
 
 

Turvaamassa 
ihon eheyttä 
tieteen avulla.



 

 
 

 
 

 
 

 
 

Ehjällä iholla on valtava merkitys.
Ihovauriot heikentävät hoitotuloksia ja voivat aiheuttaa erilaisia 
komplikaatioita, kuten infektioita, kipua ja epämukavuutta; ne myös 
lisäävät painehaavojen kehittymisen riskiä ja huonontavat potilaan tai 
asukkaan hoitokokemusta. Tämän lisäksi ihovauriot lisäävät hoitotyön 
määrää ja nostavat kustannuksia.

Ihmiskehon suurimpana elimenä iho on alttiina monenlaisille uhille, 
erityisesti terveydenhuollon ympäristöissä. Potilailla tai hoitolaitoksen 
asukkailla ilmenevien ihovaurioiden ehkäiseminen on ensisijaisen 
tärkeä osa hoitotyötä, mutta mitä monimutkaisempi hoidettavan tila 
on, sitä vaikeammaksi ihon suojaaminen käy.

Tässä kohtaa 3M voi olla suureksi 
avuksi. Yhteistyökumppaninasi meillä 
on ainutlaatuinen näkemys ihosta ja 
sen hoidosta, ja haluamme nostaa esiin 
ihon suuren merkityksen potilaiden 
ja hoitolaitosten asukkaiden terveydelle 
ja paranemiselle.



Exposure over time to factors such  
as irritants, moisture, friction, shear and 
adhesives can lead to skin breakdown  
and conditions including:

  Moisture Associated  
Skin Damage (MASD)

  Pressure Ulcer (PU)

  Medical Adhesive-Related  
Skin Injury (MARSI)

Not only can these conditions a�ect  
patient/resident health and healing, they 
can also in�uence care costs and facility 
resources. And because they have shared 
risk factors, it’s not uncommon for multiple 
conditions to present simultaneously,  
further amplifying their impact.

 

 

 

Pitkäaikainen altistus erilaisille 
ärsyttäville tekijöille, kuten kosteudelle, 
hankaukselle, venytykselle ja 
liima-aineille voi aiheuttaa erilaisia 
ihovaurioita ja vaivoja, kuten

•	 �Kosteusperäiset ihovauriot (MASD)

•	 Painehaavat

• 	� Liimakiinnitykseen liittyvät 
ihovauriot (MARSI)

Sen lisäksi, että nämä vaivat saattavat 
heikentää potilaiden tai hoitolaitoksen 
asukkaiden terveydentilaa ja haitata 
paranemista, ne vaikuttavat myös 
hoidon hintaan ja hoitopaikan resurssien 
käyttöön. Ja koska näillä ihovaivoilla 
on yhteisiä riskitekijöitä, ne saattavat 
esiintyä samanaikaisesti, mikä 
entisestään suurentaa niiden vaikutusta.
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g Barrier Film

Mikä on kosteusperäinen 
ihovaurio (MASD)?

Kosteusperäisiksi ihovaurioiksi (MASD) kutsutaan 
vaurioita, jotka aiheutuvat ihon altistumisesta 
liialliselle kosteudelle ja/tai muille ärsyttäville 
tekijöille. Liiallinen kosteus lisää sarveiskerroksen 
(orvaskeden uloin kerros) läpäisevyyttä, muuttaa 
ihon pH-arvoa emäksisemmäksi ja aiheuttaa 
tulehdusreaktion.

Lisäksi ihon kosteus tai märkyys voimistaa 
hankausta, jolloin iho vaurioituu helpommin.

Kosteus voi olla hikeä, haavaeritettä, virtsaa, 
ulostetta, sylkeä tai muita kehon eritteitä. Jotkin 
nesteet, kuten nestemäinen uloste, mahaneste 
tai haimaneste, ovat syövyttäviä ja voimakkaasti 
ärsyttäviä ja voivat sellaisenaan vaurioittaa ihoa.

