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1Ce sunt escarele
și care sunt cauzele 
apariției lor?   Escarele – ghid complet: 

prevenție și tratament

1. Ce sunt escarele și care sunt cauzele apariției lor?

2. Care sunt grupurile de risc?

3. Localizarea escarelor | Care sunt regiunile anatomice cu 

risc crescut?

4. Simptome și evoluția afecțiunii pe stadii

5. Consultarea medicului

6. Matricea de clasifi care a culorii rănii

7. Prevenirea și tratarea escarelor 

7.1 Produse tehnico medicale utile 

7.2 Metode moderne de tratament  | Pansamente pentru 

tratarea rănilor - Medisorb

8. Îngrijirea pielii  | Curățare delicată • Regenerare 

• Protecție efi cientă • Confort în îngrijire

9. Factorii care încetinesc procesul de 

vindecare a escarelor

Ulcerele de decubit sau ulcerele 

de presiune, cunoscute și sub 

denumirea de escare, reprezintă 

o leziune a țesuturilor care apare 

atunci când acestea nu sunt 

irigate sufi cient. Compresiunile 

îndelungate ale țesuturilor între 

proeminențele osoase și un plan 

dur conduc la apariția escarelor.

Practic, riscul apariției escarelor 

depinde de durata presiunii – cu 

cât presiunea este de durată 

îndelungată cu atât crește 

posibilitatea dezvoltării escarelor.

Persoanele imobilizate sau 

inconștiente (așa cum este cazul 

pacienților din secțiile de terapie 

intensivă) nu sunt capabile să 

elibereze presiunea în mod 

automat și să îmbunătățească 

astfel circulația sângelui. Ele fac 

parte din grupul de persoane cu 

risc ridicat de apariție a escarelor.

De asemenea, afecțiunea este 

adesea întâlnită și în centrele de 

îngrijire a persoanelor vârstnice, 

la pacienții cu leziuni ale măduvei 

spinării, ale membrelor superioare 

și inferioare.

La persoanele sănătoase, 

presiunea prelungită cauzează 

durere forțând schimbarea poziției.

Mecanismul patologic al dezvoltării escarelor:
presiunea exercitată constant pe țesutul moale, o dată din partea osului și 

de cealaltă parte de o suprafață dură;

frecarea corpului pacientului de lenjeriile de pat când se folosesc tehnici 

improprii de schimbare a poziției pacientului;

forțe laterale de întindere, ce acționează direct asupra corpului pacientului.
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Escarele apar în locurile unde 

distanța dintre oase și suprafața 

pielii este cea mai scurtă, adică în 

punctul de contact dintre piele și 

suprafața dură, unde presiunea 

este cea mai mare. Majoritatea 

escarelor se formează în jurul 

osului sacru, coccisului, feselor, 

călcâielor sau șoldurilor.

Există anumite regiuni anatomice 

cu risc crescut pentru dezvoltarea 

escarelor de decubit. Este vorba 

despre acele zone de presiune 

maximă: 

Persoanele care se confruntă cu 

reducerea capacității de mișcare 

pe termen lung, care își petrec 

majoritatea timpului în pat sau în 

fotoliul rulant, au un risc ridicat de 

dezvoltare a ulcerelor de presiune.

Imobilizarea este poate cel 

mai important factor asociat cu 

formarea ulcerului de presiune.

Imobilizarea în pat determină 

dezvoltarea escarelor la nivelul 

occiputului, sacrului, călcâielor, 

maleolelor și regiunilor 

trohanteriene.

Imobilizarea în fotoliu rulant 

determină un risc mare de a 

dezvolta escare de presiune la 

nivelul tuberozității ischiadice.

Factori de risc:

vârsta;

greutatea;

statusul nutrițional;

funcționarea sfi ncterului uretrei

și anusului;

starea de conștiență;

diabetul, ateroscleroză;

terapia cu steroizi.

2Care sunt
grupurile 
de risc?

3Localizarea escarelor 
Regiunile anatomice 
cu risc crescut?

Decubit dorsal - occiput, omoplați, regiunea sacrală, regiunea fesieră, 

coate, călcâie;

Decubit lateral: regiunea retroauriculară, umăr, regiunea trohanteriană, 

regiunea internă și externă a genunchilor, maleola medială și maleola 

laterală;

Decubit ventral: regiunea claviculară, stern, creste iliace, genunchi, haluce;

Poziție șezândă: regiunea ischiatică.
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4 Simptome și 
evoluția afecțiunii 
pe stadii

5 Consultarea 
medicului

În primul rând trebuie consultat 

medicul generalist.

Tratamentul escarelor trebuie făcut 

de un medic sau de o asistentă 

medicală, care au terminat un curs 

de specialitate despre tratamentul 

rănilor cronice. Competențele 

asistentelor medicale sunt limitate 

la tratamentul escarelor de 

stadiul 1 – 3.

