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Produktiibersicht



MOBIDERM®
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Patentiertes
Produkt

Mobiderm?® ist ein Medizinprodukt aus Schaumstoffwirfeln, das von Vliesbandagen umhullt ist.
Es gibt unterschiedliche Einsatzmdglichkeiten von Mobiderm®. Das Produkt wird entweder als
Binde oder Platte unter der Kompressionsbandagierung eingesetzt oder direkt in die mobili-
sierende Kompressionsbekleidung eingearbeitet. Durch den Druckunterschied zwischen der
wurfelstrukturartigen Auflageflache und der angrenzenden Umgebung wird der Lymphabfluss
durch einen Mikromassageeffekt verbessert und die Wirksamkeit der Lymphdrainage
verstarkt.

Mobiderm® Binden kommen unter einer Kompressionsbandagierung zur Anwendung.

Sie erzeugen einen Druckunterschied zwischen der Auflagefldche der eingearbeiteten
Woiirfelstruktur und der angrenzenden Umgebung, wodurch das Unterhautgewebe mobi-
lisiert wird. Hierdurch wird das Ergebnis der manuellen Lymphdrainage nicht nur gehalten,
sondern verstarkt. Die verwendeten Materialien ermoglichen groBtmaogliche Beweglichkeit
wahrend der Bandagierung und tragen so zu einem optimalen Therapieerfolg bei hoher
Patientencompliance bei.

Effektiv Praktisch Komfortabel
- Schnelle Reduzierung des - Leicht, komfortabel und flexibel, - Weiche Hautauflage
Odemvolumens de_r Pe?tient bghélt seine ngegun.gs— . Anschmiegsam fiir verbesserten,
- Lockerung von fibrotischer, freiheit und die Lymphdrainage wird anatomisch korrekten Sitz
sklerotischer oder 6dematéser Haut angeregt.
Wirkprinzip Mobiderm®
-__————-________.--'"-___-___-_"'-— . .
Kompressionsbinde
Mobiderm®
Epidermis
Dermis

LymphgefaBe



MOBIDERM® AUTOFIT

Mit Mobiderm® autofit stabilisieren Patienten die Ergebnisse der Komplexen Physikalischen Entstauungstherapie
(KPE) - und das auch in Ruhephasen und Uber Nacht. Denn auch in der Erhaltungsphase ist es entscheidend, der
betroffenen Extremitat bzw. Kérperregion kontinuierliche Ruhephasen in Form von sanfter Entstauung zu génnen.
RegelmaBig angewendet, verhindert Mobiderm® autofit den geflrchteten Rebound-Effekt: die Verschlimmerung
der Symptome nach der Entstauung. Die Tagversorgung mit Kompressionsprodukten von Thuasne® wird optimal
erganzt.

Effektiv: Gute Stabilisierung des Volumens der entstauten Extremitat - Lockerung von fibrotischer, sklerotischer
oder 6dematoser Haut durch den Mikromassage-Effekt.

Praktisch: Leicht, komfortabel und flexibel - der Patient behalt seine Bewegungsfreiheit und somit wird die
Lymphdrainage angeregt.

Komfortabel: Weiche Hautauflage - anschmiegsam fir verbesserten, anatomisch korrekten Sitz.

82 % der Patienten, die bereits Kompressionskleidung tragen, bevorzugen laut der MARILYN-Studie'
Mobiderm® autofit.

Mobiderm® autofit - die komfortable Lésung bei Lymphddemen: leicht anzulegen, bequem zu tragen, ohne
aufwendiges Wickeln.
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MOBIDERM® AUTOFIT - Produktiibersicht

Produkt/Beschreibung GroRBen

Mobiderm® autofit

GroBe Handumfang Handgelenk- Unterarm-
Armstrumpf cm umfang umfang
i . cm (breiteste Stelle)
* mit Handansatz on
* links oder rechts ] 17-21 15-19 22-28
+ Farbe: beige 2 17-21 16-20 24-30
" 3 18-22 17-21 26-32
4 18-22 17-21 28-34
5 19-23 18-22 30-36
6 20-24 19-23 31-37
: Lange
-‘ = normal: £40-45cm
4/ lang: £45-50 cm
Mobiderm® autofit GroBe  KnéchelmaB  WadenmaR cm  Abschluss-
Wadenstrumpf cm (B) (© mafk cm (D)
: seitengleich > 0.3 24 moa
* Farbe: beige 3 24-32 40-51 39-50
4 28-36 48 -59 46 -57
Lange:

kurz: € (D) 38 -40 cm
normal: £ (D) 40 -42 cm
lang: £(D)42-44 cm
Xtra lang: € (D) 44 - 46 cm

