
Mölnlycke® Program för 
trycksårsprevention

Förebygg onödigt lidande
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Var 30:e minut som 
passerar efter 4 
timmars operation 
ökar risken för att 
trycksår uppstår 
med cirka

33 %3
Kostnaden för att 

behandla trycksår är 

3,6 gånger
högre än kostnaden för 

förebyggande åtgärder4.

När problemet uppstått är  
det försent
25 % av vårdplatserna på sjukhus upptas 
av patienter med trycksår som oftast har 
uppstått på sjukhuset – det betyder att 
trycksår idag är det vanligast förekommande 
sjukhusförvärvade tillståndet1. 

Sjukhusförvärvade trycksår kan uppstå  
i alla led i vårdsystemet, och det innefattar 
akutavdelningen, operationsrummet,  
post-op och intensivvårdsavdelningen.  
Upp till 45 % av sjukhusförvärvade trycksår  
uppstår i operationsrummet2.

Detta går att ändra på
Det finns kliniker som aktivt utmanar 
sjukhusförvärvade trycksår för alla 
patientkategorier.

Trycksår är en  
global utmaning
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”Det smärtsamma trycksår jag fick 
under ett kejsarsnitt har påverkat 
relationen till mitt barn och min 
möjlighet att amma. Såret tog över 
vår vardag och fick mig att känna mig 
hjälplös som mamma och partner.”

Sari  
35-årig kvinna med ryggmärgsskada.
Saris trycksår uppstod under ett planerat kejsarsnitt där inga 
eller begränsade förebyggande åtgärder för trycksårsprevention 
vidtogs trots höga riskfaktorer för patienten. 
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Mepilex® Border Bevisad effekt.  Beprövad. Rekommenderad.

Minimera alla fyra yttre riskfaktorer
Mepilex Borders unika design 
minskar effektivt tryck, 
skjuv, friktion och optimerar 
mikroklimatet6, 7

Skillnaden med Mepilex Border |  Uppbyggnad

Yttre  
glidskikt 
Låg friktion mot stödytan  
(t.ex. en madrass) 

Varför är Mepilex® Border Sacrum ett effektivt 
skydd mot trycksår?

Patenterad Deep Defense®-teknik 
Vertikal Styrka som står emot skjuv- och glidkrafter och horisontell flexibilitet 
skyddar mot de yttre krafter som orsakar trycksår, och upprätthåller förbandets 
struktur, även efter absorption av svett5.

FLEXIBILITET

STYRKA

TRYCK FRIKTION SKJUVNING MIKROKLIMAT
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Mepilex® Border Bevisad effekt.  Beprövad. Rekommenderad.

Internationella kliniska 
riktlinjer för prevention2

Safetac® sårkontaktlager 
Minskar smärta vid hudinspektion och 
förbandsbyte9.

Användning av förebyggande förband 
rekommenderas.

Spridningsskikt med 
Deep Defense-teknik.
En optimerad balans mellan styrka och 
flexibilitet som skyddar patienten från 
vävnadsdeformationer, som är en av de 
huvudsakliga orsakerna till att trycksår uppstår8.

Absorberar och begränsar överföring av tryck- 
och skjuvkrafter6.



6

Mepilex Border gör skillnad |  Kliniska bevis 

Mepilex® Border förebygger effektivt trycksår vid användning  
tillsammans med vedertagna preventionsprotokoll.

Minskning av sjukhusförvärvade trycksår  
i sakrum på intensivvårdsenheten1 88 %

✔	 RCT Kalowes et al 201610

✔	 366 intensivvårdspatienter varav 184 patienter i 
interventionsgruppen/182 patienter i kontrollgruppen

✔	 Intervention – Sedvanliga förebyggande åtgärder  
+ Mepilex® Border Sacrum

Kontroll-
grupp

Minskning av 
trycksår

Interventions-
grupp

Lägre kostnader vid användning av Mölnlyckes förband 
tillsammans med vedertagna preventionsprotiokoll2 73 %

✔	 Santamaria et al 2013 Border trial I 11 Santamaria et al cost 
analyse of border trial I 4

✔	 Randomiserad kontrollerad prövning på 
intensivvårdsenhet med 313 patienter, varav 161 patienter i 
interventionsgruppen/152 patienter i kontrollgruppen

✔	 Intervention – Sedvanliga förebyggande åtgärder  
+ Mepilex Border Sacrum och Mepilex®Heel

✔	 Slutsats – det är 3,6 gånger dyrare att behandla trycksår  
än att förebygga dem

Kontroll-
grupp

Minskade 
kostnader

Interventions-
grupp
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Slutsats
Genom att aktivt arbeta trycksårsförebyggande med evidensbaserade 
åtgärder går det att minska patienters lidande och de kostnader som 
sjukhusförvärvade trycksår för med sig12.  

Vill du vara med och göra skillnad?

Kliniska belägg i hierarkisk ordning sammanfattar tillgänglig mängd och typ av evidens för  
Mepilex Border Sacrum och Mepilex Border Heel vid användning för trycksårsprevention.*
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Evidens för Mepilex® Border Sacrum och  
Mepilex® Border Heel vid förebyggande av trycksår

* Inkluderar tre internationella kliniska riktlinjedokument med rekommendationer baserade på tillgänglig forskning och expertutlåtanden.  
Även om riktlinjerna inte är specificerade för olika varumärken identifieras endast Mepilex Border i de kliniska bevisen, inte Allevyn® Life, Optifoam®, AQUACEL® Foam eller Biatain®.

