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OXIRIS

Oxiris est le SEUL filtre de purification
du sang capable d'éliminer simultanément
les médiateurs inflammatoires, les
endotoxines, les liquides et les toxines
urémiques avec efficacité.




Les affections aigués courantes sous-jacentes a une réponse Le sepsis est un défi
de médiateurs inflammatoires dérégulée comprennent le de soins de santé
sepsis'? et éventuellement la COVID-19 grave®“, important a I'échelle
mondiale?.

En USI, une réponse dérégulée des médiateurs inflammatoires peut découler de divers stimuli®>2
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MALADIE CERTAINES INTERVENTIONS

INFECTION TRAUMATISME AIGUE THERAPEUTIQUES

CARACTERISTIQUES CLINIQUES COURANTES DU SEPSIS :

@ TAUX ELEVE DES ENDOTOXINES

Une activité élevée des endotoxines est
associée a une plus grande gravité de la
maladie et a une défaillance des organes®™"®

@ TAUX ELEVE DE CYTOKINES

Chez les patients atteints de sepsis
ou de choc septique, des taux
élevés de cytokines plasmatiques,
en particulier I'lL-6, sont associés a
un risque accru de mortalité apres
I'admission en US|

~30 %000

DES PATIENTS USI SONT ATTEINTS DE SEPSIS#

~50 % eeee0e

DES PATIENTS ATTEINTS DE SEPSIS PRESENTENT UN
DYSFONCTIONNEMENT RENAL OU UNE INSUFFISANCE RENALE2627

@ DEFAILLANCE DES ORGANES

Des taux élevés de médiateurs
inflammatoires peuvent contribuer
a la physiopathologie de la
maladie et a de mauvais résultats
pour les patients, y compris la
mortalité et la progression de la
défaillance des organes™ 2

~45% eeee

DES PATIENTS ATTEINTS DE SEPSIS MEURENT AU BOUT D'UN (1) AN28-30

Une réponse dérégulée des médiateurs inflammatoires a un facteur déclencheur externe,
typiquement observée lors du sepsis et souvent présente dans les cas de COVID-19 grave?3,
est un processus pathophysiologique pouvant contribuer a la progression d’'une défaillance
multiviscérale et a une issue défavorable pour le patient%,

La purification du sang est le seul traitement capable d'éliminer efficacement les

médiateurs inflammatoires, les DAMP et/ou les PAMP (p. ex., les endotoxines),?
ce qui pourrait aider a la progression vers une défaillance multiviscérale®-38,




Le sepsis et le choc septique constituent un fardeau
important pour les soins de santé a I'échelle mondiale®#,
Les traitements de purification du sang peuvent aider a
améliorer les résultats3*354,
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Dysfonction organique menagant

le pronostic vital causée par un

déreglement de la réponse de I'hote

a l'infection. Les patients présentant

une infection présumée et susceptibles @
DEFINITION DES de séjourner longtemps en USI ou
CRITERES DE SEPSIS de décéder a I'hopital peuvent étre

rapidement identifiés au chevet a

I'aide du score gSOFA (c.-a-d. une

altération de I'état mental, une pression

artérielle systolique < 100 mmHg ou une

fréquence respiratoire = 22/min)?

> Dans le cadre de la réponse immunitaire innée normale, la reconnaissance des PAMP
(p. ex., des endotoxines) déclenche un mécanisme impliquant la libération amplifiée
de médiateurs inflammatoires, y compris la libération de cytokines inflammatoires*,

PHYSIOPATHOLOGIE . B , ,
> Taux élevés de médiateurs inflammatoires, de DAMP et de PAMP (p. ex., des

endotoxines) peut contribuer a une défaillance multiviscérale et a de mauvais résultats
pour les patients'2,

VARIABLES PN e
PHYSIOLOGIQUES DU total SOFA = 2 points, attribuable a @
PATIENT M .

