una oclusión o daños en la sonda/tubo.
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Horizontale Drainage-Fixationsklammer
(5 - 40 Charrière)

WARNHINWEIS: Produkt nur zum Einmalgebrauch. Wiederverwendung 
reduziert das Haftvermögen und erhöht das Infektionsrisiko.
Die horizontale Drainage-Fixationsklammer von Hollister ist eine sterile, flexible 
Halterung mit synthetischer Hautschutzplatte und selbstklebender Rückseite zur 
festen und sicheren Befestigung von verschiedensten Kathetern, Drainagen und 
Schläuchen.

Die Drainage-Fixationsklammer schützt die Haut gleich dreifach:
•	 Ein Annähen von bestimmten Schlaucharten an der Haut ist nicht mehr 

notwendig.
•	 Die Haut um den Schlauch herum wird geschützt.
•	 Die Bewegungsfreiheit des Schlauches, die Beschwerden verursachen und zu 

einer Ausweitung der Eintrittsstelle führen kann, wird weitgehend eingeschränkt.

Vorbereitung der Haut
Reinigen Sie die Haut des Patienten in der Umgebung der Eintrittsstelle mit der 
Reinigungslotion von Hollister oder mit milder Seife und Wasser. Achten Sie darauf, 
daß keine Seifenrückstände zurückbleiben und trocknen Sie die Haut gut ab. 
Verwenden Sie keine Lotionen oder Cremes, da Rückstände hiervon die Haftung der 
Hautschutzplatte beeinträchtigen.

Anbringen der horizontalen Drainage-Fixationsklammer
1.	Achten Sie (wo zutreffend) auf Sterilität, schneiden Sie senkrecht zum 

Einführschlitz (b) ein Kreuz (a) oder eine entsprechende Öffnung in die 
Hautschutzplatte. Je größer der Durchmesser der Drainage/ des Schlauchs, 
desto weiter entfernt vom Drainage-/Schlauchhalter ist das Kreuz zu schneiden. 
Falls notwendig, schneiden Sie die Hautschutzplatte so zu, daß er gut am 
Schlauch anliegt.

2.	Entfernen Sie das Schutzpapier an der Unterseite der Hautschutzplatte. Die 
Abziehfolie der mikroporösen Klebefläche darf nicht entfernt werden!

3.	Führen Sie die Drainage/den Schlauch durch den Einführungsschlitz der 
Hautschutzplatte zum Kreuzschlitz. Legen Sie die Drainage-Fixationsklammer so,  
dass sich der Befestigungsmechanismus unterhalb der Schlauchaustrittstelle 
befindet. Drücken Sie die Hautschutzplatte vorsichtig gegen die Haut fest und 
streichen Sie ihn zur besseren Haftung vollkommen glatt. Entfernen Sie nun das 
Schutzpapier der mikroporösen Klebefläche und drücken Sie den verbleibenden 
Streifen ebenfalls fest gegen die Haut.

4.	Legen Sie die Drainage/den Schlauch auf den Befestigungsmechanismus  
(Abb. 4), wobei darauf zu achten ist, daß die Drainage/der Schlauch nicht 
geknickt wird.

5.	Legen Sie nun den Fixierbügel über den Schlauch und stecken ihn in die dafür 
vorgesehene Öffnung am Befestigungsmechanismus.

6.	Ziehen Sie am Fixierbügel, während Sie von der gegenüberliegenden Seite mit 
leichtem Ziehen am Fixierbügel nachhelfen, bis er dicht auf der Drainage/dem 
Schlauch aufliegt. Achten Sie bei diesem Schritt darauf, daß die Drainage-
Fixationsklammer nicht verrutscht. Ein Höchstmaß an Sicherheit ist dann 
gewährleistet, wenn der Fixierbügel die Drainage/den Schlauch leicht 
zusammendrückt.

ACHTUNG: Die horizontale Schlauch-Fixationsklammer von Hollister ist als 
Alternative zu einer Pflaster-Fixation vorgesehen. Sie beseitigt keine Risiken, die 
mit der Verwendung von Kathetern, Drainagen und Schläuchen verbunden sind. 
Zur richtigen Verwendung von Kathetern, Drainagen und Schläuchen sind die 
Produktanweisungen der perkutanen Sonde zu beachten und die Standardverfahren 
der Klinik für das Anlegen, Überwachen und Entfernen von perkutanen Drainagen 
einzuhalten. 

Entfernen der horizontalen Drainage-Fixationsklammer
7.	Lösen Sie die Drainage/den Schlauch vom Befestigungsmechanismus, indem 

Sie auf die Seiten des Schnappriegels drücken und dabei den Fixierbügel 
zurückschieben.

8.	Beginnen Sie vom Kreuzschlitz aus, die Hautschutzplatte und den Kleberand von 
der Haut abzulösen. Halten Sie die Drainage mit einer Hand fest und entfernen 
Sie die Drainage-Fixationsklammer.

HINWEIS: Um einen Verschluss oder eine Beschädigung der Drainage zu 
vermeiden, darf der Befestigungsstreifen nicht zu fest angezogen werden.

DE

Horisontal kateter og drænfæste
Passer til 5-40 Fr

ADVARSEL: For at sikre korrekt fastklæbning og nedsætte risikoen for 
infektion må produktet ikke genbruges.
Hollisters fastgørelsesanordning til vandret drænage/slange, der er en steril, 
fleksibel støtteanordning fastgjort til en syntetisk hudbarriere med klæbende 
bagbeklædning, er beregnet til at stabilisere og fastgøre diverse katetre, kirurgiske 
dræn og slanger.

Fastgørelsesanordningen til vandret drænage/slange beskytter patientens hud på 
tre måder:
•	 Den eliminerer behov for suturering af visse slanger til huden.
•	 Den beskytter huden omkring indstiksstedet til slangen.
•	 Den minimerer slangebevægelser, der kan give ubehag og forstørre 

indstiksstedet til slangen.

Klargøring af huden
Vask patientens hud med Hollisters hudrensemiddel eller mildt sæbevand, inden 
fastgørelsesanordningen sættes på. Rens huden grundigt, og tør den fuldstændigt. 
Der må ikke anvendes lotion eller blødgøringsmidler, da rester deraf vil hindre 
barrieren i at sidde fast.

