
Antimicrobial 
Medical Adhesive 
Tape: Porous 
Polymer

A critical technological advance in the field of medical adhesive tapes: TRIOMED™
incorporates a powerful antimicrobial to control microbiological contamination.

Indications for use: 
▪ The TRIOMED™ Active Antimicrobial Medical 

Adhesive Tape: Porous Polymer is a single use, 
disposable device which tears easily to required size 
for general securement of wound dressings or 
other. 

▪ Easy bi-directional tear
▪ Good adhesion
▪ Porous Polyethylene Polymer Film
▪ Latex free
▪ 3 year shelf life (proven efficacy)

Laboratory tested Advantages of the 
TRIOMED™ Active Antimicrobial 
Medical Adhesive Tape: Porous Polymer

▪ Proven to kill on the external surface of the tape at 
least 99.9% of gram-positive & gram-negative bacteria 
and viruses 

▪ Non-cytotoxic and non-irritating

▪ Releases no chemicals on the patient

▪ Waterproof: British Standard BS EN 13726-3:2003

▪ Hypoallergenic

SIZES: 
2.5cm x 5m
5cm x 5m
10cm x 5m

WATERPROOF
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Neutralizes 99.9% of harmful pathogens on contact
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All Scientific and clinical studies indicate that the external surfaces of medical & surgical tapes and dressings commonly used in healthcare 
settings are contaminated with pathogenic bacteria and may serve as a significant source of infection. 

The patented TRIOMED™ technology incorporates a broad-spectrum and powerful Tri-Iodide antimicrobial engineered to eliminate this
infection risk.

The TRIOMED™ Active Antimicrobial Medical Adhesive Tape: Porous Polymer will effectively kill on its external surface harmful infections 
and is the only existing solution to stop this widespread contamination.  



Ruban adhésif médical

antimicrobien: 

polymère micro-

perforé

Une avancée technologique indispensable dans le domaine du ruban adhésif médical : polymère 

micro-perforé TRIOMEDMC incorpore un antimicrobien puissant visant à contrôler la contamination 

microbiologique.

Avantages du ruban adhésif 
antimicrobien: polymère micro-
perforé TRIOMEDMC Actif testés en 
laboratoire

▪ La surface externe des rubans adhésif 
antimicrobien: polymère micro-perforé TrioMedMC

Actif détruit 99.9% de bactéries gram-positives, 
gram-négatives et virus

▪ Non-cytotoxique et non irritant.

▪ Libère aucun produit chimique sur le patient

▪ Imperméable: British Standard BS EN 13726-3:2003

▪ Hypoallergénique

Indications d’utilisation:
▪ Le ruban adhésif médical antimicrobien: polymère micro-

perforé TRIOMEDMC Actif est un dispositif jetable et à usage 
unique qui se déchire facilement à la taille requise pour la 
sécurisation générale de pansements ou autre.

▪ Se coupe manuellement de façon bidirectionnelle
▪ Bonne adhésion
▪ Polymère micro-perforé
▪ Sans latex
▪ Durée de vie de 3 ans (Efficacité  prouvée)

TAILLES: 
2.5cm x 5m
5cm x 5m
10cm x 5m

IMPERMÉABLE
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Le ruban adhésif TRIOMEDMC neutralise 99.9 % des agents pathogènes par simple contact

Toutes les études cliniques indiquent que les rubans adhésifs  médicaux et chirurgicaux couramment utilisés dans les établissements de 
santé sont contaminés par des microbes pathogènes et peuvent constituer une importante source d’infections. 

La Technologie biomédicale brevetée de TRIOMEDMC, incorpore des molécules de Tri-iodure, un puissant antimicrobien conçu pour 
contrôler les sources de contamination.

En détruisant par simple contact les micro-organismes pathogènes, le ruban adhésif  médical antimicrobien: polymère micro-perforé 
TRIOMEDMC Actif est la seule solution existante pour enrayer cette contamination généralisée.  
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