35 %
kaikista akuuttihoidossa 
ilmenevistä IAD-tapauksista 
on vakavia.1

•	  Virtsa
•	  Uloste
•	  Kehon eritteet
•	  Haavaerite  

Vaurioitunut iho
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MASD-vaurioiden tyypit

Inkontinenssiin liittyvä dermatiitti (IAD)
Inkontinenssiin liittyväksi dermatiitiksi (IAD) kutsutaan ihovaurioita, 
jotka liittyvät ihon altistumiseen virtsalle tai ulosteelle. Sekä virtsa- 
että ulosteinkontinenssista kärsivillä potilailla on korkeampi riski 
saada IAD kuin potilailla, joilla esiintyy pelkkää virtsainkontinenssia.22 
Nestemäinen uloste ärsyttää voimakkaasti ihoa, ja emäksisyytensä 
ja korkean entsyymipitoisuutensa vuoksi se voi helposti hajottaa ihon 
normaalit suojarakenteet. Seurauksena on voimakas tulehdusreaktio, 
ja mikäli orvaskesi tuhoutuu, ihoon syntyy kivulias vaurio, joka aiheuttaa 
tarpeetonta kärsimystä ja voi heikentää paranemista ja elämänlaatua.

66 % 77 %

Avanteen ympäristön ihovauriot
Kun potilaalla tai hoitolaitoksen asukkaalla on avanne, 
avannepussin tiiviys on ensisijaisen tärkeää hänen mukavuudelleen 
ja hyvinvoinnilleen, ja pussin kunnollinen kiinnittäminen vaatii 
ehjää ihoa. Ongelmalliset avanteet, avanteen huono sijoituspaikka 
tai tuotoksen runsas määrä, erityisesti jos kyse on nestemäisestä 
ulosteesta, voivat kaikki altistaa ihovaurioille, jotka voivat nopeasti 
muuttua haavaumiksi.

hoitolaitosten asukkaista 
saattaa kärsiä virtsa- ja 
ulosteinkontinenssista.2

avannepotilaista
saa jotain ihovaivoja, joista yleisin 
ongelma on ärsytysihottuma.3

Haavan ympäristön ihovauriot
Tämäntyyppisiä ihovaurioita ilmenee usein runsaasti erittävien 
haavojen, kuten laskimoperäisten haavojen tai infektoituneiden 
haavojen, yhteydessä. Haitallisia ihomuutoksia voi ilmetä myös 
silloin, jos sidosten imukyky ei ole riittävä suhteessa haavaeritteen 
määrään tai jos sidoksia vaihdetaan liian harvoin. Kerran 
kehittyneestä maseraatiosta on vaikeaa päästä eroon, erityisesti jos 
ihon altistus on ollut pitkäaikaista ja siinä ilmenee vakavia muutoksia. 

Hautumat eli taiveihottuma (ITD)
Ihon hankautuessa jotakin pintaa tai itseään vasten syntyy lämpöä 
ja orvaskeden soluja irtoaa, mikä laukaisee tulehdusreaktion. 
Samanaikaisesti esiintyvä kosteus pahentaa hankausta. Näiden 
tekijöiden yhdistelmä voi aiheuttaa ihon pintavaurioita. 
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Painehaavat ovat paikallisia ihon ja/tai 
ihonalaiskudosten haavaumia, joita esiintyy 
etenkin luun ulkonemien kohdalla sekä 
lääkinnällisten tai muiden laitteiden käytön 
yhteydessä. Näiden vaurioiden syynä 
on pitkäkestoinen paine tai paineen ja 
venytyksen yhdistelmä. Vaurion ulkonäkö 
voi vaihdella ehjästä ihosta avoimeen 
haavaumaan, ja se voi olla kivulias.4

Painehaavat ja kosteuden aiheuttamat 
ihovauriot (kuten IAD) ovat kliinisesti ja 
patologisesti erillisiä vaivoja, mutta hiljattain 
saatu näyttö viittaa siihen, että IAD:n ja 
painehaavojen välillä on yhteys.5

50 %

3 x

kaikista painehaavoista 
ilmenee luun ulkoneman päällä olevilla 
ihoalueilla, kuten kantapäissä tai 
ristiluun kohdalla.6, 7

IAD-potilailla on 
kohonnut riski
saada pinnallisia ristiluun 
painehaavoja tai muita ihovaurioita; 
todennäköisyys on 2,99-kertainen.8

Mitä ovat painehaavat?
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Mitä ovat liimakiinnitykseen 
liittyvät ihovauriot (MARSI)?