Påsætning af fastgørelsesanordning
1.	Skær et snit (a) på tværs af barrieren vinkelret på startsnittet (b) med steril teknik  

(hvor dette er relevant). Jo større diameter drænagen/slangen har, jo længere fra 
drænage-/slangeholderen skal tværsnittet være. Skær evt. barrieren til, så den 
sidder tæt omkring slangen.
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Système de Fixation Horizontale pour Drains et Sondes
Ce système s’adapte aux sondes de 5 à 40 Fr

AVERTISSEMENT : ne pas réutiliser afin d’assurer une adhésion correcte et 
de faciliter la réduction du potentiel d’infection.
Le dispositif de fixation horizontale Hollister pour drains et sondes, support stérile et 
flexible fixé à un protecteur cutané synthétique avec doublure adhésive, est conçu 
pour stabiliser et maintenir divers sondes, drains et tubes chirurgicaux.

Le dispositif de fixation de drain/tube horizontal Hollister protège la peau du patient 
de trois façons:
•	 II dispense de suturer certains tubes à la peau.
•	 II protège la peau autour du site du tube.
•	 II minimise le déplacement du tube qui peut être douloureux et agrandir le point 

d’entrée du tube.

Préparation de la peau
Avant de poser le dispositif de fixation, laver la peau du patient avec le produit de 
nettoyage cutané Hollister ou du savon doux et de l’eau. Rincer soigneusement et 
bien essuyer. Ne pas utiliser de lotions ni d’émollients: les résidus s’opposent à une 
bonne adhésion du protecteur cutané.
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Horisontaali dreenin/letkun kiinnityslaite
Sopii French-kokoihin 5-40

VAROITUS: Asianmukaisen ihoon kiinnittymisen varmistamiseksi ja 
mahdollisen infektion välttämiseksi, älä käytä uudelleen.
Hollisterin horisontaali dreenin/letkun kiinnityslaite on steriili, synteettiseen 
ihosulkuun liimataustalla kiinnitetty joustava tuki, joka stabilisoi ja kiinnittää erilaisia 
katetreja, kirurgisia dreenejä ja letkuja.

Horisontaali dreenin/letkun kiinnityslaite suojaa potilaan ihoa kolmella tavalla:
•	Se poistaa tarpeen ommella letkuja ihoon.
•	Se suojaa ihoa letkun ympärillä.
•	Se minimoi letkun liikkumisen, mikä voi aiheuttaa potilaalle epämukavuutta ja 

suurentaa letkun sisäänmenoaukkoa.

Ihon valmistelu
Ennen kiinnityslaitteen asettamista paikalleen pese potilaan iho Hollister-
ihonpuhdistusaineella tai miedolla saippualla ja vedellä. Huuhtele ja kuivaa hyvin.  
Älä käytä liuoksia tai kosteuttajia, sillä jäämät vaikuttavat sulun kiinnittymiseen.

Kiinnityslaitteen asettaminen paikalleen
1.	Steriilitekniikoita (tarvittaessa) käyttäen tee poikkiviilto (a) sulkuun kohtisuoraan 

aloitusviiltoon (b) nähden. Mitä suurempi dreeni/letku, sitä pitempi poikittaisviilto 
on tehtävä dreenin/letkun pitimestä. Tarvittaessa viimeistele viilto sulkuun, jotta 
sulku on tiukasti letkun ympärillä.

2.	Poista suojapaperi ihosulusta kiinnityslaitteen alapinnalla. Älä poista suojapaperia 
teippireunuksesta.
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Αυτοκόλλητο Oριζόvτιας Στήριξης Σωλήνων 
Παροχέτευσης

Προσαρμόζεται σε 5-40 French
ΠΡΟΕΙΔΟΠΟΙΗΣΗ: Για να βοηθήσετε να εξασφαλιστεί η κατάλληλη 
επικόλληση και να μειωθεί η πιθανότητα λοίμωξης δεν πρέπει να 
επαναχρησιμοποιείται.
Το αυτοκόλλητο οριζόντιας στήριξης σωλήνων παροχέτευσης της Hollister, ένα 
στείρο, εύκαμπτο στήριγμα στερεωμένο σε συνθετικό προστατευτικό δέρματος 
με αυτοκόλλητη επένδυση, έχει σχεδιαστεί για τη σταθεροποίηση και στερέωση 
μιας ποικιλίας καθετήρων, χειρουργικών παροχετεύσεων και σωλήνων.
Το Αυτοκόλλητο Οριζόντιας Στήριξης Σωλήνων Παροχέτευσης παρέχει 
προστασία στο δέρμα του ασθενούς με τρεις τρόπους:
•	 Εξαλείφει την ανάγκη συρραφής ορισμένων σωλήνων στο δέρμα.
•	 Προστατεύει το δέρμα που περιβάλλει τη θέση του σωλήνα.
•	 Ελαχιστοποιεί την κίνηση του σωλήνα η οποία μπορεί να προκαλέσει δυσφορία 

και διεύρυνση της θέσης εισόδου του σωλήνα.
Προετοιμασία του δέρματος
Πριν τοποθετήσετε το αυτοκόλλητο στήριξης, πλύνετε το δέρμα του ασθενούς 
με Καθαριστικό Δέρματος της Hollister ή άλλο ήπιο σαπούνι και νερό. Ξεπλύνετε 
καλά και στεγνώστε τελείως. Μη χρησιμοποιήσετε λοσιόν ή μαλακτικά γιατί το 
υπόλειμμα θα παρεμποδίσει την επικόλληση.
Τοποθέτηση του Αυτοκόλλητου Στήριξης 
1.	 Χρησιμοποιώντας στείρα τεχνική (εφόσον είναι εφαρμόσιμη) κάντε μια 

σταυρωτή σχισμή (a) στο προστατευτικό δέρματος κάθετα προς τη σχισμή 
έναρξης (b). Όσο μεγαλύτερη είναι η διάμετρος του σωλήνα παροχέτευσης, 
τόσο πιο μακριά από τη βάση συγκράτησης του σωλήνα παροχέτευσης πρέπει 
να γίνει η σταυρωτή σχισμή. Αν χρειάζεται, κόψτε το προστατευτικό δέρματος 
για καλύτερη εφαρμογή γύρω από το σωλήνα.

2.	 Αφαιρέστε τη χάρτινη επένδυση από το προστατευτικό δέρματος στην κάτω 
πλευρά του αυτοκόλλητου στήριξης. Μην αφαιρέσετε τη χάρτινη επένδυση 
από το αυτοκόλλητο πλαίσιο.

3.	 Περάστε το σωλήνα παροχέτευσης διαμέσου της σχισμής έναρξης στη 
σταυρωτή σχισμή. Τοποθετήστε τη συσκευή με τέτοιον τρόπο ώστε η βάση 
του σωλήνα παροχέτευσης να βρίσκεται κάτω από τη θέση εξόδου του 
σωλήνα. Πιέστε το προστατευτικό στο δέρμα σταθερά, αλλά απαλά και 
ισιώστε το ώστε να αφαιρεθούν όλες οι πτυχώσεις και να εξασφαλιστεί πλήρης 
επικόλληση. Αφαιρέστε τη χάρτινη επένδυση από το αυτοκόλλητο πλαίσιο και 
πιέστε το αυτοκόλλητο πλαίσιο στο δέρμα.