Mobiderm® autofit

/.: - GroBe  Knéchelmall WadenmaRRcm  Oberschen-
3 Oberschenkelstrumpf cm (B) © kel-maB cm
Vi : ; G)
ey + seitengleich
i . Farbe: beige 1 16-24 24-35 46-57
£ : g 2 20-28 32-43 53-65
Ny 3 24-32 40-51 61-72
4 28-36 48 -59 68 -80
M N
Ep Lange:

kurz: £(G) 67-72cm
normal: £(G) 72-77 cm
lang: £(G) 77 -82 cm

Xtra lang: £(G) 82-87 cm

Armumfang

Achselbereich

cm

25-32

Art.-Nr.
3733

3734

3735

Ebenfalls erhaltlich: Verordnungshilfe Mobiderm® autofit mit Rezeptierungsbeispielen (DINlang-Format):
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Mobiderm® autofit
Armstrumpf

Mobiderm® autofit
Wadenstrumpf

Mobiderm® autofit
Oberschenkelstrumpf

jung zur effektiven Volumenkontrolle bei Lymphédemen

1 Mobiderm® autofit
Armstrumpf

als zusatzliche Versorgung in der
Erhaltungsphase, + entsprechende

1 Mobiderm?® autofit
Wadenstrumpf

als zusatzliche Versorgung in der
Erhaltungsphase, + entsprechende
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1 Mobiderm® autofit
Oberschenkelstrumpf

als zusatzliche Versorgung in der
Erhaltungsphase, + entsprechende
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*2.B.,2usétzl. Zn. Mamma-Ca*.... ~

Diese Artikel besitzen keine Hilfsmittelnummer und sind daher grundsatzlich frei verkauflich. Einige Krankenkassen ermoglichen jedoch eine Abrechnung tber die PZN.
Wichtig: In diesem Fall erfolgt die Abrechnung nicht Giber die Verbandmittelstelle, sondern tber die Hilfsmittelstelle, da das Produkt als Hilfsmittel eingestuft ist.

Thuasne Deutschland GmbH * Sydney Garden 9 - D-30539 Hannover - Tel. +49 511201190 « Fax +49 511 20119-177 - kundenservice@thuasne.de - www.thuasne.de



MOBIDERM® AUTOFIT - Ubersicht PZN-Nr.

Mobiderm® autofit Armstrumpf

GroR3e Ausfihrung links rechts
Art.-Nr. PZN Art.-Nr. PZN
1 normal 37330420100262 13969607 37330420100261 13969599
lang 37330620100272 13969636 37330420100271 13969613
2 normal 37330620200262 13969659 37330620200261 13969642
lang 37330420200272 13969671 37330420200271 13969665
3 normal 37330420300262 13969694 37330420300261 13969688
lang 37330420300272 13969719 37330620300271 13969702
4 normal 37330420400262 13969731 37330420400261 13969725
lang 37330420400272 13969754 37330620400271 13969748
5 normal 37330420500262 13969777 37330420500261 13969760
lang 37330420500272 13969814 37330620500271 13969808
6 normal 37330620600262 13969866 37330420600261 13969843
lang 37330620600272 13969889 37330420600271 13969872

Mobiderm® autofit Wadenstrumpf

GroBBe Ausfuhrung Art.-Nr. PZN

1 kurz 37340320100231 13969895
normal 37340320100232 13969903
lang 37340320100233 13969926
extra lang 37340320100234 13969932

2 kurz 37340320200231 13969949
normal 37340320200232 13969955
lang 37340320200233 13969961
extra lang 37340520200234 13969978

3 kurz 37340520300231 13969984
normal 37340320300232 13969990
lang 37340520300233 13970007
extra lang 37340320300234 13970013

4 kurz 37340520400231 13970036
normal 37340320400232 13970042
lang 37340320400233 13970059
extra lang 37340320400234 13970065

Mobiderm® autofit Oberschenkelstrumpf

GréRBe Ausfuhrung Art.-Nr. PZN

1 kurz 37350320100231 13970071
normal 37350320100232 13970088
lang 37350320100233 13970094
extra lang 37350320100234 13970102

2 kurz 37350320200231 13970119
normal 37350520200232 13970125
lang 37350520200233 13970131
extra lang 37350520200234 13970148

3 kurz 37350320300231 13970160
normal 37350520300232 13970177
lang 37350520300233 13970183
extra lang 37350520300234 13970214

4 kurz 37350320400231 13970220
normal 37350320400232 13970237
lang 37350320400233 13970243

extra lang 37350320400234 13970266



MOBIDERM® INTIMATE

Eine Rundumversorgung fiir alle Korperbereiche

Die meisten chronischen Odeme (einschlieBlich Lymphddeme) betreffen die oberen und unteren GliedmaBen.

Aber auch andere Kérperregionen konnen betroffen sein, wie etwa der Thorax-, Brust- oder der Genitalbereich.
Mit den Mobiderm® Intimate-Produkten bietet Thuasne® neue Versorgungsmaoglichkeiten fir Mamma- und
Thoraxwand- sowie flr Genital und Beckenddeme an.

Mobiderm® Intimate Shorts bei Genital- und Beckenddem
Produkt/Beschreibung GroBBen Art.-Nr.