Systematisk granskning 
/metaanalys

Randomiserad  
kontrollerad studie

Icke-randomiserad klinisk studie 
/kohort-studie (prospektiv)

Icke-randomiserad klinisk studie 
/kohort-studie (retrospektiv)

Fallstudieserie 
/fallrapport

Expertutlåtande*

Mölnlycke Healthcare report GMCS/2017/102 V8 Dressings for pressure ulcer prevention: a review of the pre-clinical, clinical and economic evidence (april 2018). Arkivdata
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publicerade  
evidensdokument  
för Mepilex Border



Kontakta din Mölnlycke Health Care-representant för mer information om implementering av Mepilex® Border i ert 
befintliga preventionsprogram. Om din vårdinrättning är i startgroparna med preventionsarbetet kan vi erbjuda stöd för 
att etablera anpassade protokoll och rutiner.

Läs mer på www.molnlycke.se
Mölnlycke Health Care AB, Box 13080, SE-402 52 Göteborg, Sverige. Tel.: + 46 31 722 30 00.  
Varumärkena Mölnlycke, Mepilex och Safetac och respektive logotyper är globalt registrerade av ett eller flera företag  
i Mölnlycke Health Care Group. © 2018 Mölnlycke Health Care AB. HQIM000661

AQUACEL är ett registrerat varumärke som tillhör ConvaTec. Allevyn är ett registrerat varumärke som tillhör Smith & Nephew.  
Optifoam är ett registrerat varumärke som tillhör Medline Industries Inc. Biatain är ett registrerat varumärke som tillhör Coloplast Pty Ltd.

Referenser: 1. Posnett, J., Gottrup, F., Lundgren, H., Saal, G. The resource impact of wounds on healthcare providers in Europe. Journal of Wound Care 2009;18(4):154-161. 2. National Pressure Ulcer Advisory Panel, 
European Pressure Ulcer Advisory Panel and Pan Pacific Pressure Injury Alliance. Prevention and Treatment of Pressure Ulcers: Clinical Practice Guideline. Emily Haesler (Ed.). Cambridge Media: Osborne Park, Western 
Australia; 2014 3. Schoonhoven, L., Defloor, T., van de Tweel, I., Buskens, E., Grypdonck, M.H. (2002) Risk indicator for pressure ulcers during surgery. Applied Nursing Research 15(3): 163-73 4. Santamaria, N., Liu, W., 
Gerdtz, M. The cost-benefit of using soft silicone multi-layered foam dressings to prevent sacral and heel pressure ulcers in trauma and critically ill patients: a within-trial analysis of the Border Trial. International Wound 
Journal 2015;12(3):344-350.. 5. Studying the effect of different prevention dressings on protecting soft tissues from high stresses and deformation. Ref. nr* 001 Arkivdata. 2017. 6. Call, E., Pedersen, J., Bill, B., Black, J., 
Alves, P., Brindle, C.T., Dealey, C., Santamaria, N., Clark, M. Enhancing pressure ulcer prevention using wound dressings: what are the modes of action? International Wound Journal 2015;12(4):408-413. 7. Laboratory test 
report. Data on file, Mölnlycke Health Care 2016. 8. Levy, A., Gefen, A. Assessment of the Biomechanical Effects of Prophylactic Sacral Dressings on Tissue Loads: A Computational Modelling Analysis. Ostomy Wound ma-
nagement 2017;63 (10):48-55. 9. White, R. A multinational survey of the assessment pain when removing dressings. Wounds UK 2008;4(1):14-22. 10. Kalowes P., Messina V. et al. Five-Layered Soft Silicone Foam dressing 
to Prevent Pressure ulcers in the intensive care unit. Am J of Critical Care 2016; 25: 6, 108-119. 11. Santamaria, N., Gerdtz, M., Sage, S., McCann, J., Freeman, A., Vassiliou, T., De Vincentis, S., Ng, A.W., Manias, E., Liu, W., 
Knott, J. A randomised controlled trial of the effectiveness of soft silicone multi-layered foam dressings in the prevention of sacral and heel pressure ulcers in trauma and critically ill patients: the border trial. International 
Wound Journal 2015;12(3):302-308. 12. World Union of Wound Healing Societies. Consensus Document. The role of dressings in prevention of pressure ulcers. Wounds Int 2016.

Prevention handlar 
om evidensbaserade 
strategier2

Beställningsinformation för Mepilex® Border Heel Beställningsinformation för Mepilex® Border Sacrum
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Art. nr Storlek cm St/ 

hyllförpackning.
St/transportför-

packning

282750 22 × 23 6 30

Art. nr Storlek cm St/ 
hyllförpackning.

St/transportför-
packning

282450 22 × 25 5 30

282050 16 × 20 5 40

282500 15 × 15 (Tidigare design) 5 50

Reducera friktion och 
skjuvning Tryckfördelning

Nutritionsbedöm-
ning och nutritions-

behandling

Mikroklimatreg-
lering

Riskbedömning Hudbedömning

Kliniska bevis
* Rekommendation baserad på Prevention and Treatment of 

Pressure Ulcers: Clinical Practice Guideline.

Mölnlycke® 
preventions-
program

Lösning

Utbildning Stöd för  
tillämpning