4.	 Τοποθετήστε το σωλήνα παροχέτευσης πάνω από τον οδοντωτό ιμάντα, 
φροντίζοντας να μη στρεβλωθεί ο σωλήνας παροχέτευσης.

5.	 Περάστε τον ιμάντα πάνω από το σωλήνα και ωθήστε τον μέσα στην οπή 
εισαγωγής του ιμάντα στη βάση του σωλήνα παροχέτευσης.

6.	 Τραβήξτε τον ιμάντα καθώς τον ωθείτε από την άλλη πλευρά μέχρι να 
εφαρμόσει σφιχτά γύρω από το σωλήνα παροχέτευσης. Προσέξτε να μη 
μετακινήσετε το αυτοκόλλητο στήριξης κατά τη διάρκεια αυτού του βήματος. 
Ο ιμάντας θα πρέπει να πιέζει το σωλήνα παροχέτευσης ελαφρά για μέγιστη 
ασφάλεια.

ΠΡΟΣΟΧΗ: Το αυτοκόλλητο οριζόντιας στήριξης σωλήνων παροχέτευσης της 
Hollister σχεδιάστηκε ως εναλλακτική λύση σε σχέση με τη χρήση ταινίας. Δεν 
εξαλείφει τυχόν κινδύνους που σχετίζονται με τη χρήση καθετήρων, χειρουργικών 
παροχετεύσεων και σωλήνων. Για τη σωστή χρήση των καθετήρων, των 
χειρουργικών παροχετεύσεων και των σωλήνων, φροντίστε να συμβουλευτείτε τις 
οδηγίες που συνοδεύουν το διαδερμικό σωλήνα και ακολουθήστε την τρέχουσα, 
τυπική κλινική διαδικασία για την τοποθέτηση, παρακολούθηση και αφαίρεση 
διαδερμικών σωλήνων.
Αφαίρεση του Αυτοκόλλητου Στήριξης
7.	 Ελευθερώστε το σωλήνα παροχέτευσης από τη βάση του σωλήνα ωθώντας 

τον οδοντωτό ιμάντα προς τα πίσω και πιέζοντας ταυτόχρονα το μάνταλο 
ασφάλισης στις πλευρές του. Τραβήξτε τον ιμάντα εντελώς προς τα πίσω μέσα 
από το μάνταλο ασφάλισης.

8.	 Αρχίζοντας από το άνοιγμα της σταυρωτής σχισμής αφαιρέστε απαλά το 
προστατευτικό δέρματος και την ταινία γύρω από σωλήνα παροχέτευσης και  
από το δέρμα του ασθενούς. Κρατήστε το σωλήνα με το ένα χέρι και αφαιρέστε  
το αυτοκόλλητο στήριξης.

ΠΡΟΣΟΧΗ: Μην σφίγγετε υπερβολικά τον οδοντωτό ιμάντα, διότι η πίεση 
μπορεί να προκαλέσει απόφραξη του σωλήνα παροχέτευσης ή ζημιά σε αυτόν.
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2.	Træk bagpapiret af hudbarrieren på undersiden af fastgørelsesanordningen. 
Bagpapiret på tapen skal ikke tages af.

3.	Før drænagen/slangen ind gennem startersnittet til tværsnittet. Anbring 
anordningen, således at drænage/slangeholderen er neden for slangens 
udgangssted. Pres forsigtigt barrieren på huden med fast hånd, og glat den ud, 
så den sidder helt fast uden rynker. Tag bagpapiret af tapen, og pres tapen  
på huden.

4.	Læg drænagen/slangen oven på den riflede rem, og sørg for, at der ikke er knæk 
på drænagen/slangen.

5.	Før remmen over slangen, og sæt den i hullet dertil i drænage/ slangeholderen.
6.	Træk i remmen, og skub i den fra den anden side, til den slutter tæt omkring 

drænagen/slangen. Pas på ikke at løsne fastgørelsesanordningen mens dette 
gøres. Remmen skal stramme let omkring drænagen/slangen, så den sidder  
godt fast.

FORSIGTIG: Hollisters fastgørelsesanordning til vandret dræn/slange er beregnet 
som et alternativ til tape. Den eliminerer ikke nogle af de risici, som er forbundet 
med brugen af katetre, kirurgiske dræn og slanger. For at opnå korrekt brug af 
katetre, kirurgiske dræn og slanger skal det sikres, at produktvejledningen til den 
perkutane slange følges, og at den gældende, kliniske standardprocedure for 
anbringelse, monitorering og fjernelse af perkutane slanger overholdes.

Aftagning af fastgørelsesanordning
7.	Drænagen/slangen løsnes fra slangeholderen ved at føre den riflede rem bagud, 

samtidig med at der klemmes på begge sider af låsen. Træk remmen helt tilbage 
gennem låsen.

8.	Start ved tværsnittet, og træk forsigtigt barrieren og tapen af rundt om drænagen/
slangen og af patientens hud. Hold fat i slangen med den ene hånd, og tag 
fastgørelsesanordningen af.

FORSIGTIG: Den takkede rem må ikke strammes for meget, idet trykket kan 
medføre okklusion i eller beskadigelse af drænet/slangen.
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Pose du dispositif de fixation
1.	En employant une technique stérile (lorsque celle-ci est indiquée), faire une fente 

transversale (a) dans le protecteur, perpendiculairement à la fente d’amorce (b). 
Plus le diamètre du drain/tube est grand, plus la fente transversale doit être faite 
à distance de l’attache du drain/ tube. En cas de besoin, découper le protecteur 
pour qu’il s’adapte mieux autour du tube.

2.	Détacher le papier protecteur du protecteur cutané de la face inférieure du 
dispositif de fixation. Ne pas détacher le papier de la bordure adhésive.

3.	Introduire le drain/tube par la fente d’amorce jusque dans la fente transversale. 
Positionner le dispositif de manière à ce que l’attache du drain/tube soit placée 
sous le point de sortie du tube. Appliquer le protecteur à la peau fermement 
mais sans excès et le lisser pour éliminer toutes les plissures pour assurer une 
adhésion sur toute la surface. Oter le papier protecteur de la bordure adhésive et 
applique la bordure à la peau.

