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DES SOINS
INNOVATEURS
POUR CHAQUE

PATIENT EN DIALYSE

Conceptions de membranes
avancées pour le soutien

de toutes les options
thérapeutiques d’hémodialyse




PIONNIERS ET INNOVATEURS
EN SOINS RENAUX

DES OUTILS POUR SAUVER ET PRESERVER DES VIES

Chez Vantive, notre mission est de sauver et de préserver des vies. Nous croyons que nous pouvons y parvenir en
fournissant aux professionnels de la santé une gamme de produits novateurs composée de dialyseurs qui leur
permettent d'offrir le bon traitement approprié a chaque patient.

POUR QUE VOUS AYEZ LES OUTILS,
LA FORMATION ET LE SOUTIEN
DONT VOUS AVEZ BESOIN

Depuis plus de 60 ans, Vantive fournit une gamme compléte de services et demeure
engagée en la matiere afin de vous aider a obtenir des résultats optimaux tant pour la

dialyse a domicile que pour la dialyse en centre. En tant que pionniers et innovateurs en matiere de technologie de dialyseurs, nous avons développé une

expertise unique en conception de membranes liée a I'élimination de toxines par dialyse. Chacun de nos
dialyseurs possede une membrane unique congue pour répondre aux besoins d'un traitement précis et d'une
population de patients particuliere tout en assurant I'élimination sécuritaire et efficace d'un large éventail de
solutés urémiques.

FORMATION :

Pour veiller a ce que tout le
personnel de votre clinique posséde
de bonnes connaissances sur le
dialyseur privilégié et les bienfaits
qu'il apporte, nous vous offrons :

> Une formation technique et
sur les produits
> Une formation sur le traitement
> Un partenariat scientifique
et sur la recherche
> Une planification
personnalisée sur place

SOUTIEN :

Outre son équipe des ventes et
son équipe clinique locales et
expertes, Vantive offre un soutien
direct en tout temps :

> Un soutien technique
(assistance téléphonique)
> Renal Clinical Helpline
- du soutien en temps réel
pendant les heures de bureau
> Soutien technique/services de
réparation sur place
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DISTRIBUTION :

Nous avons les ressources pour
soutenir votre unité de dialyse a
I'échelle de notre solide chaine
logistique mondiale, de nos
distributeurs locaux et de notre
réseau de distribution :

> Service a la clientéle (aide pour
commander nos produits)
> Distribution directe
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QUALITE

L'évaluation et le renforcement
de la qualité sont un facteur
important pour la dialyse.
Lélément de qualité est
défini par :
> la biocompatibilité;
> les caractéristiques
techniques et
de fabrication;
> la cohérence
du traitement;
> la durabilité.

PRINCIPES DE
CONCEPTION DE
NOTRE DIALYSEUR

Nous croyons qu'il faut
équilibrer les trois éléments
dans toutes les innovations

en matiere de traitement
et de dialyse.

RENDEMENT

Le rendement se définit selon l'efficacité avec
laquelle une solution de dialyse particuliere
peut répondre aux exigences du traitement
nécessaire pour les patients. En ce qui
concerne la dialyse, la définition repose sur
les principaux parametres suivants :

SIMPLICITE

La simplicité et
I'intégration clinique

de solutions
thérapeutiques sont un
parameétre important.
Elles se définissent par la
capacité du dialyseur en
ce qui touche :

> la convivialité;

> la compatibilité;

> l'efficacité
opérationnelle.
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> la clairance;

> la sélectivité;

> |'adsorption;

> la dose de dialyse.




UNE GAMME DE DIALYSEURS POUR
REPONDRE AUX BESOINS INDIVIDUELS

Nos progres technologiques en conception de membranes et notre compréhension approfondie de chaque
traitement rénal nous ont permis de créer une gamme de produits composée de dialyseurs avancés. Chaque marque
de dialyseur est unique dans sa fagon de répondre aux exigences de rendement par rapport aux traitements rénaux,
tout en profitant de la tradition et de I'expertise de Vantive en matiére de rendement, de qualité et de simplicité.

OPTIMISE LE CONCU POUR La gamme de dialyseurs Revaclear est une gamme de
LA HD A HAUT FLUX dialyseurs a haut flux de grande efficacité congus pour
RENDEMENT améliorer la sécurité et la biocompatibilité pour vos
DES TRAITEMENTS R eva c I e a r patients, tout en optimisant la clairance avec une surface
HD A HAUT FLUX SR S Mg
La série de dialyseurs Polyflux H offre une biocompatibilité
POUR DES CONGU POUR éprouvée’® et une rétention des endotoxines® avec un
= TRAITEMENTS LES TRAITEMENTS CONVECTIFS rendement constant. Les dialyseurs Polyflux H soutiennent
CONVECTIFS T i e
EFFICACES OlyTIUX '

TRAITEMENTS CONVECTIFS

la perte de protéines essentielles comme l'albumine’,

particulierement difficile a des débits et a des PTM élevés.