Mobiderm® Intimate Shorts Frau

+ GroRBen:1-6 3736
+ Farbe: schwarz-blau cK(em)  cG (cm)
1 88-94 45-54
2 95-101 48-58
3 102-108 51-62
4 109-115 54 - 66
5 116-122 57-69
6 123-129 60-72
Mobiderm?® Intimate Shorts Mann ..
cK: GesaBumfang
+ GroRen:1-6 cG: Oberschenkelumfang 3737
+ Farbe: schwarz-blau
Mobiderm® Intimate BH bei Mamma- und Thoraxwandédem
Produkt/Beschreibung GroBen Art.-Nr.
Mobiderm® Intimate BH 57130
\ J .« GroRen: XS - XL CupgroBRen: AA/A, B/C, D/E
1 7 « Farbe: nude Brustumfang in cm:
- Fa
"y * mit 2 Taschen X5 (70-75)
* HMV-Nr. 05.11.04.1024 S (80-85)
M (90-95)
L (100-105)

XL (110-115)




MOBIDERM® - Kompressionsprodukte
Entstauung, Erhaltung und Mobilisierung in der Lymphtherapie

Entstauung und Mobilisierung
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Produkt/Beschreibung

Mobiderm® Kit 1
Arm

Mobiderm® Kit 2
Bein

Cotton Short Stretch

doppellagige Baumwollbinde
+ Farbe: weil3

Biflex 16

latexfreie Langzugbinde
* mit Markierungen

far korrekten Druckaufbau
+ Farbe: beige

Biflex Ideal

elastische Kurzzugbinde
+ Farbe: weil}

Mobiderm® Binde
+ Farbe: weil

Mobiderm® Platten
+ Farbe: weilR

Selbstmanagement

Produkt/Beschreibung

Mobiderm® Armstrumpf

* seitengleich
+ Farbe: beige

Mobiderm®
Handschuh ohne Finger

+ seitengleich
*+ Farbe: beige

Mobiderm® Handschuh

* links oder rechts
+ Farbe: beige

Inhalt / Gr6Ben

1 x Biflex 16 Binde 8cm x3m - 1 x Biflex 16 Binde 8cmx5m

1 x Cotton Short Stretch Binde 11 cm x4 m

2 x Mobiderm® Binde 10 cm x 3 m (Wurfelgréf3e 15 mm x 15 mm)
1 x Biflex 16 Binde 8 cm x3 m - 1 x Biflex16 Binde 10cm x3m

1 x Biflex 16 Binde 10 cm x5 m - 2 x Cotton Short Stretch Binde

11cmx4m
3 x Mobiderm® Binde 10 cm x 3 m (WirfelgréfBe 15 mm x 15 mm)

T1Tcmx4m

8cmx3m
8cmx5m
10cmx3m

10cmx5m

3cmx5m

8cmx5m

10 cm x 3 m (WirfelgroBe 15 mm x 15 mm)

100cm x25cm
Kleine Wurfel (5 mm x5 mm)

100cm x 20 cm
Grof3e Wiirfel (15 mm x 15 mm)

GroBen

GroRe Handgelenk- Ellenbogenumfang Oberarmumfang

umfang cm cm
cm
L s EE B
T
I N
Loowm 3E R
N T~

Lange:
normal: bis 165 cm KorpergroRe
lang: ab 165 cm KorpergroRe

GroRe Handgelenk- Handumfang \ \

umfang cm
cm =
1 14-16 15-17 =
2 16-18 17-19
3 17-19 19-21
4 19-21 21-23
5 20-22 23-25
6 21-23 25-27

Art.-Nr., PZN

37009029999905
PZN 7034858

37009029999906
PZN 7034901

01010101140000
PZN 11001043

16000200830002
PZN 11862584
16000200850002
PZN 11862590
16000201030002
PZN 11862609
16000201050002
PZN 11862615

11000200350000
PZN 11001066
11000200850000
PZN 11001095

37200101030002
PZN 11862621

37100103310001
PZN 11001020

37100103310002
PZN 11001037

Art.-Nr.
3730

3731

3732



WINGS
FOR YOUR HEALTH

Thuasnhe Deutschland GmbH

Sydney Garden @ - D-30539 Hannover
Tel.: +49 511 20119-0 - Fax:+49 511 20119-177
kundenservice@thuasne.de - www.thuasne.de

HauptstraBe 16 - D-35099 Burgwald
Tel.: +49 64517212-180 - Fax: +49 64517212-980

Kundenservice-Hotline:
Montag bis Donnerstag
von 8.00 bis 17.00 Uhr, Freitag von 8.00 bis 16.00 Uhr

Tel.: +49 511 20119-0 - Fax: +49 511 20119-177
kundenservice@thuasne.de

Alle in diesem Dokument genannten Medizinprodukte sind geméf der européischen Verordnung 2017/745

far Medizinprodukte CE-gekennzeichnet, sofern sie nicht ausdricklich als ,NICHT CE-MARKIERT” gekennzeichnet sind.

Bitte lesen Sie die Gebrauchsanweisung, Indikationen und Kontraindikationen des Produkts sorgféltig durch.
Stand: 04/2025. Thuasne Deutschland GmbH, D-30539 Hannover
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