I'infection®.
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Oxiris =
Dispositif de REDUIT LES REDUIT LES _REDUIT LES TOXINES
filtration ENDOTOXINES ~ CYTOKINES  UREMIQUES ET LES LIQUIDES

EXCEDENTAIRES

PAM, pression artérielle moyenne; gSOFA, score quick SOFA; SOFA, évaluation de la défaillance séquentielle des
organes [liée au sepsis]

Le dispositif Oxiris possede la capacité unique d'éliminer efficacement les

endotoxines (un PAMP) ainsi qu'un large éventail de médiateurs inflammatoires
présents dans le sang?32364041,

Les experts ont considéré les parametres hémodynamiques
comme leur facteur principal dans la décision de
I'instauration du traitement par le dispositif Oxiris*.

PRINCIPAUX ELEMENTS A CONSIDERER POUR LE DEBUT DU TRAITEMENT AVEC OXIRIS CHEZ LES
PATIENTS EN CHOC SEPTIQUE, TELS QUE CLASSES PAR DES EXPERTS DE L'UNION EUROPEENNE (N = 14)%

0 PARAMETRES HEMODYNAMIQUES

TAUX ELEVES DE MARQUEURS
e INFLAMMATOIRES CONVENTIONNELS
(CRP, PCT, GB)

e IRA (SELON LA DEFINITION DE KDIGO, A
TOUS LES STADES)

° PPEESENCE D'UNE INFECTION GRAM
NEGATIF

PARAMETRES METABOLIQUES

SCORE SOFA

MEDIATEURS INFLAMMATOIRES

e INFECTION GRAM POSITIF

.................................................... INSUFFISANCE RESPIRATOIRE

Niveau d'importance
classé par valeur de point

Importance des critéres classée par valeur
de point*
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*Les experts ont individuellement répertorié leurs principaux critéres concernant le moment ou il

faut instaurer le traitement par le dispositif Oxiris. Quatre sous-groupes ont ensuite classé chaque
critére, en attribuant le score le plus élevé a celui jugé prioritaire. Les scores des sous-groupes ont été
consolidés, classés par la somme de leurs scores, les scores les plus élevés représentant les facteurs
que le groupe a considérés comme les plus importants®.

CRP, protéine C réactive; PCT, procalcitonine; SOFA, évaluation de la défaillance séquentielle des organes; GB, globules blancs

Les experts estimaient qu'une évaluation rapide des criteres hémodynamiques
était essentielle au succes du traitement chez les patients en choc septique. Ils
ont utilisé ces parametres comme principal facteur pour déterminer le moment
d'initier le traitement avec le dispositif Oxiris*.




POLYVALENCE, SIMPLICITE.

@ INNOVATION POLYVALENTE

Le dispositif Oxiris peut étre utilisé pour effectuer une hémoperfusion afin de
réduire les taux élevés de médiateurs inflammatoires et/ou d’endotoxine, ainsi
que pour administrer toute modalité de TRRC (SCUF, CVVH, CVVHD, CVVHDF)
visant a éliminer les toxines urémiques et a gérer les fluides*.

CVVH : continuous veno-venous hemofiltration (hémofiltration veino-veineuse continue); CVVHD, continuous veno-venous hemodialysis
(hémodialyse veino-veineuse continue);

CVVHDF, continuous veno-venous hemodiafiltration (hémodiafiltration veino-veineuse continue); SCUF, Slow Continuous UltraFiltration
(ultrafiltration continue lente)

@ PURIFICATION DU SANG POLYVALENTE

ELIMINATIONS DES MEDIATEURS INFLAMMATOIRES

Une étude prospective, multicentrique et observationnelle a rapporté une
diminution significative des taux sériques d'IL-6 chez les patients atteints de la

COVID-19 traités par le dispositif Oxiris®®.

ELIMINATION DES ENDOTOXINES

Une étude croisée, a répartition aléatoire a rapporté des réductions
significativement plus importantes du taux d'endotoxine avec le dispositif Oxiris
comparativement au filtre AN69 ST chez des patients atteints de choc septique®.

