
Exufiber® Ag+
på venøse leggsår
Utfordringene med venøse leggsår

Veiledning for beste praksis

Et venøst leggsår er et åpent, smertefullt sår med lang helingstid1. 
•	Venøse leggsår væsker ofte mye og lekkasje fra bandasjen kan øke risikoen for maserasjon og sjenerende odør2.
•	Personer med venøse leggsår har en økt risiko for sensitiv hud og eksem1,3.
•	Venøse leggsår krever kompresjonsbehandling2.
•	Kontaminering kan føre til alvorlige komplikasjoner, som forsinket tilheling, cellulitis, forstørret sårstørrelse, 

svekkende smerte og dypere sårinfeksjoner som forårsaker systemisk sykdom4.

De viktigste bandasjeegenskapene ved kompresjonsbehandling1

•	Opprettholde et fuktig sårmiljø og håndtere ulike væskemengder og -typer  
(god total væskehåndteringskapasitet)

•	Absorbere og holde på sårvæsken under kompresjon, det vil si å forhindre  
gjennomslag i bandasjen, sjenerende odør og maserasjon

•	Føyelig og sitter ikke fast i sårsengen
•	Komfortabel for pasienten
•	Forblir intakt ved fjerning
•	Forårsaker ikke allergi
•	Kostnadseffektiv, dvs. kan ligge på lenge

For å støtte uforstyrret sårheling, bør bandasjen skiftes samtidig som  
kompresjonsbindet. Smerte ved bruk og ved bandasjeskift påvirkes av  
bandasjevalget, så smerte er en vesentlig faktor ved valg av bandasje.  
Antimikrobielle bandasjer kan brukes periodevis ved sårinfeksjoner1.



Exufiber® Ag+ på venøse leggsår

Exufiber® Ag+ med Mepilex®  Border Flex

Casestudie18**

Pasienthistorie

•	En 54 år gammel kvinne ankom klinikken med kronisk venøs insuffisiens med stor bilateral 
saphenøs venerefluks, store varicer og et venøst leggsår.

•	Pasienten hadde en historie med arteriell hypertensjon, depresjon og søvnløshet sammen med 
alvorlig smertesyndrom med en VAS-score (Visual Analog Scale) vurdert til 9, (0 ingen smerte -10 
alvorlig smerte).

Sårhistorikk
•	Et 17 år gammelt svært væskende venøst leggsår cirka 28 cm2 og 0,2 cm dypt med tørr 

omkringliggende hud.
•	Såret var lokalisert på fremre side av venstre ankel, med tydelige tegn på sårinfeksjon.

Topikal behandling***
Skarp debridering av sårsengen og kompresjonsbehandling. Exufiber Ag+ ble valgt som 
primærbandasje under kompresjonen. 

Oppfølging
Etter 16 dagers behandling var det kun nødvendig med Mepilex Border Flex, ettersom man da  
hadde fått kontroll på sårvæske og infeksjon ved bruk av Exufiber Ag+.

Klinisk resultat
•	Samlet sett ble det oppnådd god respons på lokal og systemisk behandling. Etter syv dagers 

behandling sank VAS-scoren signifikant fra 9 ved baseline til 2, og ned til “ingen smerte” på dag 16.
•	Begge bandasjene, Exufiber Ag+ og Mepilex Border Flex, fungerte bra under kompresjon
•	Etter 17 år med kronisk venøs insuffisiens og et ikke-helende venøst leggsår, ble pasienten 

behandlet helhetlig slik at det kroniske venøse leggsåret grodde i løpet av fire ukers behandling. 
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Exufiber® Ag+ er en antimikrobiell geldannende fiberbandasje med sølv

Mepilex® Border Flex kombinerer den innovative Flex-teknologien 
med Safetac-teknologien slik at bandasjen er svært føyelig og 
blir liggende på. Ved å bruke Exufiber Ag+ og Mepilex Border Flex 
sammen, utnyttes begge bandasjenes egenskaper og gir uforstyrret 
sårheling.

Exufiber Ag+ transporterer effektivt væske til 
sekundærbandasjen6

Holder seg intakt og kan enkelt fjernes i ett 
stykke7.8

Kan brukes i opptil syv dager*7,9-14

Ved å redusere antall mikroorganismer, 
kan Exufiber Ag+ hindre ny dannelse 
av biofilm (in vivo) 15,16. Exufiber Ag+ 
anbefales som del av biofilmbekjempende 
prosedyre i henhold til internasjonale 
retningslinjer (rensing, debridering og 
revurdering)17. 


