Faites le meilleur choix d'acces
vasculaire pour vos patients. Notre
large gamme de cathéters veineux
centraux pour usage a long terme
vous permet de faire le meilleur choix.
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Solutions d’acceés
vasculaire de Cook

Chaque patient a des besoins uniques, mais tous partagent un méme besoin :
obtenir de votre part les meilleurs soins qui soient. Pour satisfaire a ce besoin
unique et atteindre un résultat optimal, pour chaque patient et chaque procédure,
nous vous proposons une gamme compléte d'options d'accés vasculaire.

Cook Medical vous offre un vaste éventail de cathéters veineux centraux insérés
en périphérie (PICC), de canules, de cathéters veineux centraux (CVC) pour dialyse
aigué ou a long terme et de cathéters d'hémodialyse. Notre offre comprend des
ensembles de cathéter en silicone et en polyuréthane pour injection automatique.
De conception unique, les cathéters Spectrum® de Cook enduits de minocycline
et de rifampine offrent une protection accrue contre les infections de la circulation
sanguine liées a un cathéter central (CLABSI) et associées a l'usage d'un cathéter
(CRBSI).
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Prenez en compte les directives des CDC.
Vos patients ont droit a une protection
optimale contre les infections.

Lorsque la procédure a elle-seule ne suffit pas a réduire les taux d'infection,
I'utilisation d'un cathéter enduit de minocycline/rifampine figure en téte des
Guidelines for the Prevention of Intravascular Catheter-Related Infections
(Directives pour la prévention des infections liées a I'usage d’'un cathéter

intravasculaire) publiées par les CDC* en 2011.

Pour consulter les Directives pour la prévention des infections liées a I'usage d'un cathéter intravasculaire de 2011,

allez a www.cdc.gov/hicpac/pdf/guidelines/bsi-guidelines-2011.pdf.

*Centers for Disease Control and Prevention (Centres pour le contréle et la prévention des maladies des Etats-Unis)

Pour en savoir plus long sur la technologie Spectrum
de Cook, allez a spectrum.cookmedical.com.

La combinaison gagnante

L'association minocycline/rifampine
(M+R) assure une protection d'une
remarquable efficacité contre un large
spectre d'organismes, y compris le SCN,
le SARM, I'ERV, le SDRM et certains
champignons!

Lefficacité synergique de I'association
minocycline/rifampine enduite sur
cathéter pour la prévention des CLABSI
et des CRBSI, actuellement la mieux
connue et la plus soutenue par la
recherche, est liée & deux mécanismes
d‘action distincts. Au contraire de

la plupart des autres antibiotiques,
I'association minocycline/rifampine a la
capacité de pénétrer le biofilm qui se
développe sur les cathéters a demeure.?

De multiples preuves
a l'appui

Les résultats de deux décennies
de travaux de recherche, dont
plus de 30 études et méta-
analyses évaluées par les pairs,
démontrent la supériorité

des cathéters enduits de
minocycline/rifampine (M+R)
pour la protection contre un large
spectre d'organismes infectieux
gram positifs, gram négatifs et
fongiques, a courtterme et a long
terme. Pour aucun autre procédé
ni aucune autre technologie,

on ne dispose de preuves aussi
solides.®?



Aucune preuve de
résistance

Pendant dix années d'usage
clinique, aucun lien na été établi
entre les cathéters enduits de
minocycline/rifampine (M+R)

et I'apparition d'une résistance
bactérienne, ce que démontre
notamment une étude de

sept ans portant sur plus de

500 000 jours d'utilisation de
cathéters.'® Dans les faits, les
données indiquent que le recours
a l'antibiothérapie systémique
est moins fréquent dans les
établissements qui utilisent des
cathéters minocycline/rifampin."

Spectrum

MINOCYCLINE/RIFAMPIN CATHETERS

Une transition avantageuse

Les taux d'infection, méme les plus
bas, peuvent baisser encore dans
votre établissement grace a la
technologie Spectrum. La réduction
des co(ts supplémentaires liés aux
CLABSI et aux CRBSI peut mener

a des économies substantielles.

La transition vers la technologie
Spectrum permet aux hépitaux
présentant de bas taux d'infection
de devenir plus performants encore,
en réduisant le nombre de déceés et
les coUts liés aux infections.'01213

3Vous trouverez les références a la page 15.