Lääkinnälliset kiinnitystuotteet ovat 
välttämättömiä terveydenhuollon tarvikkeita, 
mutta ne voivat aiheuttaa liimakiinnitykseen 
liittyviä ihovaurioita (MARSI). Tämä yleinen, 
mutta alidiagnosoitu komplikaatio voi äityä niin 
vaikeaksi, että sitä on hoidettava erikseen.

MARSI voi aiheuttaa kipua, lisätä 
infektioriskiä ja viivästyttää paranemista, 
ja kaikki nämä saattavat heikentää potilaan 
tai hoitolaitoksen asukkaan elämänlaatua.9 
Ihon repeämät, ihon kuoriutuminen ja 
painerakkulat ovat yleisiä, mutta vältettävissä 
olevia MARSIn ilmenemismuotoja.

30 %
syöpäpotilaista
sai kahden viikon aikana MARSI-oireita 
keskuslaskimokatetrin sisäänmenokohtaan.10

55
MARSIn hoitoa
on tarpeen jokaista 100 potilasta kohti, 
joilla on käytetty kirurgista teippiä.11
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 Kokonaisvaltainen 
lähestymistapa ihovaurioihin.

Ihonsuojauksen periaatteet ovat toimenpiteitä, jotka on tarkoituksella ja ensisijaisesti suunniteltu 
ehkäisemään hoitoon liittyviä ihovaurioita. Niitä voidaan soveltaa myös ihovaurioiden hoitoon.

Ihon eheyden toimintamallissa* esitetään, että erityyppisillä hoidon yhteydessä ilmenevillä 
ihovaurioilla on useita yhteisiä aiheuttajia ja myötävaikuttavia tekijöitä. Ennaltaehkäisyyn pyrittäessä 
kliinikkojen onkin järkevää tarkastella asioita yksittäistä vaivaa laajemmasta näkökulmasta.

Useat tekijät 
vaikuttavat ihon 
vaurioitumiseen12, 13

Sisäiset 
tekijät

Hoitoperäiset 
tekijät

Ulkoiset 
tekijät   

Mahdolliset vaivat
Mahdollinen 
vaikutus 

•	 Ikä
•	 Liikkuvuus
•	 Kognitio
•	 Muut sairaudet
•	 Asuinolosuhteet
•	 Ravinto

•	 Johdon tuki
•	 Taloudelliset resurssit
•	 Kliiniset taidot 
•	 Protokollat
•	� Tuotteiden 

koostumus
•	 Henkilöstö

•	 Kosteus 
•	 Paine 
•	 Hankaus 
•	 Venytys
•	 Ärsyttävät tekijät 
•	 Liimat

•	� Kosteusperäiset ihovauriot 
(MASD)

•	 Painehaavat
•	 �Liimakiinnitykseen liittyvät 

ihovauriot (MARSI)

•	� Potilaan kipu 
ja kärsimys

•	 Infektio
•	� Hoitojakson 

pitkittyminen
•	� Kustannusten 

nousu 

7

Potilas/ 
asukas
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Pati  ent/
Resi dent

 

Potilas/ 
asukas

Lopullinen tavoitteemme on estää ihovaurioiden syntyminen, mutta se ei onnistu keskittymällä vain yhteen 
hoidon osa-alueeseen. Aiempaa kokonaisvaltaisempi lähestymistapa näiden vaivojen ennaltaehkäisyyn 
alkaa puuttumisesta hoitopaikassa, vastaanotolla ja ennen kaikkea potilailla tai hoitolaitoksen asukkailla 
ilmeneviin riskitekijöihin.