Câteodată starea rănii necesită 

debridare chirurgicală şi atunci 

medicul generalist ne recomandă 

un chirurg.

Tratamentul escarelor este difi cil 

şi de lungă durată. Pentru a-l 

face mai efi cient şi mai avantajos, 

din punct de vedere al prețului, 

trebuie să existe o cooperare 

reală şi sistematică între doctor 

şi pacient împreună cu o îngrijire 

profesională intensivă.

Escarele sunt clasifi cate în funcție de gravitatea simptomelor:

Stadiul I: pielea intactă, înroşită, care nu îşi modifi că culoarea localizată peste o 

proeminență osoasă. Zona poate fi  dureroasă, fermă, moale, mai caldă sau mai 

rece față de țesutul adiacent. Microcirculația nu este, încă, afectată.

Stadiul II: pierderea grosimii parțiale a dermului. Arată ca un ulcer superfi cial 

lucios sau uscat fără coajă sau zgârieturi.

Stadiul III: abraziuni, piele crăpată şi afectarea grosimii totale a pielii până 

la granița cu țesutul subcutanat, vezicule, marginile rănii sunt bine defi nite, 

înconjurate de edem şi eritem.

Stadiul IV: rana se extinde spre țesutul gras subcutanat; ulcerația poate fi  

neinfectată, necrozată şi acoperită cu țesut de granulație, dar necroza poate 

afecta țesutul gras şi straturile pielii înconjurătoare. Baza poate fi  acoperită cu 

necroză.

Stadiul V: prezența necrozei avansate se extinde spre fascie şi mușchi; poate 

afecta încheieturile şi oasele – miros neplăcut şi eliminare abundentă de puroi; în 

interiorul rănii sunt bucăți de țesut negru.

Înroșirea sau învinețirea pielii este 

primul semn al apariției escarelor 

de decubit. Zona respectivă este 

dureroasă la atingere, uneori mai 

caldă sau mai rece comparativ cu 

restul corpului ori mai tare sau mai 

moale.

În lipsa unui tratament adecvat 

pielea se deteriorează în zona 

respectivă până la apariția rănilor 

deschise și macerarea pielii până 

la os.

6Matricea de clasifi care 
a culorii rănii

Rănile cu necroză necesită

menținerea unui mediu umed

îndepărtarea țesutului necrotic pentru a se 

iniția procesul de vindecare

Procesul de vindecare nu va avea loc sub 

straturile groase de țesut necrotic; pentru a 

începe, necroza trebuie îndepărtată. Avem 

la dispoziție două metode de îndepărtare a 

necrozei:

Răni negre

debridare chirurgicală - îndepărtarea mecanică a țesutului necrotic pentru a 

expune structura sănătoasă a pielii şi a începe procesul de vindecare

aplicarea pansamentelor interactive - implică aplicarea unui pansament pe rană, 

care stimulează procesul de autoliză (corpul curăță rana în mod natural). În acest 

caz necroza este descompusă de enzimele produse de celulele deteriorate ale 

rănii.
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Rănile cu necroză de colicvație, galbenă necesită

menținerea unui mediu umed

absorbția excesului de exudat, împreună cu resturile 

necrozei

Rănile cu necroză de colicvație au un nivel crescut 

de exudat. Necroza de la baza rănii este lichidă. 

Asemenea răni sunt un mediu ideal pentru dezvoltarea 

microorganismelor, de aceea se infectează foarte des. 

Pansamentul, în acest caz, trebuie să absoarbă excesul de 

exudat şi țesut necrotic, să lichefi eze necroza prea uscată 

sau prea densă şi să protejeze împotriva uscării şi rănirii secundare.

Pansamente recomandate pentru rănile galbene 

(în funcție de nivelul de exudat şi adâncimea rănii)

Răni galbene

Rănile de culoare roşie cu țesut de granulație 

vizibilă necesită

menținerea unui mediu umed

protejarea împotriva infecțiilor secundare

controlul nivelului de exudat

Pe lângă menținerea unui mediu umed, este necesară 

şi protejarea lor împotriva rănirilor mecanice. Acesta 

este un aspect important deoarece țesutul de granulație 

bine vascularizat este susceptibil la rănire, şi astfel se 

poate întârzia procesul de vindecare şi poate fi  o sursă de 

infecție. De asemenea trebuie menținută o temperatură 

apropiată de cea a corpului, în acest fel celulele putându-se 

dezvolta mai uşor.

