
 

Vous n’avez pas seulement besoin d’un produit, mais aussi d’un partenaire fiable. 
3M est là pour vous aider, vous et vos patients, dès que vous en avez besoin.

Un soutien sur lequel vous et vos 
patients pouvez compter.

Conseils 3M 
Contactez votre représentant du service client 3M pour des conseils sur les 
produits, les commandes et les applications, notamment les options de 
formation virtuelle pour votre personnel et le support technique pour vos 
patients.

3M™ Health Care Academy
La plate-forme 3M™ Health Care Academy propose des formations continues 
en ligne aux professionnels de santé, avec plus de 50 formations gratuites.
Le but de ces ressources éducatives est de vous aider à approfondir vos 
connaissances et à améliorer les soins prodigués aux patients. 
Pour plus d’informations, consultez le site : 3M.com/learningconnection 

 

Les avantages de l’initiation précoce d’une thérapie V.A.C.® sur des 
plaies chroniques et aiguës de divers types et tailles dans des 
environnements de soins différents ont été démontrés par une 
réduction de la durée d’hospitalisation dans des13-15 :

Dans une analyse rétrospective réalisée sur 3 604 patients, l’initiation précoce de la thérapie V.A.C.® sur des plaies 
chroniques et aiguës de diverses tailles, sur une période de traitement par rapport à une initiation tardive, 
a permis d’obtenir une fermeture significative (réduction de 75 % de la surface de la plaie) au bout d’un nombre 
moyen de jours de16* :

De plus, pour les plaies 
aiguës comme pour les 
plaies chroniques, le groupe 
ayant bénéficié de l’initiation 
précoce avait deux fois plus 
de chances d’afficher une 
réduction de 75 % de la 
surface de la plaie que le 
groupe chez qui la thérapie 
a été initiée tardivement.

Vos patients ne peuvent pas attendre.
Gérez les plaies avec assurance quand cela importe le plus

Une amélioration de la réduction de la surface de la plaie a par ailleurs été observée sur 
TOUTES LES TAILLES de plaies aiguës et chroniques traitées de façon précoce16.

Structures de 
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Que signifieraient 178 jours d’hospitalisation 
en moins pour vos patients ?
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L’initiation précoce d’une TPN contribue 
à réduire le coût total des soins
Une analyse rétrospective réalisée aux États-Unis sur les données de 
demandes de remboursement de frais médicaux d’un assureur national 
a examiné 6 181 patients souffrant de plaies aiguës et 1 480 patients 
souffrant de plaies chroniques, et traités à l’aide de la TPN 
du 1er janvier 2009 au 30 juin 2011, et a montré que17 :

Les patients présentant des plaies chroniques et 
traités de façon précoce, par rapport à ceux 
traités tardivement, ont bénéficié d’une17 :

Les patients présentant des plaies aiguës et 
traités de façon précoce, par rapport à ceux 
traités tardivement, ont bénéficié d’une17 :

des coûts totaux estimés 
(58 914 € contre 78 522 €**, p < 0,001)

25 %Réduction de
des coûts totaux estimés 
(42 271 € contre 56 264 €***, p < 0,001)
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La thérapie V.A.C.® est associée à :

à la pointe de la technologie 
transformatrice dans 
le domaine de la thérapie 
par pression négative
(thérapie V.A.C.®)ans

25

 
des données cliniques publiées 
sur la TPN sont fondées sur 
la thérapie V.A.C.® de 3M2 

75 %Plus 
de

En cette période d’incertitude, la gestion des plaies ne peut pas attendre. Il est plus que jamais important 
d’utiliser des modalités de traitement fiables et éprouvées. 3M fournit les produits, les programmes et le partenariat 
qui permettent de soutenir les professionnels de la santé et les patients, afin que vous puissiez vous concentrer sur 
vos objectifs cliniques et économiques, avec le niveau de sécurité et de confiance que vos patients peuvent attendre.

Une thérapie éprouvée.

10 M de plaies 
traitées dans 
le monde

par la thérapie V.A.C.®1

1 700
publications3

Une durée 
plus courte
d’hospitalisation7,8

Une réduction 
de la durée
du traitement11,12

Un nombre moins élevé de :

Hospitalisations4,5

Complications5,6

Amputations7,8

Changements 
de pansement9,10

✓
✓

✓
✓

**Sur la base d’un coût de 70 016 $ contre 93 289 $.
***Sur la base d’un coût de 54 999 $ contre 66 865 $.
Taux de change USD/EUR en vigueur en août 2020.
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Pour une assistance clinique, technique ou relative aux commandes, veuillez contacter votre 
responsable des comptes de soins 3M ou vous rendre sur le site acelity.com.

Une nouvelle assurance 
dans le soin des plaies

*INITIATION PRÉCOCE : pour des plaies aiguës, définie comme une TPN initiée dans les 7 premiers jours ; pour des plaies chroniques, 
définie comme une TPN initiée dans les 30 premiers jours. INITIATION TARDIVE : la TPN a été initiée après les délais précités. 
Réduction statistiquement significative (p < 0,0001) en jours permettant d’obtenir une réduction de 75 % de la surface de la plaie sur toutes 
les plaies chroniques évaluées (96,4 jours contre 274,6 jours).

REMARQUE : il existe des indications, des contre-indications, des mises en garde, des précautions 
et des informations de sécurité particulières à ces produits et aux thérapies. Veuillez consulter un 
clinicien et vous reporter au mode d’emploi du produit avant toute utilisation. Ce document est 
destiné aux professionnels de santé.
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