4.	Placer le drain/tube en haut de la courroie crantée en s’assurant que le tube n’est 
pas plié.

5.	Amener la courroie par dessus le tube et l’introduire dans le trou d’insertion de 
l’attache de drain/tube.

6.	Tirer sur la courroie tout en la poussant de l’autre côté pour qu’elle s’applique 
bien autour du drain/tube. Veiller à ne pas déplacer le dispositif de fixation au 
cours de cette opération. La courroie doit exercer une légère constriction sur le 
drain/tube pour assurer une sécurité maximale.

ATTENTION: Le dispositif de fixation horizontale Hollister pour drains et sondes a été 
conçu comme une solution alternative au ruban adhésif. Il n’élimine pas les risques 
associés à l’utilisation de sondes, drains et tubes chirurgicaux. Pour assurer une 
utilisation correcte des sondes, drains et tubes chirurgicaux, toujours consulter les 
instructions relatives aux tubes percutanés et suivre la procédure clinique standard 
en vigueur pour le placement, la surveillance et le retrait des tubes percutanés.

Enlèvement du dispositif de fixation
7.	Libérer le drain/tube de l’attache de tube en poussant la courroie crantée vers 

l’arrière tout en appuyant sur les côtés de la boucle de fixation.
8.	En commençant à l’ouverture de la fente transversale, décoller avec précaution le 

protecteur et la bande de la circonférence du drain/tube et de la peau du patient. 
Maintenir le tube d’une main et ôter le dispositif de fixation de l’autre.

ATTENTION: Ne pas serrer la sangle trop fermement car la pression pourrait 
provoquer une occlusion du drain/tube ou l’endommager.

3.	Työnnä dreeni/letku aloitusviillon läpi poikkiviiltoon. Sijoita laite niin, että 
dreenin/letkun pidin on letkun ulostulokohdan alapuolella. Paina sulku tiukasti, 
mutta hellästi ihoon ja silittele sitä poistaaksesi rypyt ja varmistaaksesi hyvän 
kiinnittymisen. Poista suojapaperi teippireunuksesta ja paina teippi ihoon.

4.	Sijoita dreeni/letku sahalaitaisen hihnan päälle varmistaen, että dreeni/letku ei ole 
sykkyrässä.

5.	Laita hihna letkun yli ja työnnä se hihnareikään dreenin/letkun pitimessä. 
6.	Vedä hihnaa työntäen sitä samalla toiselta puolelta, kunnes se on tiukasti dreenin/ 

letkun ympärillä. Varo, että et liikuta kiinnityslaitetta pois paikaltaan hihnaa 
kiristettäessä. Hihnan tulisi hieman puristaa dreeniä/letkua parhaan kiinnityksen 
aikaansaamiseksi. 

HUOMIO: Hollisterin horisontaali letkun kiinnityslaite on suunniteltu teipin 
vaihtoehdoksi. Se ei poista katetrien, kirurgisten dreenien ja letkujen käyttöön liittyviä 
riskejä. Katetrien, kirurgisten dreenien ja letkujen asianmukaiseen käyttöön saa 
neuvoja perkutaanisten letkutuotteiden ohjeista ja noudattamalla käypien normien 
mukaisia kliinisiä toimenpiteitä perkutaanisten letkujen sijoittamisessa, valvonnassa 
ja irrotuksessa.

Kiinnityslaitteen poistaminen
7.	Löysää dreeni/letku letkunpitimestä työntämällä sahalaitaista hihnaa taaksepäin 

samalla puristaen hihnan salpaa sen sivuilta. Vedä hihna kokonaan pois salvasta.
8.	Aloittaen poikkiviillosta, kuori sulku ja teippi hellästi pois dreenin/letkun ympäriltä 

ja potilaan iholta. Pidä kädellä kiinni letkusta ja poista kiinnityslaite toisella 
kädellä.

HUOMIO: Älä vedä sahalaitaista hihnaa liian tiukalle, sillä paine voi tukkia 
dreenin/letkun tai vahingoittaa sitä.

Saluran Horizontal/Perangkat Pelengkap Tabung
Sesuai 5-40 Bahasa Perancis

PERINGATAN: Untuk membantu perlekatan yang sesuai dan membantu 
mengurangi potensi infeksi, jangan digunakan ulang.
Saluran horizontal/perangkat pelengkap tabung Hollister, pendukung steril, fleksibel 
yang dikunci ke pembatas kulit sintetis dengan penyokong berperekat, dirancang 
untuk menstabilkan dan mengamankan berbagai kateter, saluran operasi, dan 
tabung-tabung.

Saluran horizontal/perangkat pelengkap tabung memberikan perlindungan untuk 
kulit pasien melalui tiga cara:
•	Meniadakan kebutuhan untuk penjahitan tabung-tabung tertentu ke kulit.
•	Melindungi kulit di sekitar tempat tabung.
•	Meminimalisir pergerakan tabung yang dapat menyebabkan ketidaknyamanan 

dan pembesaran tempat masuk tabung.

Mempersiapkan Kulit
Sebelum menggunakan perangkat pelengkap, cuci kulit pasien dengan pembersih 
kulit Hollister atau sabun lembut apa pun dan air. Bilas menyeluruh dan keringkan 
dengan benar. Jangan gunakan losion atau pelembut karena sisanya yang 
menempel akan memengaruhi pelekatan pembatas.

Memasang Perangkat Pelengkap
1.	Gunakan teknik steril (jika ada), potong celah silang (a) pada pembatas tegak 

lurus ke celah awal (b). Semakin besar diameter saluran/tabung, celah silang 
harus dibuat semakin jauh dari penahan saluran/tabung. Jika diperlukan, 
pangkas pembatas sehingga lebih dekat di sekitar tabung.

2.	Kupas kertas pelepasan dari pembatas kulit pada bagian bawah perangkat 
pelengkap. Jangan lepaskan kertas pelepas dari perbatasan pengikat.

3.	Umpankan saluran/tabung melalui celah awal ke celah silang. Posisikan 
perangkat sehingga penahan saluran/tabung di bawah tempat keluar tabung. 
Tekan pembatas ke kulit dengan kencang, tapi perlahan, dan usap perlahan 
untuk menghilangkan semua kerutan untuk memastikan pelekatan sempurna. 
Lepaskan kertas dari pembatas pengikat dan tekan pengikat ke kulit.

4.	Tempatkan saluran/tabung di atas tali bergerigi, untuk memastikan saluran/
tabung tidak berbelit.

5.	Bawa tali ke atas tabung dan dorong ke lubang penyisipan tali pada penahan 
saluran/tabung.

6.	Tarik tali sambil mendorongnya dari sisi lain hingga benar-benar sesuai di sekitar 
saluran/tabung. Berhati-hatilan untuk tidak mencabut perangkat pelengkap 
selama langkah ini. Tali tidak boleh meremas saluran/tabung sedikit untuk 
keamanan maksimal.