8

Neljä tärkeintä 
riskin 

vähentäjää

Ihmiset
Ihovaurioiden 
aiheuttajien ja 
riskitekijöiden 
tuntemus ja niihin 
puuttuminen

Käytännöt
Ihoa suojaavien 
tekniikoiden käyttö 
jokaisella potilaalla

Prosessit
Ota ihoa suojaavat 
protokollat 
käyttöön kaikkialla 
hoitopaikassa

Tuote
Valitse oikeat 
tuotteet potilaan 
ja hänen hoitonsa 
tarpeiden mukaan



Yksinkertaisempaa ihon 
eheyden suojausta.

3M™ Cavilon™  
Advanced -ihonsuojakalvo

3M™ Cavilon™ 
kirvelemätön ihonsuojakalvo

3M™ Cavilon™ Advanced -ihonsuojakalvo on erittäin kestävä, 
ohut ja läpinäkyvä suojatuote, joka suojelee ihoa kehon nesteiden 
aiheuttamilta vaurioilta. Tämä suojatuote muodostaa suojatun 
ympäristön, joka tukee ihon paranemista ja lievittää kipua, jos iho 
on vaurioitunut virtsalle tai ulosteelle altistumisen vuoksi.14

•	 Vain kaksi levityskertaa viikossa riittää14

•	� Tarttuu myös kosteaan ja nestettä tihkuvaan 
vaurioituneeseen ihoon14

•	� Kertakäyttöinen applikaattori vähentää 
ristikontaminaation vaaraa

•	 Vähentää IAD:n hoitoon liittyvää kipua14

•	� Hengittävä ja miellyttävän tuntuinen tuote päästää kosteuden 
haihtumaan iholta

• 	Luo paranemista edistävät olosuhteet15

Cavilon kirvelemätön ihonsuojakalvo on kestävä 
terpolymeeripohjainen ja alkoholiton suojakalvo, joka peittää 
ihon hengittävällä ja läpinäkyvällä suojakerroksella ja suojaa sitä 
hankaukselta, liima-aineiden aiheuttamilta vaurioilta ja kehon 
eritteiltä (kuten virtsalta, ulosteelta ja haavaeritteeltä).

• 	Ei kirvele edes rikkoutuneelle tai ärtyneelle iholle levitettäessä16

• 	Ei tuki inkontinenssisuojien sisäpintaa17

• 	Kustannustehokas – suojaus kestää jopa 72 tuntia18

• 	Läpinäkyvyys helpottaa ihon kunnon seurantaa

• 	Voi käyttää yhdessä ihon valmistelutuotteiden, 
kuten klooriheksidiiniglukonaatin ja jodatun 
povidonin kanssa19

• 	Ei haittaa teippien, sidosten tai laitteiden kiinnittämistä19

• 	Päästää kosteuden haihtumaan pois iholta

• 	Ei tarvetta pestä pois käyttökertojen välissä

9



3M™ Cavilon™ 

pitkäkestoinen ihonsuojavoide

3M™ Cavilon™ 

‑inkontinenssihoitopyyhkeet

3M™ Cavilon™ pesu- ja 
puhdistuspyyhkeet

3M™ Cavilon™ pitkäkestoinen ihonsuojavoide on tiivistetty 
ja hajusteeton kosteuttava suojavoide, jonka muodostama 
näkymätön ja hengittävä suojakerros kosteuttaa ihoa ja 
suojaa sitä kehon nesteiden, kuten virtsan ja ulosteiden 
aiheuttamalta ärsytykseltä. Kliinisissä testeissä sen on 
osoitettu ehkäisevän ja lievittävän inkontinenssiin liittyvää 
dermatiittia (IAD).20

• 	�Voi turvallisesti käyttää sekä ehjälle että 
punoittavalle iholle19

• 	�Tuote ei lähde pesussa, joten sitä ei 
tarvitse levittää toistuvasti uudelleen19