Pansamente recomandate pentru rănile roşii 

(în funcție de nivelul de exudat şi adâncimea rănii)

Răni roșii

Medisorb A  

–  pansament cu 

alginat de calciu – răni 

cu exudat moderat 

şi abundent; răni 

superfi ciale şi adânci

Medisorb  P   

– pansament absorbant 

- răni cu exudat moderat 

şi abundent; răni 

superfi ciale

Medisorb  H   

– pansament cu 

hidrocoloid – răni cu 

exudat moderat şi 

scăzut; răni superfi ciale

Medisorb A - pansament 

cu alginat de calciu – răni 

cu exudat moderat şi 

abundent; răni superfi ciale 

şi adânci

Medisorb P - 

pansament absorbant 

- răni cu exudat 

moderat şi abundent; 

răni superfi ciale

Medisorb H - 

pansament cu 

hidrocoloid – răni cu 

exudat moderat şi 

scăzut; răni superfi ciale

Pansamente recomandate 

pentru rănile negre

Medisorb G 

- pansament de tip hidrogel
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Rănile cu epitelizare roz necesită

menținerea unui mediu umed

protejarea țesutului sensibil

Când epidermul începe să acopere rana, trebuie 

protejată împotriva uscării, fricțiunii şi a altor factori care 

pot deteriora țesutul nou format.

Pansamente recomandate pentru rănile roz 

(în funcție de nivelul de exudat şi adâncimea rănii)

Răni roz

Analiza fazelor de vindecare 

demonstrează că rănile, afl ate 

în stadii diferite de vindecare, 

necesită alte condiții pentru ca 

procesul să se desfăşoare fără 

complicații.  Este important de 

reținut faptul că pe lângă stadiile 

diferite de vindecare, rănile 

variază în funcție de mărime, 

adâncime, prezența țesutului 

necrotic şi nivelul de exudat. Prin 

urmare fi ecare rană are nevoie 

de un anumit tip de pansament, 

câteodată chiar mai multe 

pansamente care se schimbă pe 

durata vindecării. 

Medisorb H 

– pansament cu hidrocoloid – răni 

cu exudat moderat şi scăzut; răni 

superfi ciale

7

7.1

Prevenirea 
și tratarea escarelor

Produse tehnico-
medicale utile

Reguli de bază:

schimbarea sistematică a poziției corpului la fi ecare două ore și reducerea 

presiunii în locurile cu risc crescut, prin folosirea saltelelor și dispozitivelor 

speciale antiescare;

hidratare și nutriție adecvată;

protejarea pielii prin folosirea produselor adiționale ce permit pielii să respire - 

scutece, pansamente speciale de protecție – pansamente din folie poliuretană și 

produse adecvate de îngrijire a pielii;

documentarea asupra simptomelor și schimbarii poziției corpului.

Pe piața produselor tehnico-medicale există dispozitive dedicate persoanelor 

cu risc de apariție a escarelor de decubit.

Medisorb F 

– pansament din folie transparentă – 

răni cu exudat scăzut
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Caracteristici ale saltelei antiescare

• Dimensiuni 200x90x7 cm;

• Material PVC (EN71) cu grosimea de 

0,32 mm;

• 130 de celule pneumatice tip fagure;

• Kit de reparație (lipire);

• Greutate max. pacient – 100 kg.

   

Caracteristicile pompei (compresorului)

• Tensiunea de alimentare 220 V/50 Hz;

• Puterea absorbită din rețeaua de 

Dimensiuni și specificații tehnice ale pernei 

rotunde antiescară

• Perna ortopedică rotundă antiescară este 

confecționată din burete special, decupat în 

interior, îmbrăcat într-o husă din material de 

calitate, rezistent la uzură.

Perna rotundă antiescară are o circumferință 

de 136 cm, o înălțime de 8,5 cm și un 

decupaj central cu diametrul de 13,5 cm. 

Este recomandată persoanelor cu o greutate 

maximă de 110 kg.

energie electrică 6W;

• Debit de aer 7 litri/minut;

• Domeniul de presiune al aerului 

introdus în saltea 70 – 130 mmHg;

• Ciclu umflat/dezumflat a celulelor 10 

minute;

• Siguranța fuzibilă de protecție 1A;

• Greutate proprie 1,6 kg.

  

Garanția compresorului: 24 luni.

Perna rotundă antiescară
Datorită formei și a materialelor din care este confecționată, perna ajută la 

eliberarea presiunii exercitate asupra coloanei, eliminând sau calmând durerile de 

spate. Perna rotundă este decupată în interior, pentru a preveni apariția escarelor 

și a ajuta pielea să respire, oferind astfel pacientului o doză ridicată de confort.

Perna antiescară pentru coccis
Perna antiescară pentru coccis este recomandată persoanelor care petrec mult 

timp în poziția șezut: persoane aflate în perioada de recuperare în urma unei 

intervenții chirurgicale, persoane cu deficiențe de mobilitate care folosesc fotoliul 

rulant ca mijloc de deplasare.

Dimensiuni și specificații tehnice ale 

pernei antiescară pentru coccis 

Perna ortopedică antiescară pentru 

coccis este confecționată din burete 

special, îmbrăcat într-o husă din 

bumbac din material de calitate, 

rezistent la uzură.