PERHATIAN: Perangkat pelengkap tabung horizontal Hollister dirancang sebagai 
alternatif untuk pengikat. Perangkat ini tidak meniadakan risiko terkait dengan 
penggunaan kateter, saluran operasi, dan tabung. Untuk penggunaan kateter, 
saluran operasi, dan tabung yang benar, pastikan untuk mempelajari petunjuk 
produk tabung perkutan dan ikuti prosedur klinis standar untuk penempatan, 
pemantauan, dan pelepasan tabung perkutan.

Melepaskan Perangkat Pelengkap
7.	Lepaskan saluran/tabung dari penahan tabung dengan mendorong tali bergerigi 

ke belakang sambil meremas sisi selot. Tarik tali seluruhnya melalui selot.
8.	Memulai pada pembukaan celah silang, perlahan kupas pembatas dan pengikat 

dari sekitar saluran/tabung dan dari kulit pasien. Pegang tabung dengan satu 
tangan dan lepaskan perangkat pelengkap.

PERHATIAN: Jangan tarik tali bergerigi terlalu kencang karena tekanan dapat 
menyebabkan kemacetan atau kerusakan pada saluran/tabung.
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Horisontal drenfikseringsklemme
Passer 5-40 French
ADVARSEL: Kun til engangsbruk, for å sikre effektiv klebing og for å 
minimere potensiell risiko for infeksjon.
Den horisontale dren-/sondefestingsenheten fra Hollister er en fleksibel støtte som 
festes til en syntetisk hudbarriere med en klebende bakside, og den er utformet for 
å stabilisere og feste forskjellige katetere, kirurgiske dren og sonder.

Den horisontale drenfikseringsklemmen beskytter pasientens hud på tre måter:
•	Den gjør det unødvendig å suturere dren/sonder til huden.
•	Den beskytter huden rundt drensåpningen.
•	Den reduserer sondens mulighet til å bevege seg/komme ut av posisjon, noe som 

kan føre til ubehag, samt utvidelse av drensåpningen.

Forberedelse
Før drenfikseringsklemmen settes på, vaskes huden med Hollister skin cleanser 
eller mild såpe og vann. Skyll grundig og tørk godt. Bruk ikke hudkrem, ettersom 
rester av kremen vil svekke platens selvklebende egenskaper. 

Slik setter du drenfikseringsklemmen på
1.	Bruk steril teknikk (i de tilfellene der det er nødvendig) og klipp et kryssnitt (a) i 

hudplaten, vinkelrett på spalten som allerede er der (b). Jo større diameteren på 
drenet/sonden er, desto lengre fra dren-/sondeklemmen skal snittet gjøres. Klipp 
om nødvendig til platen slik at den sitter tettere rundt sonden. 

2.	Trekk beskyttelsespapiret av hudplaten på undersiden av drenfikseringsklemmen. 
Fjern ikke beskyttelsespapiret fra tapekanten. 
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Dispositivo de Fixação Horizontal para Dreno/Sonda
Adequado para tamanhos 5-40 Fr.
AVISO: Para ajudar a conseguir uma aderência adequada e a reduzir o 
risco de infecção, não reutilizar o produto.
O dispositivo de fixação horizontal para dreno/sonda Hollister é um suporte estéril 
e flexível fixo numa placa sintética com dorso adesivo, que foi concebido para 
estabilizar e fixar vários cateteres, drenos cirúrgicos e sondas.

O Dispositivo de Fixação Horizontal para Dreno/Sonda oferece protecção para a pele 
do paciente de três formas diferentes:
•	Elimina a necessidade de suturar determinadas sondas à pele.
•	Protege a pele ao redor do local da sonda.
•	Minimiza o movimento da sonda que pode originar situações de desconforto e de 

aumento do local de entrada da sonda.

Preparar a pele
Lave a pele com o Detergente Cutâneo Hollister ou com sabão suave e água 
antes de aplicar o Dispositivo de Fixação. Lave cuidadosamente com água e 
seque devidamente. Não aplique loções ou emolientes, visto que os seus resíduos 
interferem com a aderência da placa.

Aplicar o Dispositivo de Fixação
1.	Através de uma técnica estéril (quando aplicável), faça uma incisão cruzada 

(a) na placa perpendicular em relação à incisão inicial (b). Quanto maior for o 
diâmetro do dreno/sonda, mais afastada deve estar a incisão cruzada do suporte 
do dreno/sonda. Se necessário, recorte a placa para melhor se adaptar à sonda.

2.	Remova o papel de protecção da placa no lado inferior do Dispositivo de Ligação.  
Não remova o papel de protecção do rebordo adesivo. 

3.	Introduza o dreno/sonda através da incisão inicial até à incisão cruzada. 
Posicione o dispositivo para que o suporte do dreno/sonda esteja abaixo do 
local de saída da sonda. Pressione a placa firme, mas suavemente de encontro 
à pele, e alise-a para remover todas as rugas para assegurar uma aderência 
completa. Retire o papel de protecção do rebordo adesivo e pressione a fita de 
encontro à pele.

4.	Coloque o dreno/sonda na parte superior da fita dentada, certificando-se que o 
dreno/sonda não está dobrado.

5.	Passe a fita através da sonda e empurre-a para dentro do orifício de introdução 
da fita, no suporte do dreno/sonda.

6.	Puxe a fita enquanto a empurra a partir do outro lado até estar devidamente 
encaixada ao redor do dreno/sonda. Tenha cuidado para não remover o 
dispositivo de fixação durante este passo. A fita pode apertar o dreno/sonda 
ligeiramente para um grau máximo de segurança.

ATENÇÃO: O dispositivo de fixação horizontal para sonda Hollister foi concebido 
como uma alternativa à fita adesiva. Não elimina quaisquer riscos associados à 
utilização de cateteres, drenos cirúrgicos e sondas. Para obter informações sobre 
a utilização adequada dos cateteres, drenos cirúrgicos e sondas, assegure-se que 
consulta as instruções do produto da sonda percutânea e siga o procedimento 
clínico padrão actual para a colocação, monitorização e remoção de sondas 
percutâneas.

Remover o Dispositivo de Fixação
7.	Solte o dreno/sonda do suporte da sonda, empurrando a fita dentada para trás 

enquanto aperta os lados do fecho. Puxe a fita completamente para trás através  
do fecho.

8.	Retire suavemente a placa e o adesivo ao redor do dreno/sonda e da pele do 
paciente, a partir da abertura da incisão cruzada. Segure a sonda com uma mão 
e remova o Dispositivo de Fixação.