HDX

HEMODIALYSE ELARGIE

OFFRE LA HD ELARGIE,
GARDE LA SIMPLICITE
DE LAHD

CONCU POUR

L'HEMODIALYSE ELARGIE

Theranova

La thérapie HDx est rendue possible grace a la série
de dialyseurs Theranova*, équipés d'une membrane
de conception novatrice qui combine une perméabilité

plus grande que celle qu'offrent les dialyseurs a haut
flux ordinaires avec une sélectivité élevée pour les
grosses protéines®®.

APPLICATIONS THERAPEUTIQUES

PARTICULIERES

Polyflux 2H/6H

SPECIALISE POUR LES PATIENTS
DE FAIBLE POIDS CORPOREL

La série de dialyseurs

Polyflux 2H/6H assure une
compatibilité avec une dialyse a
haut flux et un rendement pour les
patients de faible poids corporel,
généralement les enfants>'°",

Nephral ST

SPECIALISE POUR UNE
BIOCOMPATIBILITE ET UNE
ADSORPTION ELEVEES

La série de dialyseurs Nephral ST est

dotée d'une membrane d'hydrogel adsorbant
I'héparine pour une utilisation réduite de
I'héparine systémique pendant la dialyse.

La membrane est congue pour éliminer
efficacement les toxines urémiques et les

médiateurs de l'inflammation par adsorption™.

Evodial

SPECIALISE POUR LES PATIENTS
QUI PRESENTENT UN RISQUE
ELEVE D'HEMORRAGIE

La série de dialyseurs Evodial™ est
spécialisée pour les patients présentant un
risque élevé d’hémorragie™*. Elle a été congue
avec la membrane greffée a I'héparine
HeprAN'"* et offre une solution pratique aux
patients qui ont besoin d'une dialyse faible en
héparine voire sans héparine®.

* Ne pas utiliser les dialyseurs Theranova en mode HDF ou HF.
** Ne pas utiliser Evodial chez les patients présentant une allergie connue a I'héparine ou une thrombocytopénie de type Il causée par I'héparine (TIH de type II).
*** Ne pas utiliser les dialyseurs Theralite en mode HDF ou HF.
** |es dialyseurs Theralite ne doivent pas étre utilisés pour la dialyse pédiatrique ni pour le traitement habituel de I'insuffisance rénale chronique.

*** |_es dialyseurs Theralite doivent étre utilisés uniquement sur la prescription d'un médecin qui a évalué toutes les fonctions pertinentes de ce dispositif par rapport a

chaque patient.

Theralite

SPECIALISE POUR LES PATIENTS
ATTEINTS DE MYELOME MULTIPLE

Le dialyseur Theralite***, doté de la
membrane a seuil de perméabilité élevé
(High Cut-Off, HCO) brevetée, cible
I'¢limination des protéines a chaine légere
libre (CLL) lorsque nécessaire chez les
patients atteints d'un myélome multiple avec
néphropathie a cylindres myélomateux en
situation d'insuffisance rénale™".,



INNOVATIONS THERAPEUTIQUES
INSPIREES PAR LA CONCEPTION

DE MEMBRANE

Les traitements de dialyse ont évolué au fil du temps,
essentiellement en méme temps que les innovations et
les progres concernant les membranes de dialyseurs.

La conception de membranes de dialyseurs est définie
par sa structure physique et chimique. La capacité
d'une membrane de dialyseur a éliminer les molécules
repose sur ces structures et le traitement, ou la forme
du mécanisme de transport de liquide, qui est effectué.

Albumine (67 kDa) —— ‘

Chaines légeres libres lambda (45 kDa) —— .
YKL-40 (40 kDa) ——— ‘

FGF-23 (32 kDa) ——— ’
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Interleukine 6 (24,5 kDa) ———

Facteur D du complément (24 kDa) ———

Chaines légeéres libres kappa (22,5 kDa) ———

Myoglobine (17 kDa) ———

B2-microglobuline (11,8 kDa) ——

PTH (9,5 kDa) ———

Grehlin (34 kDa) ———

ADMA/SDMA (202 Da) ———

Phosphate (96 Da) ———

Urée(60Da) ——— @

Classification des solutés urémiques par masse moléculaire (en daltons)'2.

Toutefois, pour les traitements par diffusion et
convection, la répartition efficace de la taille des pores
de la membrane détermine le poids moléculaire des
toxines urémiques qui peuvent étre éliminées
efficacement et de fagon sécuritaire.

Aujourd’hui, un éventail de traitements et de dialyseurs
précis sont disponibles afin de répondre aux besoins
personnels des patients en dialyse pour I'élimination
efficace et sécuritaire des toxines urémiques.

Protéines essentielles
> 60 kDa

Moyennes molécules de haute
masse moléculaire 25 kDa a 60 kDa
Eliminées plus efficacement avec des
membranes a la perméabilité plus élevée

Moyennes molécules
traditionnelles 500 Da a 25 kDa
Elimination par diffusion limitée,
compensée par |'ajout de convection

Petites molécules
—— < 500Da
Elimination efficace par diffusion
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Pour utiliser le dispositif correctement et en toute sécurité, veuillez consulter le mode d’emploi.
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