• 	Tiivistetty koostumus vähentää tuotteen kulutusta19

• 	�Imeytyy tehokkaasti, mikä mahdollistaa ihon 
kunnon tarkkailun19

• 	Ei tarvetta pestä pois käyttökertojen välissä

• 	�Ei tuki inkontinenssisuojia tai tahraa 
vuodevaatteita/vaatteita21

• 	Ei haittaa teippien tai sidosten kiinnittämistä19

Cavilon-pyyhkeet puhdistavat ja suojaavat samalla kertaa, 
mikä auttaa potilaitasi tuntemaan olonsa mukavaksi. Näillä 
hankaamattomilla puhdistuspyyhkeillä voit hellävaraisesti 
pestä ja hoitaa koko kehon sekä antaa suojaa sitä tarvitseville 
ihoalueille. Lisäksi vähennät samalla ristikontaminaation vaaraa.

•	 Iholle neutraali pH

•	 Ei sisällä hajusteita, saippuaa, alkoholia tai väriaineita

•	 Säilyy hyvin ilman parabeeneja

•	� Käytä kunkin kehon osan pesemiseen uutta, 
puhdasta pyyhettä

•	 Kosteuttaa ja hoitaa potilaan ihoa

•	 Valmistetaan puhdastilaolosuhteissa

Vain Cavilon‑inkontinenssihoitopyyhkeet:

• 	�Sisältävät 3 % dimetikonia, joka muodostaa tehokkaan suojan 
kosteutta ja kehon eritteitä vastaan

• 	�Läpinäkyvä suojakerros helpottaa ihon kunnon 
säännöllistä arviointia

10
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Monipuolisia ratkaisuja ihon 
rikkoutumisen ehkäisemiseen 
ja hoitoon.
Koko kehon pesu ja puhdistus

Hengityslaitteiden 
aiheuttama hankaus

Liiman aiheuttama 
ihon kuoriutuminen: 
keskuslaskimokatetrin sidokset

Kosteuden ja hankauksen 
aiheuttamat vauriot 
ihopoimuissa

Kyynärpäiden 
hankautuminen

Inkontinenssiin liittyvä 
dermatiitti

Liiman aiheuttama ihon 
kuoriutuminen: haavan 
alipaineimuhoito, teipit ja sidokset

Kehon nesteiden ja liimojen 
aiheuttamat vauriot avanteiden 
ympäristössä

Kuivan ihon kosteuttamiseen

� Intubaatioputken 
kiinnitysteipin aiheuttama ihon 

kuoriutuminen

	 Syljen tai muiden eritteiden 
aiheuttamat kosteusvauriot suun 
tai henkitorviavanteen ympärillä

Sädehoidon aiheuttamat 
vauriot

Kosteusperäiset 
vauriot letkujen, kuten 

mahantähystysletkujen ja 
dreenien ympäristössä

	 Kosteuden 
aiheuttamat haavaumat 

risti- ja häntäluun tai 
pakaroiden alueella

Inkontinenssiin liittyvä dermatiitti

Kiinnityslaitteiden/piikkien 
ympäristön ihovauriot

	 Haavaeritteen aiheuttama 
maseraatio laskimoperäisten 

säärihaavojen ympäristössä

Hankausvauriot kantapäissä

Selitykset
●	 3M™ Cavilon™ kirvelemätön ihonsuojakalvo Ehkäisee ja hoitaa hankauksen, liimojen ja kehon nesteiden aiheuttamia ihovaurioita

● 	3M™ Cavilon™ pitkäkestoinen ihonsuojavoide Ihonhoitoon inkontinenssin yhteydessä sekä kuivan ihon kosteuttamiseen

● 	3M™ Cavilon™ Advanced -ihonsuojakalvo Keskivaikeiden tai vaikeiden ihovaurioiden hoitoon ja rikkoutumiselle alttiin ihon suojaamiseen

● 	3M™ Cavilon™ pesu- ja puhdistuspyyhkeet Koko kehon pesuun ja puhdistukseen

● 	3M™ Cavilon™ -inkontinenssihoitopyyhkeet Ihon puhdistukseen, suojaukseen ja hoitoon inkontinenssiin liittyvässä ihonhoidossa
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Ihon suojaus- ja hoitopolku
Oirekuva** Käytettävä tuote Milloin Miten paljon

