
ESPUMA MICRO ADHERENTE IMPREGNADA CON TLC-NOSF 

Presentado en sobre estéril individual suministrados por cajas 

Indicación: Heridas crónicas con exudado bajo o moderado 
 

 Acelera el proceso de cicatrización de las heridas 

 Restaura el equilibrio bioquímico de las heridas crónicas 

 Absorción vertical e inmediata 

 

Tamaño 
   

U/C 

 

Referencia 
URGO 

 

Código 
Nacional 

10x10 cm 10 506485 161863.4 

15x15 cm 10 506484 161864.1 

15x20 cm 10 506482 161865.8  

 



DESCRIPCIÓN 

Urgostart® es una matriz absorbente con TLC-NOSF, innovación exclusiva patentada por los Laboratorios URGO. 
COMPOSICIÓN: UrgoStart® es un apósito matricial absorbente, no adhesivo y no oclusivo formado por 3 capas: 
• Una matriz lípido-coloide microadherente, impregnada de una solución polimérica de carboximetilcelulosa, componentes lipídicos 

y NOSF (Factor nano-oligosacarido).  
• Una compresa de espuma de poliuretano super-absorbente.  

• Un soporte protector de poliuretano. 

MODO DE ESTERILIZACIÓN: Esterilización por radiación ionizante. 

 
PROPIEDADES 

• En contacto con los exudados de la herida, la TLC combinada con el NOSF confiere a la matriz propiedades específicas que 
permiten iniciar un proceso de cicatrización óptimo. Gracias a las partículas hidrocoloides, la capa micro-adherente de TLC forma 

un gel lípido-coloide creando un ambiente húmedo que promueve el proceso de cicatrización, permitiendo que las células claves 
para el proceso de cicatrización (fibroblastos, queratinocitos, macrófagos) puedan ejercer su acción. 

• El NOSF (Factor nano-oligosacarido) proporciona propiedades añadidas a la TLC: En contacto con el exudado de la herida, el NOSF 

forma un gel que se une preferentemente con las zonas lesionadas e interactúa con el micro-ambiente de la lesión limitando la 
acción negativa de las Metaloproteasas Matriciales. 

• La compresa de poliuretano garantiza un drenaje óptimo de los exudados, protegiendo la piel contra la maceración.  

• El soporte del apósito es flexible, muy conformable y no oclusivo: esto permite que se adapte a los relieves anatómicos de la herida. 
• Urgostart® facilita la cura de enfermería debido a su facilidad de uso y a la aceptación de los pacientes. Es posible utilizar UrgoStart® 

bajo un vendaje de compresión, debido a su capacidad para retener exudado. 

 

INDICACIONES 

• Urgostart® está indicado para todas las heridas crónicas con exudado bajo o moderado (úlceras vasculares de pierna, úlceras por 
presión, úlceras de pie diabético, úlceras agudas de larga evolución). 

 

CONSEJOS DE UTILIZACIÓN 

MODO DE EMPLEO: 
1. Preparación de la herida: 
• Limpiar la herida según el protocolo habitual. 
• En el caso de que se haya usado previamente un antiséptico, aclarar cuidadosamente la herida con suero fisiológico. 
2. Aplicación del apósito: 
• Retirar las aletas de protección del apósito. 
• Aplicar la cara micro-adherente de Urgostart®  sobre la herida. 
• Aplicar una banda de fijación si fuese necesario, y después una banda de contención si ha sido prescrita. 
3. Renovación del apósito: 

• Los apósitos de Urgostart® deben ser renovados cada 2-4 días y pueden mantenerse hasta un máximo de 7 días dependiendo del 

nivel de exudado y de las condiciones de la herida.  

• La recomendación de duración del tratamiento es un mínimo de 4 a 5 semanas. 

 

PRECAUCIONES DE EMPLEO: 

• La capa micro-adherente con TLC-NOSF de Urgostart® se adhiere a los guantes quirúrgicos (látex). Por ello está recomendado 

evitar el contacto de los guantes con esta capa.  

• En heridas con síntomas de colonización bacteriana importante, se aconseja tratar previamente el componente bacteriano antes de 
iniciar el tratamiento con Urgostart®. 

• Se han descrito sensaciones eventuales de picores, e incluso sensaciones dolorosas, principalmente al inicio del tratamiento con 
Urgostart®. Estos síntomas raramente justifican la suspensión del tratamiento.  

• No re-esterilizar el apósito.  
• Acondicionamiento individual estéril, de un solo uso: la reutilización de un apósito de un solo uso puede provocar riesgos de 

infección.  

• Conservar los apósitos Urgostart®  horizontales.  

• En caso de una úlcera atípica que presente induración o hipergranulación, el tratamiento con Urgostart® no será iniciado más que 

después de haber verificado la ausencia de degeneración de la úlcera, con objeto de no retrasar el diagnóstico. 

• En ausencia de datos clínicos no se recomienda el uso de UrgoStart® como tratamiento de primera línea en las heridas agudas y en 

el tratamiento de la epidermolisis bullosa (incluso para las lesiones de larga duración).  
 
CONTRAINDICACIONES: 

Con el fin de no retrasar un tratamiento óptimo, UrgoStart está contraindicado en: 

• Úlceras cancerosas.  

• En heridas fistulosas que puedan revelar un absceso profundo.  

 

ESTATUS REGLAMENTARIO: Producto sanitario de clase IIb 