Husa este prevăzută cu fermoar, fiind 

astfel foarte ușor de scos pentru a fi 

spălată sau înlocuită.

Dimensiunile pernei sunt 45×36 cm. Grosimea laturii unde se află secțiunea 

decupată pentru coccis este de circa 7 cm, grosimea pernei scăzând ușor până la 3 

cm pe latura paralelă. Perna este recomandată pentru o greutate maximă de 110 kg.

Saltea antiescare cu pompă
Salteaua antiescare este de fapt un sistem activ compus dintr-o saltea pneumatică 

și o pompă (compresor) care introduce aerul alternativ în celulele saltelei. Salteaua 

antiescare are rol dublu, de prevenție a apariției escarelor, iar dacă escarele au 

apărut, de ameliorare. Dacă pacientul are deja escare, acestea trebuie tratate cu 

soluții și pansamente specifice, în paralel cu utilizarea saltelei antiescare.

Salteaua are 130 de celule pneumatice, 65 dintre ele sunt umflate de pompă timp 

de 5 minute, după care acestea pierd presiune, fiind umflate celelalte 65 de celule 

timp de 5 minute. În acest fel corpul utilizatorului se sprijină pe 65 de puncte care 

se schimbă la fiecare 5 minute, anulând efectele presiunii de decubit.

Presiunea cu care se umflă salteaua antiescare este reglabilă și se stabilește 

raportat la greutatea utilizatorului. Ca măsuri suplimentare de prevenire menționăm: 

folosirea unui cearceaf de bumbac pus peste saltea, evitarea umezelii prelungite 

pe pielea pacientului (scutec), folosirea hainelor de bumbac, fără cute, cusături 

groase, cordoane, catarame etc. Pompa de presiune alternantă trebuie să lucreze 

continuu, pentru protecția bolnavului. Consumul de energie electrică fiind foarte 

mic.
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Perna ortopedică antidecubit clasică
Rolul pernei este acela de a elimina punctele 

de sprijin în care presiunea exercitată asupra 

țesutului este mare. Perna previne astfel apariția 

escarelor (decubit, boala de presiune) și crește 

considerabil gradul de confort al pacientului.

Perna antiescară pentru sprijin
Perna antiescară pentru sprijin are dimensiuni reduse, ceea ce o face ușor de folosit, 

de transportat și de depozitat. Aceasta poate fi utilizată și pentru asigurarea unei 

poziții corecte a mâinilor în cazul stărilor cramponate.

fixeze partea corpului în poziția dorită.

Perna Gyopar asigură confortul bolnavilor, previne escarele, atenuează durerile, 

reduce simptomele alergice și ușurează munca asistenților. Datorită umpluturii 

care se adaptează la formă, pernele aproape înconjoară partea dorită a corpului, 

formând astfel cea mai mare suprafață posibilă între corp și pernă, ceea ce 

conduce la scăderea presiunii în zona respectivă.

Caracteristici ale pernei cilindrice

Rolul de fixare ajută foarte mult și la întoarcerea bolnavului. Aerul circulă prin 

umplutură, nu se îmbâcsește și nu se supraîncălzește. Datorită polistirolului, perna 

nu este alergizantă și ține polenul, praful sau bacteriile la distanță. Perna poate fi 

spălată împreună cu umplutura, la temperaturi mari, corespunzând astfel cerințelor 

de igienă intra-spitalicească.

Caracteristici ale pernei ortopedice 

antidecubit clasice

Perna antidecubit este recomandată pentru persoanele imobilizate sau cu o 

mobilitate foarte redusă.

Are o dimensiune de 43 x 43 de cm și este indicată în special pentru pacienții care 

stau o mare parte din timpul zilei într-un scaun cu rotile sau într-un fotoliu.

Perna permite distribuirea uniformă a presiunii exercitate de corpul pacientului 

pe toată suprafața de sprijin a feselor. Perna antidecubit este umplută cu material 

special, format din bile de polistirol spumă și romboedre din poliuretan.

Caracteristici ale pernei antiescară 

pentru sprijin

Perna este ideală pentru menținerea brațului 

într-o poziție fixa în timpul operațiunilor de luare 

de sânge, în timpul administrării de perfuzii sau 

în timpul efectuării exercițiilor pentru mobilitate. 

Pentru laba piciorului, perna este recomandată în 

prevenirea escarelor călcâiului. Oferă pacientului 

senzația de confort și previne eventualele escare, 

ajutând în același timp la tratarea celor deja 

existente.

Dimensiunile acestui produs sunt de 10 x 15 cm.

Colac antidecubit 26 cm
Colacul antidecubit previne apariția escarelor 

în zonele cele mai expuse și îmbunătățeste 

considerabil gradul de confort al pacientului.