Ensemble de cathéter d’hyperalimentation
Spectrum® de Cook

Les cathéters Spectrum de Cook sont enduits des
antibiotiques minocycline et rifampine en association pour
prévenir les CLABSI et les CRBSI.

Ces cathéters permettent I'administration intraveineuse de
nutriments liquides, d'agents chimiothérapeutiques et de Le manchon en fibre
produits thérapeutiques; ils permettent également d'effectuer Isy“th:t'q“e bz s
s . E q B e cathéter permet
des prélévements sanguins, des perfusions sanguines, ainsi ) permet
Rk ) F I'encapsulation tissulaire.
que le monitorage de la pression veineuse.

Fait de silicone souple et
flexible, le cathéter procure
au patient un confort optimal.

Les ailettes de suture assurent

une fixation sécuritaire.

vDU}N’lE

La couleur orangée indique
que le cathéter est doté de

Composants de I'ensemble de
cathéter d'hyperalimentation

la technologie Spectrum de
Cook, qui protége contre les

Spectrum de Cook CLABSI et les CRBSI.
e Cathéter 4

e Aiguille d'introduction

e Guide |

® Gaine Peel-Away® et dilatateur Les embases chromocodées

des cathéters a lumiéres
multiples, faciles a repérer,

e Seringue a usage unique

e Scalpel de sécurité a usage unique .

® Ruban de mesure en papier

e Conteneur de sécurité pour objets
tranchants

permettent 'administration
de polythérapies.
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SERINGUE
A USAGE UNIQUE

GAINE PEEL-AWAY®
ET DILATATEUR

Manchon
! //
1 | 7] L
- 7/
CATHETER
Silicone
Longueur
Longueur de gaine/ Diamétre
Numéro Numéro de référence Cathéter du cathéter  Introducteur dilatateur du guide
de commande de la piéece Fr cm Fr cm inch
Ensemble a simple lumiére
G51197 HASC-5.0-ABRM 5 25 55 9/13 0,018
Ensemble a double lumiere
G51198 HASDC-7.0-LSC-ABRM 7 25 8 9/13 0,018
G32400 C-HASD-701J-LSC-CLMP-ABRM* 7 25 8 9/13 0,038
Ensemble a triple lumiére
G32403 C-HAST-801J-CLMP-ABRM* 8 25 9 9/13 0,038

*Sans manchon
Certains produits ou numéros de piéce peuvent ne pas étre offerts dans tous les marchés. Communiquez avec le représentant Cook local ou le service
a la clientéle pour obtenir davantage de détails.



Ensemble de cathéter
TPN™ de Cook

Les cathéters TPN de Cook peuvent étre tunnelisés en
sous-cutané pour procéder a la nutrition parentérale
et a 'administration d'agents chimiothérapeutiques et
de produits thérapeutiques; ils permettent également
d'effectuer des prélévements sanguins et des
perfusions sanguines.

>
Fait de silicone souple et
flexible, le cathéter procure /l
au patient un confort optimal. »

I } Le manchon en fibre
synthétique fixé sur
le cathéter permet
I'encapsulation tissulaire.

Les embases chromocodées
des cathéters a lumiéres
multiples, faciles a repérer,
permettent I'administration
de polythérapies.

Composants de |'ensemble
de cathéter TPN de Cook

Cathéter

Aiguille d'introduction

Guide

Gaine Peel-Away® et dilatateur
Seringue a usage unique
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A USAGE UNIQUE

Manchon

z : i
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CATHETER
] Silicone

_‘/l

S

Longueur
Longueur de gaine/ Diametre

Numéro Numéro de référence Cathéter du cathéter  Introducteur dilatateur du guide

de commande de la piéece Fr cm Fr cm inch
Cathéter a simple lumiére

G04261 C-TPN-3.0-55 3 55 = = =

G01873 C-TPN-4.0-65 4 65 - - -
Ensemble a simple lumiére

G04260 C-TPNS-3.0-55 3 55 35 7/11 0,018

G01865 C-TPNS-9.5-90 9,5 90 10 9/13 0,038
Cathéter a double lumiéere

G01988 C-TPN-7.0D-65 7 65 - - -
Ensemble a double lumiére

G12022 C-TPNS-6.0D-65 6 65 7 9/13 0,038

G01880 C-TPNS-7.0D-65 7 65 8 9/13 0,038

G02771 C-TPNS-9.0D-90 9 90 10 9/13 0,038

G01867 C-TPNS-12.0D-90 12 90 13 9/13 0,038
Ensemble a triple lumiére

G03319 C-TPNS-8.0T-90 8 90 9 9/13 0,038

Certains produits ou numéros de piece peuvent ne pas étre offerts dans tous les marchés. Communiquez avec le représentant Cook local ou le service
a la clientéle pour obtenir davantage de détails.



