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Pediacyn”

Hydrozel do leczenia swiadu,

stanow zapalnych skory
oraz atopowego zapalenia skory (AZS)

LECZENIE OBJAWOWE AZS
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Rodzina produktow na bazie podchlorynow w technologii Microcyn®

To jest wyrob medyczny. Uzywaj go zgodnie
z instrukcjg uzywania lub etykieta.



PEDIACYN — WLASCIWY WYBOR W LECZENIU AZS

Jest bezpieczny w uzyciu

w okolicach oczu, nosa i ust’
Nie jest cytotoksyczny™

Nie powoduje podraznieri™
Udowodniona skutecznos¢™

Zalety hydrozelu Pediacyn:
. Redukuje $wiad i nawilza"™
. Niszczy flore bakteryjna"

. Niweluje zaczerwienienie"™
. Dziata przeciwzapalnie™

- Posiada obojetne pH

PRZERWANIE CYKLU SWIAD - DRAPANIE
BEZ UZYCIA STERYDOW

W celu redukcji Swigdu

i stanu zapalnego
najczesciej stosowane
sg glikokortykosteroidy (GKS)

Aby uniknac dziatan niepozadanych zwigzanych ze stoso-
waniem sterydow mozna zastosowac rozwigzanie oparte
na bezpiecznych podchlorynach.

oraz inhibitory kalcyneuryny (IK)

Pacjent drapie sie
aby odczu¢ ulge

AZS/Egzema
Pacjent zaczyna

[ — .
odczuwac swiad ,_- ;
Q Pojawia sie stan .

Nowoczesne rozwigzanie

Pediacyn”
Hydrozel

zapalny bedacy
impulsem do dalsze-
go drapania skory

Skora zostaje
naruszona
i staje sie podatna
na infekcje

Kwas podchlorawy (HOCI), bedacy sktadnikiem produktéw
opartych na technologii Microcyn®, w niskich stezeniach

jest catkowicie biozgodny, poniewaz wystepuje on naturalnie
w kazdym organizmie ludzkim, kiedy wytwarzany jest przez
uktad odpornosciowy jako odpowiedz na infekcje w trakcie

Stabilizowany kwas podchlorawy HOCI
posiada skutecznos¢ biobdjczg wobec
23 mikroorganizmoéw, w tym
metycylinoopornego Staphyllococcus

aureus (MRSA).
wybuchu tlenowego.
Mikroorganizm Czas R EE Mikroorganizm Czas el G
log. log.
Acinetobacter baumannii 30 sekund 6,36 Micrococcus luteus 30 sekund 5,84
Bacteroides fragilis 30 sekund 764 Proteus mirabilis 30 sekund 6,20

30 sekund 5,80
30 sekund 5,99
30 sekund 6,34
30 sekund 6,22

30 sekund 6,33
30 sekund 4,64
30 sekund 6,08
30 sekund 6,36

Candida albicans Pseudomonas aeruginosa

Clostridium difficile Serratia marcescens

Enterobacter aerogenes Staphylococcus aureus-MRSA

Enterococcus faecalisVRE MDR Staphylococcus aureus

FEnterococcus faecium-RE 30 sekund 6,51 Staphylococcus epidermidis 30 sekund 6,02
Escherichia coli 30 sekund 5,69 Staphylococcus haemolyticus 30 sekund 5,91
Haemophilus influenzae 30 sekund 517 Staphylococcus hominis 30 sekund 5,44
Klebsiella oxytocaMDR 30 sekund 6,04 Staphylococcus saprophyticus 30 sekund 5,95
Klebsiella pneumoniae 30 sekund 6,14 Staphylococcus pyogenes 30 sekund 6,71




Pediacyn byt badany w leczeniu objawéw AZS jako samodzielny produkt, jak i w potaczeniu z kremem
nawilzajacym i zostat okreslony jako efektywny srodek w wielu badaniach klinicznych.

Przeciw$wigdowy hydrozel w leczeniu objawéw AZS: Otwarte badanie pilotazowe'.
Dr. Draelos, MD Dermatology Consulting Services, High Point, NC, USA

14-dniowe badanie pilotazowe 17 dorostych z umiarkowanym lub Srednim nasileniu AZS z towarzyszacym
Swiadem leczonym Pediacyn.

« 82% badanych sygnalizowato ulge w swiadzie na 3 dzien leczenia
« 76% badanych obserwowato poprawe stanu skory w 14 dniu leczenia
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w 3, 7 i 14 dniu leczenia

Dr. R. Smith, MD, Fort Mill Dermatology, Fort Mill, S.C.

14-dniowe badanie 15 pacjentow w wieku od 7 miesiecy do 49 lat z uzyciem
Pediacyn oraz stosowanym sekwencyjnie kremem nawilzajacym.
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Zestawienie objawéw w ocenie pacjenta Ustapienie objawéw AZS po dwéch

tygodniach w ocenie badaczy

Redukcja objawow AZS u 9 letniego chtopca po 2 tygodniach terapii.




Zastosowanie nowego przeciwswigdowego hydrozelu oraz emolientu

w efektywnym leczeniu swigdu w dermatozach dzieciecych3
Rebecca Smith, MD, Fort Mill Dermatology, Fort Mill, SC

Chtopiec w wieku 4 lata i 3 miesigce chorujgcy na AZS

od 6 miesigca zycia. Zmiany widoczne na twarzy, nasilone
przed pierwsza wizyta. Stosowano powszechnie dostepny
emolient. Zastosowanie hydrozelu Pediacyn oraz kremu
Neosalus zapoczatkowato proces gojenia, jednoczesnie
zrezygnowano ze stosowanego wczesniej innego emolientu.
Objawy u pacjenta ulegty znacznej redukcji po pierwszym
tygodniu terapii.

Dziewczynka w wieku 2 lata i 7 miesiecy chorujaca na AZS
od wieku niemowlecego. Leczona kremem Mometasone

2 tygodnie przed 1 wizytg oraz kremem Pimecrolimus
stosowanym 1-2 razy dziennie na twarz, dodatkowo doustnie
antyhistaminik. Wdrozono leczenie Pediacyn i emulsje
Neosalus. Terapie sterydami ograniczono do stosowania

2 razy dziennie, przez 2-3 dni w tygodniu. Antyhistaminik
utrzymano w poprzedniej dawce. Po pierwszym tygodniu
leczenia pacjentka poczuta sie bardziej komfortowo,
zmniejszyty sie objawy swiagdu i stanu zapalnego.
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2. Zaczekac, az skdéra wyschnie. Nie wycierac recznikiem.
3. Pokryc¢ skére Pediacyni delikatnie, rownomiernie

5. Czynnosc¢ powtarzac 3 razy dziennie.
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Wiecej informacji na stronach:
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