Caracteristici ale colacului antidecubit 

Colacul antidecubit are rolul de fixare și ajută 

foarte mult inclusiv la întoarcerea bolnavului. Aerul 

circulă prin umplutură, nu se îmbâcsește și nu se 

supraîncălzește. Datorită polistirolului, perna nu este 

alergizantă și ține polenul, praful sau bacteriile la 

Perna cilindrică
Perna cilindrică de sprijin pentru membre 

sau ceafă Gyopar asigură o poziție stabilă a 

corpului. Produsele Gyopar sunt umplute cu 

un material special (bile din polistirol spumă 

și romboedre din poliuretan spumă). Datorită 

calității poliuretanului, aceste perne pot să 

Perna colac antidecubit
Colacul inel de ședere antidecubit este 

recomandat în degrevarea zonelor de decubit. 

Colacul poate fi utilizat de către pacient atât 

când stă pe pat, cât și atunci când este așezat 

pe scaun. 

Este indicat în perioada postoperatorie, 

pentru ameliorarea problemelor provocate de 

hemoroizi. Produsul este de asemenea folositor în cazul persoanelor cu probleme 

de mobilitate, al persoanelor care petrec foarte mult timp în șezut sau în poziția 

culcat. Diametrul inelului pernei colac antidecubit este de 51 de cm.
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Medisorb P, pansament cu polimer
Hidratare optimă pentru rănile cu foarte mult exudat.

• putere absorbantă cu durată de până la 7 zile – propietățile absorbante permit 

utilizarea pansamentului o perioadă îndelungată;

• menține un mediu hidratant, oferind condiții optime de vindecare;

• protecție împotriva rănilor mecanice  - spuma 

moale și flexibilă de poliuretan, minimizează 

riscul de lezare a rănii protejate;

• conține adeziv – nu necesită folosirea unui 

pansament adițional;

Se utilizează în tratamentul rănilor cu mult 

exudat:

• ulcer venos

• ulcer arterial

• ulcer de presiune stadiu I-IV

Tipuri:

• steril

Mărimi și ambalare:

•  steril: 10 cm x 10 cm, ambalate câte 5 buc

Medisorb A, pansament cu alginat de calciu
Debridarea selectivă a țesutului necrotic.

• hidratează țesutul necrotic – 40% din apa 

conținută de hidrogel ajunge la rană, hidratează și 

dizolvă necroza; îndepărtarea țesutului mort este 

un pas esențial în procesul de vindecare;

• menține un mediu umed hidratant, oferind astfel 

condiții optime de vindecare;

• este transparent, permite examinarea evoluției 

rănii;

• ușor de folosit – tubul permite aplicarea gelului 

direct pe rană;

Se utilizează în tratamentul pentru răni cu necroză 

uscată și moale (cu lichid), precum:

• escare

• ulcerații la picioare

• arsuri de gradul I și II

Tipuri:

• steril

Mărimi și ambalare:

•  steril: 10 cm x 10 cm, ambalate câte 5 buc

• este transparent, permite examinarea 

evoluției rănii;

• ușor de folosit – tubul permite aplicarea 

gelului direct pe rană;

Se utilizează în tratamentul pentru răni cu 

necroză uscată și moale (cu lichid), precum:

• escare

• ulcerații la picioare

• arsuri de gradul I si II

Tipuri:

• steril

Mărime și ambalare:

• steril: 5 tuburi a câte 15 g per tub

7.2
Metode moderne de tratament 
Pansamente pentru tratarea 
rănilor Medisorb 

Medisorb Gel, pansament tip hidrogel
Debridarea selectivă a țesutului necrotic.

• hidratează țesutul necrotic – 40% din apa conținută de hidrogel ajunge la rană, 

hidratează și dizolvă necroza; îndepărtarea țesutului mort este un pas esențial în 

procesul de vindecare;

• menține un mediu umed hidratant, oferind astfel condiții optime de vindecare;

distanță. Perna poate fi spălată împreună cu umplutura, 

la temperaturi mari, corespunzând astfel cerințelor de 

igienă intra-spitalicească.

Diametrul produsului este de 26 cm.
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Medisorb F, pansament transparent
Protejarea țesuturilor delicate.

• pansament transparent din folie subțire de poliuretan - permite examinarea 

vizuală a evoluției rănii;

• impermeabil la bacterii și apă – permite îndeplinirea condițiilor normale de igienă 

fără riscul apariției infecțiilor;

• menține un nivel optim de hidratare a rănii – rana se vindecă fără a forma crustă, 

astfel se minimalizează riscul apariției cicatricilor;

• poate fi  utilizat pe rană până la 7 zile – mai 

puține pansamente schimbate înseamna proces 

mai rapid de vindecare și costuri reduse;

Se utilizează pentru tratamentul:

• rănilor minore, tăieturilor și abraziunilor

• arsurilor de gradul I

• escarelor de gradul I si II

Tipuri:

• steril

Mărimi și ambalare:

• sterile: 6 cm x 7 cm, ambalate câte 5 buc 

sau 100 buc

• sterile: 12 cm x 12 cm, ambalate câte 5 buc 

sau 100 buc

8 Îngrijirea pielii

CURĂŢARE DELICATĂ

Loțiune curățare şi hidratare
Loțiunea pentru curățare şi hidratare Seni Care, îngrijeşte delicat pielea sensibilă, 

fără să-i afecteze pH-ul. 

volum: 500 ml

Caracteristicile produsului

Recomandată pentru curățarea corpului şi în special pentru 

pielea sensibilă. Hidratează şi catifelează, iar pH-ul 5, 

prietenos cu pielea, stabilizează stratul de acid protector. 