Ensemble de cathéter
TPN™REDO de Cook

Les cathéters TPN de Cook peuvent étre tunnelisés en sous-cutané
pour procéder a la nutrition parentérale et a 'administration
d'agents chimiothérapeutiques et de produits thérapeutiques; ils
permettent également d'effectuer des prélévements sanguins et des
perfusions sanguines. Le suffixe « REDO » du numéro de commande
indique que le manchon est placé a 5 cm des marqueurs de suture.

.
®&——— Le marqueur de suture
circonférentiel permet de fixer
le cathéter sur la peau par suture
pendant la période d’encapsulation
tissulaire du manchon.

Le manchon en fibre synthétique ————e
fixé sur le cathéter permet
I'encapsulation tissulaire.

Fait de silicone souple et
flexible, le cathéter procure
au patient un confort optimal. P,

| A7

‘ e
Composants de I'ensemble de ‘ ——
cathéter TPN REDO de Cook
e Cathéter
Aiguille d'introduction
e Guid ciles a repérer

u.l N o . la certitude et la précision
Gaine Peel-Away* et dilatateur .

. S . istration des produits
* Seringue & usage unique thérapeutiques et des liquides.
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Marqueurs
de suture Manchon
s ' /
— =
CATHETER
Silicone
Longueur
Longueur de gaine/ Diamétre
Numéro Numéro de référence Cathéter du cathéter  Introducteur dilatateur du guide
de commande de la piéce Fr cm Fr cm inch
Ensemble a simple lumiére
G07960 C-TPNS-3.0-65-REDO 3 65 3,5 7/11 0,018
G07903 C-TPNS-4.0-65-REDO 4 65 5 7/11 0,025
G07933 C-TPNS-6.5-90-REDO 6,5 90 7 9/13 0,035
Ensemble a double lumiére
G07935 C-TPNS-5.0D-65-12-REDO 5 65 5,5 9/13 0,025
G07902 C-TPNS-7.0D-65-REDO 7 65 8 9/13 0,035
G08074 C-TPNS-12.0D-90-REDO 12 90 13 9/13 0,038

Certains produits ou numéros de piece peuvent ne pas étre offerts dans tous les marchés. Communiquez avec le représentant Cook local ou le service
a la clientele pour obtenir davantage de détails.

1



Ensemble de réparation
de cathéter TPN™ de Cook

Sert a réparer les cathéters TPN et TPN REDO de Cook.
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Composants de I'ensemble de
réparation de cathéter TPN de Cook

Ensemble de cathéter
Adhésif

Aiguille a embout Luer
Seringue a usage unique
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(lllustré : ensemble de réparation triple lumiére)

Numéro Numéro de référence
de commande dela piéce

Ensemble a simple lumiére

G02120 C-RHCS-3.0
G01868 C-RHCS-4.0
G01869 C-RHCS-6.5
G01870 C-RHCS-9.5

Ensemble a double lumiére

G05498 C-RHCD-5.0
G12023 C-RHCD-6.0
G02777 C-RHCD-9.0
G01977 C-RHCD-12.0

Ensemble a triple lumiére
G03538 C-RHCT-8.0

REPARATION DE CATHETER A TRIPLE LUMIERE
Silicone

| 5

ADHESIF

fC P——r

AIGUILLE A EMBOUT LUER

SERINGUE
A USAGE UNIQUE

Réparations -
Cathéter
Fr

6,5
9,5

8

Certains produits ou numéros de piéce peuvent ne pas étre offerts dans tous les marchés. Communiquez avec le représentant Cook local ou le service

a la clientéle pour obtenir davantage de détails.
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Notes
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