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BD Medical - Diabetes Care

Faciliter la vie des personnes
diabeétiques au quotidier

Le fruit de nos derniéres innovations
technologiques apporte aujourd’hui
plus de confort grace a la technologie
brevetée, PentaPoint™, pour les aiguilles
a stylos BD Micro-Fine Ultra™




des personnes diabétiques

Beaucoup de progrés ont été réalisés dans le traitement des patients diabétiques
depuis la mise au point de I'insuline injectable au début des années 1920.

BD, fabricant depuis 1897 de matériels d'injection, n'a eu de cesse
d'améliorer et d'adapter les systemes d'injection des patients L
comme des soignants.
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La technologie pour encore plus de confort*
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pour une optimisation de la pratique de |'injection

BD Micro-Fine™+ devient : BD Micro-Fine Ultra™
La seule aiguille a stylo avec la technologie PentaPoint™

pour plus de confort

TECHNOLOGIE BREVETEE
Penfae point’

La technologie pour encore plus de confort*

Pointe d'aiguille standard
a 3 biseaux

Deux biseaux supplémentaires

Réduction de la douleur
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* Hirsch L, Gibney M, Berube J, Manocchio J. Impact of a Modified Needle Tip Geometry on Penetration Force as well as Acceptability, Preference, and Perceived Pain in
Subjects with Diabetes. Journal of Diabetes Science and Technology 2012; Volume 6, Issue 2.
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BD Micro-Fine Ultra™ BD Micro-Fine Ultra™ BD Micro-Fine Ultra™

4 mm x 32G (0,23 mm) 5 mm x 31G (0,25 mm) 8 mm x 31G (0,25 mm)

ACL 2110431 ACL 2110454 ACL 2110448
3401321104311 3401021104543 3401021104482

Et toujours disponible BD Micro-Fine™ =~ 12,7 mm x 29G (0,33 mm) ACL 6626031 / 3401066260310.

Aiguilles prises en charge selon la LPP référence 1138077.



BD Micro-Fine Ultra™
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@ UNE AIGUILLE PLUS COURTE 2 %
POUR UNE INJECTION PLUS

PERFORMANTE ™

Derme 2 mm®

Epaisseur relativement
constante quels que soient
I'age, le sexe, I'IMC et
I'origine ethnique du patient

® REDUCTION DU RISQUE D'INJECTION

INTRAMUSCULAIRE contribuant ainsi
a réduire le risque d'hypoglycémie @, ‘{&'
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Probabilité d'injection 45%
dans le muscle calculée
par longueur d'aiguille™ :
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Ces pourcentages s'appliquent aux injections perpendiculaires uniquement,
\_ sans pli cutané, chez les patients adultes. )

A Attention :

prenez également en compte I'activité
physique pour le choix de la zone.

Evitez les zones ol un muscle va étre sollicité,

® SIMVPLIFIE LA TECHNIQUE D'INJECTION en évitant le recours au pli cutané
dans la plupart des cas ®.
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Risque d'injection
intramusculaire.
Pli cutané
recommandé.
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Aiguilles BD Micro-Fine Ultra™, aiguilles a stylo, stériles, non réutilisables, destinées a I'injection parentérale de médicaments.
Dispositif médical classe lla (directive 93/42/EEC), CE 0050. Mandataire UE : BD Medical — Diabetes Care, Becton Dickinson France S.A.S.
Pour un bon usage de ce produit, lire attentivement les recommandations d’utilisation. Remboursement Sécurité Sociale selon la LPPR référence 1138077. Référence interne du document : 2002.

I'action de I'insuline pourrait en étre modifiée.
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