Ingrediente active:

• BIOCOMPLEX DE IN

• PANTENOL

• ACID LACTIC

 

Mod de aplicare

Aplicați pe pielea umedă şi distribuiți uşor, apoi clătiți bine. 

Se recomandă utilizarea cu Seni Care mănuşi nelaminate de 

curățare.

Medisorb H, pansament cu hidrocoloid
Tratarea rănilor cu exudat moderat.

• frecvență scăzută a schimbării pansamentului 

– propietățile absorbante permit utilizarea 

pansamentului o perioadă îndelungată, de până la 7 

zile;

• menține un mediu hidratant, oferind condiții optime 

de vindecare;

• conține adeziv – nu necesită folosirea unui 

pansament adițional;

Se utilizează în tratamentul rănilor cu exudat moderat:

• escare; • ulcer venos; • arsuri de gradul I și II; • abraziuni

Tipuri:

• steril

Mărimi și ambalare:

•steril: 10 cm x 10 cm, 15 cm x 15 cm, 20 cm x 20 cm, ambalate câte 5 buc
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• BIOCOMPLEX DE IN

• GLICERINĂ

• ACID LACTIC

• SINODOR®

Mod de aplicare

Distribuiți delicat pe piele, lăsați să acționeze aproximativ un minut, apoi ştergeți. 

Repetați dacă este necesar. Înlocuieşte utilizarea apei şi a săpunului – nu clătiți. Se 

recomandă utilizarea cu Seni Care mănuşi laminate de curățare.

Cremă pentru curățare 3 în 1
Crema 3 în 1 Seni Care, curăță delicat, hidratează şi protejează 

pielea, fără să afecteze stratul natural hidrolipidic. 

volum: 1000 ml 

Caracteristicile produsului

Pentru îngrijirea zilnică a pielii predispuse la apariția iritațiilor, 

sensibilă la apă şi săpun. Nu afectează stratul natural 

hidrolipidic al pielii, ce o protejează împotriva acțiunii negative 

a factorilor externi. Împrospătează şi catifelează pielea. Conține 

SINODOR® – ingredient natural, ce absoarbe mirosul neplăcut 

de urină – şi uree, cu acțiune de hidratare intensivă.

Ingrediente active:

• 3% UREE

Spumă curățare şi îngrijire
Spuma pentru curățare Seni Care, îngrijeşte delicat şi lasă un 

strat protector la nivelul pielii. 

volum: 500 ml

Caracteristicile produsului

Recomandată pentru curățarea şi îngrijirea pielii sensibile, 

predispuse la apariția iritațiilor. Ideală pentru îngrijirea 

persoanelor cu incontinență, care utilizează produse 

absorbante. Acțiune delicată, dar efi cientă. Spuma este 

îmbogățită cu ingrediente naturale, cu efect de hidratare şi de 

calmare a iritațiilor. Conține SINODOR® – ingredient natural, 

ce absoarbe mirosul neplăcut de urină.

Ingrediente active:

• BIOCOMPLEX DE IN

• PANTENOL

• ULEI DE MĂSLINE

• ACID LACTIC

• SINODOR®

Mod de aplicare

Agitați bine. Întoarceți recipientul cu susul în jos şi apăsați pe duză. Aplicați direct 

pe piele, de la o distanță de aproximativ 10 cm. Distribuiți delicat, fără să frecați. 

Lăsați să acționeze timp de 1-2 minute, apoi ştergeți. Repetați dacă este necesar. 

Înlocuieşte utilizarea apei şi a săpunului – nu clătiți.

Şervețele umede
Şervețelele umede Seni Care permit curățarea uşoară a pielii, în special în cazurile 

persoanelor cu incontinență. 

buc în pachet: 48 / 80

Caracteristicile produsului

Şervețelele umede Seni Care au pH 5.5, prietenos cu pielea şi sunt îmbogățite cu 

vitamina E şi alantoină. Curăță delicat pielea şi calmează iritațiile.

Ingrediente active:

• ALANTOINĂ

• VIT. E

• BISABOLOL

Mod de aplicare

Utilizați şervețelele umede pentru 

curățarea şi împrospătarea pielii.

REGENERARE

Gel activant de corp cu guarana
Gelul activant cu guarana Seni Care, este recomandat pentru 

masarea zilnică a pielii sensibile, expusă la apariția iritațiilor. 