ATENÇÃO: Não aperte demasiado a fita dentada, uma vez que a pressão pode 
causar oclusão ou danos no dreno/sonda.
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Yatay dren tespit klempi
5-40 French Boyutuna Uyar
UYARI: Düzgün şekilde yapışacağından emin olmak ve enfeksiyon olasılığını 
azaltmak için yeniden kullanmayın.
Hollister yatay dren/tüp ek aracı, yapışkan arka parçasıyla sentetik bir cilt bariyerine 
sabitlenmiş steril esnek bir destektir ve çeşitli kateterleri, cerrahi drenleri ve tüpleri 
stabilize edip sabitlemek için tasarlanmıştır.
Yatay Dren/Tüp Ataçmanı hasta cildine üç şekilde koruma sağlar:
•	Belirli tipteki tüplerin cilt üzerine sütürlenmesine ihtiyaç bırakmaz.
•	Tüp bölgesinin etrafındaki cildi korur.
•	Tüp hareketini en alt düzeye indirerek rahatsızlık hissini ve tüp giriş bölgesinin 

genişlemesini azaltır.
Cildin Hazırlanması
Ataçmanı uygulamadan önce hastanın cildini Hollister Cilt Temizleyici veya başka bir 
hafif sabunlu suyla yıkayın. İyice durulayıp tamamen kurulayın. Kalıntılar adaptörün 
yapışmasına engel olabileceği için losyon veya yumuşatıcı kullanmayın.
Ataçmanın Uygulanması
1.	 Steril teknik kullanarak (uygulanacak yerde), adaptörde başlangıç oluğuna (b) dik 

olacak bir çapraz oluk (a) kesin. Dren/tüpün çapı ne kadar büyük olursa, çapraz oluk 
dren/tüp tutucudan o kadar uzakta olmalıdır. Gerekirse, tüpün etrafına daha iyi 
oturması için adaptörü kesip düzeltin.

2.	 Ataçmanın alt tarafındaki adaptörde bulunan kağıdı çıkarın. Şerit kenarındaki kağıdı 
çıkarmayın.

3.	 Dren/tüpü başlangıç oluğundan çapraz oluğa doğru geçirin. Aleti, dren/tüp tutucu 
tüp çıkış bölgesinin altında kalacak şekilde konumlayın. Adaptörü cilde sağlam ama 
nazik bir şekilde bastırın ve tamamen yapıştığından emin olmak için kırışıklıkları 
düzleştirin. Şerit kenarının üzerindeki kağıdı çıkarın ve şeridi cilde bastırın.

4.	 Dren/tüpün bükülmediğinden emin olarak, dren/tüpü tırtırlı bandın üst tarafına 
yerleştirin.

5.	 Bandı tüpün üzerine getirin ve dren/tüp tutucudaki bant giriş deliğinin içine itin.
6.	 Dren/tüpün etrafına sıkıca yerleşene kadar tırtırlı bandı çekerken diğer taraftan 

itin. Bu sırada ataçmanı yerinden oynatmamaya dikkat edin. Maksimum güvenlik 
sağlamak amacıyla tırtırlı bant dreni/tüpü sıkmalıdır.

ÖNLEM: Hollister yatay tüp ek aracı, banda alternatif olarak tasarlanmıştır. 
Kateterlerin, cerrahi drenlerin ve tüplerin kullanımına ilişkin riskleri ortadan 
kaldırmaz. Kateterlerin, cerrahi drenlerin ve tüplerin doğru kullanımı için perkütan 
tüp ürünün talimatlarını incelediğinizden ve perkütan tüplerin yerleştirilmesi, 
izlenmesi ve çıkarılmasına yönelik geçerli standart klinik prosedürlerini 
uyguladığınızdan emin olun.
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Horizontaal fixatiesysteem voor drains en sondes
Voor gebruik bij drains en sondes met Charriêre / French 5 t/m 40
WAARSCHUWING: Om de juiste kleefkracht te verkrijgen en de kans op 
infectie te helpen verminderen, niet hergebruiken.
Het horizontale fixatiesysteem voor drains en sondes van Hollister is een steriel 
en flexibel hulpmiddel, bevestigd aan een synthetische huidbeschermlaag met 
een klevende achterkant. Het fixatiesysteem kan diverse modellen katheters, 
chirurgische drains en sondes stabiliseren en vastzetten.

Het horizontale fixatiesysteem voor drains en sondes beschermt de huid van de 
patiënt op drie manieren:
•	 Het fixatiesysteem maakt het vastzetten van bepaalde sondes aan de huid met 

hechtingen onnodig.
•	 Het fixatiesysteem beschermt de huid rondom de sonde.
•	 Het fixatiesysteem minimaliseert beweeglijkheid van de sonde, wat kan leiden tot 

ongemak en vergroting van de sondeopening.

Voorbereiding van de huid
Alvorens het fixatiesysteem aan te brengen moet de huid van de patiënt met lauw 
water gewassen worden. De huid goed afspoelen en volledig drogen. Gebruik geen 
lotions of verzachtende huidcrèmes aangezien de restanten daarvan een goede 
hechting van de beschermlaag belemmeren.

Aanbrengen van Het fixatiesysteem
1.	Werk steriel waar dit nodig is; knip een dwarsspleet (a) in de beschermlaag 

loodrecht op de startspleet (b). Naarmate de doorsnede van de drain of sonde 
groter is, moet de dwarsspleet verder van de drain- of sondehouder gemaakt 
worden. Indien nodig kan de beschermlaag bijgeknipt worden zodat deze nauwer 
aansluit op de sonde.

2.	Verwijder de beschermstrook van de huidbeschermlaag aan de onderkant 
van het fixatiesysteem. De beschermstrook niet van de rand van de pleister 
verwijderen.

3.	Leid de drain of sonde door de startspleet naar de dwarsspleet. Houd de pleister 
zo dat de drain- of sondehouder zich onder de sondeuitgang bevindt. Druk de 
beschermlaag stevig, maar voorzichtig, op de huid vast en strijk alle plooien glad 
voor een complete hechting. Verwijder de beschermstrook van de rand van de 
pleister en druk de pleister op de huid vast.

4.	Leg de drain of sonde boven op het riempje, zodat u zeker weet dat er geen knik 
in de drain of sonde zit.

5.	Haal het riempje over de sonde heen en duw het in de riemopening in de drain- 
of sondehouder. 

6.	Trek aan het riempje terwijl u er tegelijkertijd vanaf de andere kant tegen duwt, 
totdat het goed om de drain of sonde sluit. Zorg dat het fixatiesysteem tijdens 
deze stap niet losgaat. Voor maximale zekerheid moet het riempje lichte druk op 
de drain of sonde uitoefenen. 