Optimaalinen ratkaisu 
ihon suojaamiseen.
Inkontinenssiin liittyvän dermatiitin (IAD) ihonhoitopolku

Oirekuva** Ihon puhdistus Ihon suojaus Milloin Miten paljon

En
na

lt
ae

hk
äi

sy
H

oi
to

Ei 
punoitusta, 
iho on ehjä 
(riskialtis)

Käytä ihon puhdistuk-
seen pH-tasapainotettua 
nestemäistä ihonpuh-
distusainetta, jota ei 
huuhdella 
pois, tai1

3M™ 
Cavilon™‑inkontinens-
sihoitopyyhe1

3M™ Cavilon™ 
pitkäkestoinen 
ihonsuojavoide3

3M™ 
Cavilon™‑inkontinens-
sihoitopyyhe1

Päivin ja öin Herneen kokoinen 
määrä

Punoitusta*, 
mutta iho on 
ehjä (lievä)

Punoitusta* 
ja ihovaurioita 
(keskivaikea 
tai vaikea)

Käytä ihon puhdistuk-
seen pH-tasapainotettua 
nestemäistä ihonpuh-
distusainetta, jota ei 
huuhdella 
pois, tai1

Käytä ihon puhdistukseen 
pH-tasapainotettua 

nestemäistä 
ihonpuhdistusainetta, 
jota ei huuhdella pois, 

tai pelkkää vettä2

3M™ 
Cavilon™‑inkontinens-
sihoitopyyhe1

3M™ Cavilon™ 
pitkäkestoinen 
ihonsuojavoide

3M™ Cavilon™ 
Advanced 

-ihonsuojakalvo

Päivin ja öin Herneen kokoinen 
määrä

2 kertaa viikossa

2 kertaa viikossa

Levitä tasainen 
kerros

Anna kuivua 
vähintään 
30 sekuntia tai 
kosketuskui-
vaksi

3M™ Cavilon™ 
Advanced 

-ihonsuojakalvo

Käytä ihon puhdistukseen 
pH-tasapainotettua 

nestemäistä 
ihonpuhdistusainetta, 
jota ei huuhdella pois, 

tai pelkkää vettä2

1 	� Jos ihonpuhdistusaineita ei ole käytettävissä, puhdistukseen voi käyttää hellävaraista pH-tasapainotettua saippuaa ja vettä. Jos hellävaraista saippuaa ei ole käytettävissä, 
puhdistukseen suositellaan pelkkää vettä. (Lähde: Beeckman D et al. Proceedings of the Global IAD Expert Panel. Incontinence associated dermatitis: moving prevention forward. 
Wounds International 2015.)

2 	Älä käytä Cavilon Advanced -ihonsuojakalvoa yhdessä muiden ihoesteen (esim. dimetikoni) sisältävien tuotteiden kanssa.
3 	Käytä Cavilon-inkontinenssihoitopyyhkeiden kanssa myös toista ihonsuojatuotetta (Cavilon-suojavoidetta), jos ihon punoitus pahenee tai ihovaurioiden riski kasvaa.

* Tai mikäli potilaalla on tumma iho, ihon tavallista kalpeampi tai tummempi, violetti, tummanpunainen tai kellertävä sävy.
**IAD:n vakavuusluokittelutyökalun lähde: Beeckman D et al. Proceedings of the Global IAD Expert Panel. Incontinence-associated dermatitis: moving prevention forward. Wounds International 2015.

