Bestellinformationen

5-10 mm Durchmesser, 0,035" Flihrungsdraht

5x16 mm
5x22mm
5x32mm
5x38mm
5x59 mm
6 x16 mm
6 x 22 mm
6x32mm
6 x 38 mm
6 x59 mm
7 x16 mm
7 %22 mm
7x32mm
7x38 mm
7x59 mm
8x32mm
8x 38 mm
8x59 mm
9x 32 mm
9x38mm
9x 59 mm
10x 38 mm

10 x 59 mm

85340
85341
85388
85320
85321
85342
85343
85389
85322
85323
85344
85345
85390
85324
85325
85391
85326
85327
85392
85328
85329
85360

85361

85350
85351
85394
85330
85331
85352
85353
85395
85332
85333
85354
85355
85396
85334
85335
85397
85336
85337
85398
85338
85339
85364

85365

15,9 mm
21,3 mm
32,3 mm
37,2 mm
58,6 mm
15,7 mm
20,8 mm
31,7 mm
36,6 mm
57.8 mm
15,0 mm
20,1 mm
31,3 mm
35,8 mm
571 mm
30,0 mm
34,7 mm
56,0 mm
28,7 mm
33,7 mm
54,6 mm
30,8 mm

53,3 mm

12 mm Large Diameter, 0,035" Fiihrungsdraht

12x29 mm
12 x 41 mm

12x61Tmm

85370
85371

85372

85379
85380

85381

25,6 mm
37,6 mm

58,2 mm

15,6 mm
21,0 mm
32,3 mm
37,7 mm
60,0 mm
151 mm
20,2 mm
31,5 mm
37,0 mm
58,7 mm
14,2 mm
19,4 mm
31,2 mm
35,7 mm
575 mm
29,6 mm
34,7 mm
56,5 mm
29,2 mm
32,7 mm
54,0 mm
30,9 mm

52,5 mm

25,3 mm
371 mm

576 mm

6 Fr
6 Fr
7 Fr
7 Fr
7 Fr
6 Fr
6 Fr
7 Fr
7 Fr
7 Fr
7 Fr
7 Fr
7 Fr
7 Fr
7 Fr
7 Fr
7 Fr
7 Fr
7 Fr
7 Fr
7 Fr
7 Fr

7 Fr

9 Fr
9 Fr

9 Fr
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Der ballonexpandierbare gecoverte Stent Advanta V12 ist CE-gekennzeichnet und fiir die Wiederherstellung und Verbesserung
der Durchgéngigkeit iliakaler und renaler Arterien zugelassen. Die renale Zulassung gilt fiir die Durchmesser von 5 bis 7 mm.
Der Advanta V12 verfiigt Giber die Zulassung des kanadischen Gesundheitsministeriums fiir die Wiederherstellung der
Durchgangigkeit iliakaler Lasionen. Der Advanta V12 Stent ist nicht in den USA erhdltlich.

Der ballonexpandierbare gecoverte Stent Advanta V12 wird von der Atrium Medical Corporation hergestellt « Durch
folgende internationale und US-Patente geschiitzt: http://patents.maquet.com. « Getinge, GETINGE 3¢ und Atrium sind
Warenzeichen oder eingetragene Marken von Getinge AB, ihrer Tochtergesellschaften oder verbundenen Unternehmen
in den USA oder anderen Landern « Atrium ist registriert beim Patent- und Markenamt der USA. « Copyright 2020 Atrium
Medical Corp. « Alle nicht ausdriicklich gewahrten Rechte vorbehalten. « Beachten Sie die Gebrauchsanweisung zu
aktuellen Hinweisen, Warnungen, Kontraindikationen und VorsichtsmaBnahmen. « 01/20

Getinge « 40 Continental Blvd « Merrimack, NH 03054 « USA « +1 603-880-1433

Ihren lokalen Getinge-Vertriebspartner finden Sie unter der folgenden Adresse:

Getinge Deutschland GmbH « Kehler Str. 31« 76437 Rastatt « Deutschland « +49 7222 932-0 « info.vertrieb@getinge.com
Getinge Osterreich GmbH « Lembdckgasse 49 » 1230 Wien « Osterreich » +43 18651487-0 « info-at@getinge.com
Getinge Schweiz AG « Wilerstrasse 75 « 9200 Gossau « Schweiz « +4171 335 03 03 « info@getinge.ch
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Vertrauenswiirdig. Zuverlassig. Bewahrt.