OPGEPAST: Het horizontale fixatiesysteem van Hollister is ontworpen als een 
alternatief voor tape. Het beperkt niet de risico’s die geassocieerd worden met 
het gebruik van katheters, chirurgische drains en sondes. Raadpleeg daarom 
voor juist gebruik van katheters, chirurgische drains en sondes de instructies van 
het percutane product en volg de huidige standaard klinische procedure voor de 
plaatsing, bewaking en verwijdering van percutane sondes.

Verwijderen van het fixatiesysteem
7.	Haal de drain/sonde uit de sondehouder door het riempje terug te duwen terwijl u 

beide kanten van de gesp ingedrukt houdt. Trek het riempje helemaal terug door 
de gesp.

8.	Trek de beschermlaag en pleister voorzichtig los van de drain of sonde en van 
de huid, te beginnen bij de dwarsspleet. Houd de sonde met één hand vast en 
verwijder het fixatiesysteem.

OPGEPAST: Trek de getande band niet te strak aan, omdat de druk 
verstopping in of schade aan de drain/slang kan veroorzaken.
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Dispositivo di fissaggio per drenaggi/tubi orizzontali
Per misure 5-40 French
AVVERTENZA: per ottenere una buona adesione e limitare il rischio di 
infezione, non riutilizzare il dispositivo.
Il dispositivo di fissaggio per drenaggi/tubi orizzontali Hollister è un supporto sterile 
e flessibile, fissato a una barriera cutanea sintetica dotata di supporto adesivo,  
che può essere usato per stabilizzare e fissare vari tipi di cateteri, drenaggi 
chirurgici e tubi.

Il dispositivo di fissaggio per drenaggi/tubi orizzontali assicura protezione della cute 
del paziente in tre modi:
•	Elimina la necessità di suturare alcuni tubi sulla pelle.
•	Protegge la pelle attorno al punto di applicazione del tubo.
•	Riduce al minimo il movimento del tubo, che può provocare disagio nonché 

deformare il punto di inserimento del tubo.

Preparazione della pelle
Prima di applicare il dispositivo di fissaggio, lavare la pelle del paziente con il 
detergente per la cute Hollister o con un sapone neutro e acqua. Sciacquare e 
asciugare con cura. Non utilizzare lozioni o emollienti per evitare che eventuali 
residui possano impedire l’adesione della barriera.

Applicazione del dispositivo di fissaggio
1.	Fare un taglio trasversale (a) sulla barriera, perpendicolarmente al taglio di invito 

(b), utilizzando la tecnica sterile (se applicabile). Maggiore è il diametro del 
drenaggio/tubo e maggiore sarà la distanza in cui sarà necessario posizionare 
il taglio trasversale, rispetto al supporto del drenaggio/tubo. Se necessario, 
ritagliare la barriera per farla aderire meglio intorno al tubo.

2.	Rimuovere la pellicola protettiva dalla barriera cutanea, al di sotto del dispositivo 
di fissaggio. Non rimuovere la pellicola protettiva dal bordo del nastro.
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3.	Inserire il drenaggio/tubo prima nel taglio di invito, quindi in quello trasversale. 
Posizionare il dispositivo in modo che il supporto del drenaggio/tubo si trovi 
sotto al punto di uscita del tubo. Fare aderire delicatamente la barriera alla pelle 
e distenderla per eliminare tutte le pieghe e garantire un’adesione completa. 
Rimuovere la pellicola protettiva dal bordo e fare aderire l’adesivo alla pelle.

4.	Posizionare il drenaggio/tubo sulla parte superiore del cinturino, verificando che il 
drenaggio/tubo non sia attorcigliato.

5.	Posizionare il cinturino sopra al tubo e spingerlo nell’apposito foro di inserimento 
sul supporto del drenaggio/tubo.

6.	Tirare il cinturino da un lato e contemporaneamente spingerlo dall’altro lato fino 
a farlo aderire correttamente al drenaggio/tubo. Fare attenzione a non spostare 
il dispositivo di fissaggio durante questa operazione. Per la massima sicurezza, è 
opportuno che il cinturino comprima leggermente il drenaggio/tubo.

ATTENZIONE: il dispositivo di fissaggio per tubi orizzontali Hollister è stato progettato 
come alternativa al cerotto. Non elimina nessuno dei rischi associati all’uso di 
cateteri, drenaggi chirurgici e tubi. Per un utilizzo corretto di cateteri, drenaggi 
chirurgici e tubi, assicurarsi di consultare le istruzioni dei tubi percutanei e seguire 
le procedure operative standard in vigore per il posizionamento, il monitoraggio e la 
rimozione dei tubi percutanei.

Rimozione del dispositivo di fissaggio
7.	Sganciare il drenaggio/tubo dal supporto del tubo spingendo all’indietro il 

cinturino e facendo contemporaneamente pressione sui lati del gancio. Tirare il 
cinturino facendolo passare attraverso il gancio.

8.	Distaccare delicatamente la barriera e l’adesivo dal drenaggio/tubo e dalla pelle 
del paziente, partendo dal taglio trasversale. Quindi, rimuovere il dispositivo di 
fissaggio tenendo fermo il tubo con una mano.

ATTENZIONE: non tirare eccessivamente il cinturino, poiché la pressione 
potrebbe occludere o danneggiare il drenaggio/il tubo.

Thiết bị gắn vòi/ống dẫn lưu nằm ngang
Phù hợp với người Pháp 5-40 tuổi
CẢNH BÁO: Để giúp đảm bảo độ bám dính thích hợp cũng như giúp giảm 
thiểu nguy cơ tiềm ẩn về nhiễm trùng, không tái sử dụng.
Thiết bị gắn vòi/ống dẫn lưu nằm ngang Hollister, một loại giá đỡ vô trùng, dẻo 
được cố định vào miếng bảo vệ da chất liệu tổng hợp có mặt sau bám dính, được 
thiết kế để giữ ổn định và cố định các loại ống thông, vòi và ống dẫn lưu dùng 
trong phẫu thuật.
Thiết bị gắn vòi/ống dẫn lưu nằm ngang có tác dụng bảo vệ da bệnh nhân theo 
ba cách:
•	 Loại bỏ sự cần thiết phải khâu một số ống nhất định vào da.
•	 Bảo vệ da xung quanh vị trí ống.
•	 Giảm thiểu tối đa chuyển động của ống có thể dẫn đến cảm giác khó chịu và 

làm rộng vị trí vào ống.
Vệ sinh vùng da
Trước khi sử dụng thiết bị gắn, rửa sạch vùng da bệnh nhân bằng dung dịch làm 
sạch da Hollister hoặc loại xà phòng dịu nhẹ bất kỳ và nước. Rửa kỹ và lau khô 
hoàn toàn. Không sử dụng bất kỳ loại kem dưỡng da hoặc chất làm mềm nào vì 
phần dư lượng sẽ ảnh hưởng đến độ bám dính của lớp bảo vệ.
Sử dụng thiết bị gắn
1.	Sử dụng kỹ thuật vô trùng (nếu được), cắt một khe hở ngang (a) trên miếng 

bảo vệ vuông góc với rãnh ban đầu (b). Đường kính vòi/ống dẫn lưu càng lớn, 
khoảng cách giữa khe hở ngang so với bộ phận giữ vòi/ống dẫn lưu càng nên 
xa hơn. Nếu cần thiết, cắt tỉa miếng bảo vệ để vừa khít xung quanh ống hơn.

