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Nourisil™ MD

Zlaty standard pre starostlivost o jazvy

Silikénové pripravky st v rade medzinarodnych odporucani preferované ako prvna volba
v starostlivosti a prevencie vzniku keloidnych a hypertofickych jaziev. Silikény predstavuju
neinvazivnu, Setrni metddu liecby jaziev zaloZenut na poznatkoch modernej mediciny (EBM).”

Silikény vo forme gélu su, oproti inym formam so silikénmi, dobre prijimané, ¢im zvySuja
compliance pacienta pri dodrZiavani odportcanej starostlivosti o jazvy.

Co je Nourisil™ MD?

Nourisil™ MD je ultra-lahky, transparentny,
samoschnuci silikonovy gél, ktory bol vyvinuty
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. pre prevenciu a starostlivost o nové aj staré
Q E‘"—E"‘?é} keloidné a hypertrofické jazvy vzniknuté
"?“’m :h et beznymi chirurgickymi zasahmi, reznymi
= ranami, poraneniami alebo popéleninami.
R Obsahuje unikatnu kombinaciu piatich

silikénov obohatenu o vitamin E, ktora udrzZiava
pokozku hydratovanu pocas doby, kedy je gél
aplikovany za tcelom zlep3enia vzhladu jazvy.

R
f Nourisil™ MD je zdravotnicky prostriedok. Pre
Nourisi= MO pohodInu aplikaciu je dodévany v obale so

i

i vzduchotesnou pumpou, ktord umoziuje

i | *g ! opakovanu kazdodennu hygienickd aplikaciu.

; J Jedno balenie obsahuje 30 g gélu. Nourisil™ MD

Z je odporticané nanasat 2x denne na jazvu.

——— ' Odporucena dizka lie¢by je 60—90 dni. Pri liecbe
rozsiahlejsich alebo starsich jaziev méze byt
vyzadovana dlhsia terapia.

Unlkétﬂe Z|Oienle + Cyclopentasiloxane + PEG-12 Dimethicone/PPG-
+ Caprylyl Methicone 20 Crosspolymer
« Tocopheryl Acetate (vit. E) + Polyglyceryl-3 Diisostearate
+ Dimethicone Crosspolymer - Dimethicone



Nourisil™ MD

Vyhody Nourisil™ MD

- Silikénové gély st preukazatelne efektivne pri splostovaniu, zmakéovaniu a zjemnovaniu jaziev °-'

« Inovativne formulacie obsahujlice zmes piatich silikénov a vitaminu E

« Pridanie vitaminu E zlep3uje Ucinnost starostlivosti pri terapii silikénovymi gélmi ™

- Jednoduché aplikacia na jazvy kdekolvek na tele, vratane oblasti tvéare a kibov

+ Elegantnd, nemastnd konzistencia s prijemnym efektom na kozi, kedy po zaschnuti gélu vznika
hydratacna vrstva chraniaca jazvu *-*

= Vhodné pre vietky typy koZe vratane citlivej pokozky aj koZe deti "

+ Bez konzervacnych ldtok a mineralnych olejov

Ako Nourisil™ MD pdsobi?

Ochrana
- . . H,0 RO
Chrani oblast vytvorenim o Nourisil™ MD
neviditelného okluzivneho filmu 2 H,0

v

Hydratacia

Zvysuje hydrataciu pre normalizaciu
produkcie kolagénu v mieste jazvy*-®

v

Regulacia rastovych faktorov

Reguluje rastové faktory
meni aktivacné stadium fibroblastov,
redukuje syntézu extracelularnej
matrix*-®
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Preukazana ucinnost
Nourisil™ MD je efektivny v prevencii a pri liecbe starych i novych keloidnych a hypertrofickych jaziev.
Nourisil™ MD pomaha splostit, zmak¢it a zjemnit jazvy; zmierfiuje svrbenie a neprijemné pnutie koze

vzniknuté na podklade jazvy; a redukuje pridruzenu bolest a zacervenanie. °*®

Prevencia linedrnej hypertrofickej jazvy po chirurgickom zékroku

—————

Pred liecbou Po 3 mesiacoch liecby Po 9 mesiacoch liecby

Pouzitie Nourisil™ MD

+ Prevencia a liecba novych aj starych keloidnych a hypertrofickych jaziev
+ Mbze byt aplikovany po zahojeni rany na intaktne zcelent pokozku
+ Gél je vhodny pre vietky typy kozZe vratane citlivej pokozky aj koze deti
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