Advanta V12 ballonexpandierbarer gecoverter Stent
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Bewahrtes Design

Seit Uber 15 Jahren erfreut sich unser ballonexpandierbarer gecoverter
Advanta V12 Stent bei Arzten aufgrund seiner bewéhrten, zuverldssigen
Behandlungsergebnisse grol3er Beliebtheit."

« Uber500.000 Leben verindert
o Starke klinische Evidenz mit mehr als 450 Publikationen’

» Dateniiber 5 Jahre, zeigen die iiberlegene Durchgangigkeit im Vergleich
zu unbeschichteten Metallstents®

Die radiale Kraft des Stents mit
Edelstahl-Verstrebungs- und

Das offenzellige Stentdesign Verbindungs-Design ist 5-mal héher als
Dbietet Flexibilitdt bei der der fiir eine dauerhafte Durchgingigkeit
Einflihrung und Platzierung’ der GefiBe erforderliche Wert.
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Die vollstandige Durch Vormontierung
PTFE-Umhiillung bietet auf einem non-compliant

eine wirksame Barriere Rontgenopake Marker PET-Ballonkatheter wird
gegen neointimale veybessern fj'f eine vorhersehbare Ausdehnung
Hyperplasie® Sichtbarkeit ermoglicht’

« Anpassungsfahig, einfiihrbar, flexibel - Entwickelt fiir das
Einfiihren durch gewundene Arterien und flexibel in der Anpassung
an die iliakale und renale Anatomie.

» Geringes Profil —

e Die Kompatibilitat mit 6 Fr und 7 Fr bietet Vielseitigkeit und eine
effiziente Bereitstellung bei komplexen endovaskularen Eingriffen.

e Die Kompatibilitat mit 9 Fr fiir Large Diameter Stents bietet mehr
Moglichkeiten fiir perkutane Eingriffe.

o Moglichkeit zur Nachdilatation - Ermdglicht eine individuelle
Anpassung an verschiedene Anatomien’

*Die Nachdilatation sollte immer gemaB den Anweisungen in der Gebrauchsanweisung des ballonexpandierbaren gecoverten
Stents Advanta V12 erfolgen.

Zuverlassige Ergebnisse

Der Advanta V12 Stent verbessert nachweislich und durchgehend
die Behandlungsergebnisse, indem er die iliakale und renale Durch-
gangigkeit wiederherstellt, Restenose- und Reinterventionsraten
senkt, den ABI verbessert und Symptome lindert.>691

iICARUS: Einarmige IDE-Studie mit 3-jahrigem
Nachuntersuchungszeitraum

» Realistische Patientenpopulation mit multiplen Lasionen und bilateraler Erkrankung

e Die Studie zeigte einen nachhaltigen klinischen Nutzen ohne Revaskularisierung
der Ziellasion (TLR) von bis zu 3 Jahren.®

TLR-Freiheit

94.3%

1. Jahr

88.3%
2. Jahr

86.6%
3.Jahr

Erprobte Leistung

Als einziger gecoverter Stent mit randomisierten, kontrollierten
Daten Uber bis zu 8 Jahre zeigt der Advanta V12 Stent Jahr fir Jahr
eine Uberlegene Durchgangigkeit gegentber unbeschichteten
Metallstents, selbst bei den anspruchsvollsten TASC-C/D-Lasionen.

COBEST - Randomisierte multizentrische Studie
Der Advanta V12 im Vergleich zu unbeschichteten Metallstents

» Zweifach geringere Inzidenz einer Reintervention (p=0,02)
« Signifikant hohere Durchgangigkeitsraten nach 5 Jahren (74,7 % vs. 62,9 %; p=0,01)

e Deutlich héhere Durchgangigkeit in der Subgruppenanalyse von
TASC-C/D-Lasionen (p=0,003)°

Allgemeine primare Durchgangigkeit
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Nachuntersuchungszeitraum in Jahren

Primare Durchgangigkeit TASC-C/D-Lasionen
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Nachuntersuchungszeitraum in Jahren

Die Patentierbarkeit wurde nach 18, 24, 48 und 60 Monaten bewertet (Advanta V12:95,1%, 82,1%, 79,9 %, 74,7 %
vs. BMS: 73,9 %, 70,9 %, 63 %, 62,9 %)