2.	Lột giấy chống dính khỏi miếng bảo vệ da ở mặt dưới của thiết bị gắn. Không 
tháo giấy chống dính khỏi viền băng dính.

3.	Luồn vòi/ống dẫn lưu qua rãnh ban đầu đến khe hở ngang. Định vị thiết bị 
gắn sao cho bộ phận giữ vòi/ống dẫn lưu nằm dưới vị trí thoát ống. Ấn miếng 
bảo vệ vào da một cách chắc chắn nhưng nhẹ nhàng và vuốt phẳng để loại bỏ 
tất cả các nếp nhăn nhằm đảm bảo độ bám dính hoàn toàn. Tháo giấy chống 
dính khỏi viền băng dính và ấn băng dính lên da.

4.	Đặt vòi/ống dẫn lưu lên trên dây buộc răng cưa, đảm bảo vòi/ống dẫn lưu 
không bị gập.

5.	Vòng dây buộc lên trên ống và đẩy vào lỗ gài dây buộc trên bộ phận giữ vòi/
ống dẫn lưu.

6.	Vừa kéo dây buộc vừa đẩy từ phía bên kia cho đến khi vừa khít gọn bao quanh 
vòi/ống dẫn lưu. Cẩn thận không làm bung thiết bị gắn ra trong quá trình thực 
hiện bước này. Dây buộc sẽ hơi siết chặt vòi/ống dẫn lưu để đảm bảo an toàn 
tối đa.

THẬN TRỌNG: Thiết bị gắn ống nằm ngang Hollister đã được thiết kế như một 
sự thay thế cho băng dính. Thiết bị này không loại bỏ bất kỳ rủi ro nào liên quan 
đến việc sử dụng ống thông, vòi và ống dẫn lưu dùng trong phẫu thuật. Để biết 
cách sử dụng ống thông, vòi và ống dẫn lưu dùng trong phẫu thuật đúng cách, 
hãy tham khảo hướng dẫn sử dụng sản phẩm ống dẫn dưới da và thực hiện theo 
thủ thuật lâm sàng tiêu chuẩn hiện hành về cách đặt, theo dõi và tháo các ống 
dẫn dưới da.
Tháo thiết bị gắn
7.	Tháo vòi/ống dẫn lưu khỏi bộ phận giữ ống bằng cách vừa đẩy dây buộc  

răng cưa ngược về sau vừa bóp hai bên chốt cài. Kéo toàn bộ dây buộc ra qua 
chốt cài.

8.	Bắt đầu từ lỗ khe hở ngang, nhẹ nhàng lột miếng bảo vệ và băng dính khỏi 
vùng xung quanh vòi/ống dẫn lưu và da bệnh nhân. Một tay giữ ống và tháo 
thiết bị gắn ra.

THẬN TRỌNG: Không kéo dây buộc răng cưa quá chặt vì lực siết có thể gây tắc 
nghẽn hoặc làm hỏng vòi/ống dẫn lưu.
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Ataçmanın Çıkarılması
7.	 Mandalın yan kısımlarını sıkarken tırtırlı bandı geriye doğru iterek dreni/tüpü tüp 

tutucudan ayırın. Bandı mandalın içinden tamamen geriye çekin.
8.	 Çapraz oluk kesik yerinden başlayarak, adaptörü ve şeridi dren/tüpün etrafından ve 

hastanın cildinden yavaşça kaldırın. Ataçmanı çıkarırken dreni/tüpü bir elinizle tutun.
ÖNLEM: Oluşan basınç, drenin/tüpün tıkanmasına veya hasar görmesine neden 
olabileceğinden girintili kayışı çok sıkmayın.

3.	Trekk drenet/sonden gjennom den opprinnelige spalten og til kryssnittet. Hold 
platen med drenfikseringsklemmen på en slik måte at dren-/sondeklemmen ligger 
nedenfor punktet der sonden kommer ut. Press platen bestemt, men forsiktig 
mot huden, og glatt den ut for å fjerne alle rynker og sikre godt feste. Fjern 
beskyttelsespapiret fra tapekanten, og press tapen mot huden.

4.	Legg drenet/sonden over den sagtannete stroppen, og pass på at drenet/sonden 
ikke bøyes. 

5.	Legg stroppen over sonden, og skyv den inn gjennom spalten i dren-/
sondeklemmen.

6.	Trekk i stroppen, mens du skyver på den fra den andre siden, til stroppen sitter 
stramt rundt drenet/sonden. Pass på at hudplaten og klemmen ikke forskyves 
mens du gjør dette. Stroppen skal klemme lett rundt drenet/sonden for maksimal 
sikkerhet.

OBS!: Den horisontale dren-/sondefestingsenheten fra Hollister ble utformet som 
et alternativ til teip. Den fjerner ikke noen av risikoene forbundet med bruken av 
katetere, kirurgiske dren og sonder. For riktig bruk av katetere, kirurgiske dren og 
sonder må du sørge for å lese produktanvisningene til perkutanslangen og følge 
standard klinisk prosedyre for plassering, overvåking og fjerning av perkutane dren/
sonder.

Slik fjerner du drenfikseringsklemmen
7.	Frigjør drenet/sonden fra klemmen ved å skyve den sagtannete stroppen bakover 

mens du klemmer på sidene av låsen. Trekk stroppen helt ut av låsen. 
8.	Begynn ved kryssnittet, og trekk hudplaten og tapen forsiktig løs fra pasientens  

hud rundt drenet/sonden. Hold sonden med én hånd, og fjern hele platen med 
drenfikseringsklemmen.

OBS!: TREKK IKKE STROPPEN FOR STRAMT TIL, DA DETTE KAN FØRE TIL 
BLOKKERING ELLER SKADE AV DRENET/SONDEN.

For reference only.  Unauthorized use, disclosure or copying is prohibited.