Levitä tasainen 
kerros

Aina sidoksen, 
teipin tai laitteen 
vaihdon yhteydessä
*** Taiveihottuma:  
levitä tuotetta 
24 tunnin välein. 
Levitysväliä voi 
pidentää 48–72 
tuntiin, kun ihon 
kunto paranee

3M™ Cavilon™ 
kirvelemätön 

ihonsuojakalvo
Hautumat eli 

taiveihottuma (ITD)***
MARSIn 

ennaltaehkäisy

Avannetta/
letkua  ympäröivän 
ihon suojaaminen

Haavan ympäristön 
suojaaminen

MARSI = liimakiinnitykseen liittyvät ihovauriot
Harkitse 3M™ Cavilon™ Advanced -ihonsuojakalvoa keskivaikeiden tai vaikeiden ihovaurioiden hoitoon ja rikkoutumiselle alttiin 
ihon suojaamiseen.

M
ie

to
Vo

im
ak

as

Korkea 
inkontinenssiin 
liittyvän 
dermatiitin (IAD) 
kehittymisen 
riski, esim. 
nestemäinen 
uloste tai 
infektioripuli

Ko
rk

ea
 ri

sk
i
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2x

2x
Levitä tasainen 
kerros

Anna kuivua 
vähintään 
30 sekuntia 
tai kosketus- 
kuivaksi



Toimiviksi osoitettuja ratkaisuja, 
joilla voi olla suuri positiivinen 
vaikutus.

Tilaustiedot
Osastohoito

3M- 
koodi

Nimi Kuvaus Koko Kpl/laatikko Laatikkoa/ 
pakkaus

NPC- 
koodi

5050G
3M™ Cavilon™ Advanced 
-ihonsuojakalvo

Vaahtomuoviapplikaattori 
(steriili) 2,7 ml 20 1 ELY801

3343E
3M™ Cavilon™ kirvelemätön 
ihonsuojakalvo

Vaahtomuoviapplikaattori 
(steriili) 1 ml 25 4 ELY038

3344E
3M™ Cavilon™ kirvelemätön 
ihonsuojakalvo Pyyhe (steriili) 1 ml 30 6 ELY190

3345E
3M™ Cavilon™ kirvelemätön 
ihonsuojakalvo

Vaahtomuoviapplikaattori 
(steriili) 3 ml 25 4 ELY039

3346E
3M™ Cavilon™ kirvelemätön 
ihonsuojakalvo

Suihkepullo 
(pumpattava) 28 ml 12 1 ELY040

3392GS
3M™ Cavilon™ pitkäkestoinen 
ihonsuojavoide Pussi 2 g 20 12 ELY569

3391G
3M™ Cavilon™ pitkäkestoinen 
ihonsuojavoide Putkilo 28 g 1 12 ELY571

3392G
3M™ Cavilon™ pitkäkestoinen 
ihonsuojavoide Putkilo 92 g 1 12 ELY568

9274
3M™ Cavilon™ 
‑inkontinenssihoitopyyhkeet Pyyhe 20 x 30 cm 8 12 ELY566

9272
3M™ Cavilon™ pesu- ja 
puhdistuspyyhkeet Pyyhe 20 x 30 cm 8 12

Avohoito
3M- 
koodi

Nimi Kuvaus Koko Kpl/laatikko Laatikkoa/ 
pakkaus

PIP- 
koodi

3343P 3M™ Cavilon™ kirvelemätön 
ihonsuojakalvo

Vaahtomuoviapplikaattori 
(steriili) 1 ml 5 20 252-8941

3344E
3M™ Cavilon™ kirvelemätön 
ihonsuojakalvo Pyyhe (steriili) 1 ml 30 6 317-5692

3345P 3M™ Cavilon™ kirvelemätön 
ihonsuojakalvo

Vaahtomuoviapplikaattori 
(steriili) 3 ml 5 20 252-8958

3346P 3M™ Cavilon™ kirvelemätön 
ihonsuojakalvo Suihkepullo (pumpattava) 28 ml 1 12 252-8966

3392GS
3M™ Cavilon™ pitkäkestoinen 
ihonsuojavoide Pussi 2 g 20 12 288-2272

3391G
3M™ Cavilon™ pitkäkestoinen 
ihonsuojavoide Putkilo 28 g 1 12 301-7480

3392G
3M™ Cavilon™ pitkäkestoinen 
ihonsuojavoide Putkilo 92 g 1 12 277-1079
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