Susține microcirculația sângelui, ce asigură un nivel adecvat 

de oxigenare a pielii. 

volum: 250 ml

Caracteristicile produsului

Recomandat pentru activarea zilnică a pielii sensibile, 

predispusă la apariția iritațiilor şi escarelor. Extractul natural 

de guarana îmbunătățeşte microcirculația sângelui în piele şi 

are efect revigorant. Hidratează pielea şi relaxează muşchii 

tensionați. Conținutul de ingrediente naturale cu acțiune 

antiseptică, contribuie la efectul de protecție al gelului. 
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Ingrediente active:

• 4% UREE

• ALANTOINĂ

• ARGININĂ

• BIOCOMPLEX DE IN

• TREHALOZĂ

• ACID LACTIC

Mod de aplicare

Aplicați pe pielea curată şi uscată, distribuiți 

delicat şi lăsați să se absoarbă.

Cremă pentru piele foarte uscată şi întărită (10% UREE)
Pentru îngrijirea zilnică a pielii uscate, exfoliate şi întărite, în special din zona 

genunchilor, a coatelor şi a mâinilor. Reglează procesul de exfoliere şi de uscare a 

pielii. Conținutul de glicerină şi 10% uree, hidratează intensiv şi catifelează pielea. 

Nu conține coloranți artifi ciali.

Ingrediente active:

• 10% UREE

• BIOCOMPLEX DE IN

• LANOLINĂ

• VIT E

• PANTENOL

• GLICERINĂ

• ACID LACTIC

Mod de aplicare

Aplicați pe pielea curată şi uscată şi masați delicat. Lăsați 

să se absoarbă. Utilizați în fi ecare dimineață şi seară. Nu 

aplicați pe pielea cu răni.

Emulsie pentru piele uscată (4% uree)
Seni Care Emulsie pentru piele uscată - hidratează şi înmoaie epiderma uscată, 

catifelează pielea şi îmbunătățeşte elasticitatea. 

volum: 500 ml

Caracteristicile produsului

Pentru îngrijirea pielii deshidratate, sensibile şi predispuse la apariția iritațiilor. 

Emulsia are consistență uşoară şi se absoarbe uşor. Hidratează, calmează iritațiile şi 

îmbunătățeşte starea pielii. Protejează pielea împotriva acțiunii negative a factorilor 

externi. Îmbogățită cu 4% uree, cu efect de hidratare şi catifelare a pielii.

Ingrediente active:

• GUARANA

• CAMFOR

• COFEINĂ

• BIOCOMPLEX DE IN

• BISABOLOL

• ALANTOINĂ

Mod de aplicare

Aplicați pe pielea curată şi masați. Gelul este potrivit pentru masarea spatelui 

persoanelor imobilizate. Utilizați de 1-2 ori pe zi, ca îngrijire suplimentară la 

profi laxia escarelor. Evitați contactul cu mucoasa. Nu aplicați pe pielea zgâriată sau 

cu răni. Ulei pentru masaj
Uleiul Seni Care facilitează masajul şi oferă pielii nutrienți esențiali. 

volum: 150 ml

Caracteristicile produsului

Pentru îngrijirea şi masarea zilnică a pielii sensibile, 

uscate şi predispuse la apariția iritațiilor, în special în cazul 

persoanelor imobilizate. Catifelează vizibil pielea, îi conferă 

fermitate şi protejează împotriva uscării în exces. Masajul 

cu uleiul Seni Care stimulează microcirculația sângelui şi 

previne apariția iritațiilor. Se distribuie uşor.

Ingrediente active:

• GĂLBENELE

• VIT. E

Mod de aplicare

Aplicați pe pielea curată şi uscată, distribuiți delicat şi 

masați

PROTECŢIE EFICIENTĂ

Cremă protectoare cu oxid de zinc
Crema Seni Care cu oxid de zinc, previne apariția infl amațiilor, iritațiilor şi 

dezvoltarea escarelor; grăbeşte procesul de regenerare a pielii iritate. 

volum: 200 ml / 100 ml

Caracteristicile produsului

Pentru îngrijirea pielii expuse la apariția iritațiilor. Datorită ingredientelor active, 

crema protejează împotriva infl amațiilor, iritațiilor şi escarelor. Lasă la nivelul pielii 
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un strat alb, ce protejează împotriva factorilor iritanți din 

urină şi din materii fecale. Conținutul optim de oxid de 

zinc are acțiune antibacteriană şi antiseptică şi protejează 

pielea împotriva iritațiilor. Conține SINODOR® – ingredient 

natural, ce absorbe mirosul neplăcut de urină.

Ingrediente active:

• OXID DE ZINC

• BIOCOMPLEX DE IN

• EXTRACT DE MUŞEŢEL

• SINODOR®

Mod de aplicare

Aplicați un strat de cremă pe pielea curată şi uscată, 

expusă la apariția iritațiilor şi escarelor. Distribuiți uşor, 

fără să frecați.

Cremă protectoare cu arginină
Crema Seni Care cu arginină previne apariția infl amațiilor, iritațiilor şi escarelor; 

hidratează şi ajută la regenerarea pielii.

volum: 200 ml / 100 ml

Caracteristicile produsului

Pentru îngrijirea pielii expuse la apariția iritațiilor. Datorită ingredientelor active, 

crema protejează împotriva infl amațiilor, iritațiilor şi escarelor. Spre deosebire de 

crema tradițională de tip barieră, aceasta are consistență uşoară şi se aboarbe 

repede. Lasă un strat protector transparent, ce permite pielii să respire. Îmbogățită 

cu arginină, ce hidratează în profunzime şi grăbeşte procesul de regenerare al 

pielii. Conține SINODOR® – ingredient natural, ce absoarbe mirosul de urină. 

Ingrediente active:

• ARGININĂ

• ALANTOINĂ

• BIOCOMPLEX DE IN

• PANTENOL

• UNT DE SHEA

• ULEI DE CANOLA

• ULEI DIN SEMINŢE DE STRUGURI

• SINODOR®

Mod de aplicare

Aplicați un strat de cremă pe pielea curată şi uscată, 

expusă la apariția iritațiilor. Lăsați să se absoarbă.

CONFORT ÎN ÎNGRIJIRE

Bavete cu buzunar
Hainele se murdăresc foarte repede în timpul mesei 

sau al igienei personale (ex. bărbieritul). Bavetele de 

unică folosință Seni Care, rezolvă această problemă. 

buc în pachet: 10 / 100

Caracteristicile produsului

Seni Care bavete cu buzunar şi guler protector.

Protejează hainele în timpul meselor sau al igienei 

personale.

Fabricate din celuloză absorbantă, laminată pe o parte.

Pot fi  utilizate şi ca servețele pentru curățarea feței în 

timpul mesei.

Suprafața mare a bavetelor garantează protecția 

împotriva murdăririi.

Lavete absorbante Air-laid
Lavetele Seni Care sunt recomandate pentru îngrijirea şi igiena zilnică. 

buc în pachet: 30

Caracteristicile produsului

Lavetele de unică folosință Seni Care, sunt 

fabricate dintr-un material special Air-laid, moale şi 

foarte absorbant.

Stratul Air-laid este format din mai multe fi bre de 

celuloză, legate termic. Datorită acestui proces de 

fabricație, lavetele sunt foarte rezistente la rupere, 

chiar şi după umezire şi în acelaşi timp, delicate cu 

pielea.

Mănuşi laminate pentru curățare
Mănuşi pentru curățare de unică folosință, fabricate 

din material absorbant, create pentru a proteja pielea 

îngrijitorilor. 

buc în pachet: 50

Caracteristicile produsului

Mănuşi de unică folosință, fabricate din celuloză 

laminată, recomandate pentru curățarea pielii, când se 

utilzează produse cosmetice. 

Mănuşile laminate se utilizează fără apă.
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Mănuşi nelaminate pentru curăţare
Mănuşi pentru curăţare, de unică folosinţă, din 

material absorbant moale. Create special pentru a 

proteja pielea îngrijitorilor. 

buc în pachet: 50

Caracteristicile produsului

Mănuşi nelaminate pentru curăţarea pielii, fabricate 

din neţesut foarte moale şi delicat.

Se recomandă utilizarea cu apă, de ex. cu Seni 

Care Loţiune de curăţare.

Produsele de îngrijire și complementare Seni Care

Cu trecerea anilor pielea devine mai uscată, mai subţire şi sensibilă la acţiunea 

factorilor iritanţi. Îngrijirea corespunzătoare, cu produse speciale, este esenţială 

pentru o piele sănătoasă.

9 Factorii care 
încetinesc procesul de 
vindecare a escarelor

Factori ce 
încetinesc 
procesul de 
vindecare

De ce? Condiții 
optime

Cum 
funcționează 
în condiții 
optime

Mediu uscat Mediu umed Nivelul 
corespunzător 
de exudat: 
permite 
activarea 
procesului 
natural de 
debridare; 
accelerează 
granulația; 
asigură 
epitelizarea 
rapidă a rănii

Țesut necrotic Vindecarea 
rănii este 
posibilă doar 
după îndepăr-
tarea necrozei; 
necroza poate 
fi un mediu 
propice pentru 
dezvoltarea 
infecțiilor

Curățarea 
rănii 
chirurgical / 
autolitic

Prin curățarea 
rănii începe 
procesul de 
granulație

Infecție Toate 
mecanismele 
din rană 
încearcă să 
lupte contra 
infecției; 
procesul de 
vindecare este 
îngreunat

Lupta contra 
infecției
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