@ SIMPLIFICATION POLYVALENTE

Le dispositif Oxiris est congu pour faciliter le traitement par purification du sang
chez les patients nécessitant I'élimination des médiateurs inflammatoires et des
endotoxines®,

Le dispositif Oxiris fait partie d'un ensemble préconnecté pour plus de simplicité.
Le systeme fermé comprend une membrane filtre préconnectée a la tubulure

a code couleur, ce qui réduit les étapes d'installation et diminue le risque de
contamination par contact*3#4,

Les données probantes indiquent que l'utilisation du dispositif Oxiris est associée
a une amélioration clinique de la fonction des organes (selon le score SOFA) et des
parametres hémodynamiques®'-3336:3840,




Oxiris est le SEUL filtre de purification du sang Des taux élevés de médiateurs inflammatoires peuvent

capable d'éliminer SIMULTANEMENT les médiateurs contribuer a une défaillance multiviscérale et augmenter
inflammatoires, les endotoxines, les liquides et les le risque de mortalité chez les patients en état critique
toxines urémiques avec efficacité3236404143, atteints de la COVID-19 grave®-%,

AVANTAGES FONCTIONNELS

Le dispositif Oxiris posséde une membrane & trois couches?4 : @ Linflammation systémique chez les patients atteints de la COVID-19 peut

entrainer une défaillance multiviscérale, y compris une IRA?°%,

‘ a e (] Il a été démontré que les techniques de purification du sang éliminent les

cytokines, les endotoxines et les particules virales circulantes chez les
patients atteints de la COVID-193,

Surface interne de la Traitement de surface  Technologie membranaire

membrane grefféea  au polyéthylenéimine AN 69 - un copolymere N @ Les traitements de purification du sang, en association avec la TRR,
I'héparine de fagon d’acrylonitrile et sulfonate _" peuvent soutenir la fonction rénale tout en réduisant les taux de
permanente de méthallyle de sodium médiateurs inflammatoires chez les patients atteints de la COVID-19%,

Oxiris peut jouer un réle dans la prise en charge
des infections de COVID-19 grave.

MEDIATEURS | MOLECULES , ) ] _ _
INFLAMMATOIRES SUPERIEURES A 40 kDa Etude observationnelle prospective menée aupres de patients atteints de la COVID-19
(Y COMPRIS LES | (n = 37) admis en USI en ltalie entre février et avril 2020. Les patients ont été traités

CYTOKINES) | e . < . . .
par purification du sang par circuit extracorporel a l'aide du Oxiris, afin de moduler la

réponse immunitaire et/ou de soutenir la fonction rénale en cas d'IRA,

: o . TAUX DE MORTALITE OBSERVE
TAUX SERIQUES D'IL-6 REDUIT SCORE SOFA REDUIT PLUS FAIBLE

@ 87 % ® 4,5 8,3 %

Au cours des 72 premiéres Le score SOFA médian Ecart entre le taux de
heures de traitement est passé de 13 au mortalité observé et le taux
comparativement a la départ a 8,5 apres de mortalité attendu selon
valeur de référence 72 heures de traitement les données de controle
(p = 0,001). (p = 0,002). historiques (fondées sur le
score APACHE IV).

CHAINE :
POLYMERE ! - TOXINES
ANG9 | . UREMIQUES

La purification du sang est le seul traitement pouvant éliminer efficacement les
médiateurs inflammatoires, les motifs moléculaires associés aux dommages (DAMP)
et/ou les motifs moléculaires associés aux pathogenes (PAMP, p. ex., les endotoxines)?,
ce qui peut aider a freiner la progression vers une défaillance multiviscérale®-,




Le dispositif Oxiris est congu pour faciliter I'administration du
traitement de purification du sang pour les patients nécessitant
I'€limination simultanée des médiateurs inflammatoires
(cytokines) et des endotoxines (un PAMP) pendant la TRRC*43,
ce qui pourrait libérer du temps pour le personnel infirmier.

@ COMPATIBLE AVEC LES SYSTEMES PRISMAX ET PRISMAFLEX

Le dispositif Oxiris s'integre facilement et simplement aux systemes PrisMax et
Prismaflex (chefs de file mondiaux en matiére d'équipement de TRRC)*347%4,

@ POSSIBILITE DE REDUIRE LE TEMPS DE SOINS INFIRMIERS ET LA
CONTAMINATION PAR CONTACT

Le dispositif Oxiris fait partie d'un ensemble préconnecté pour plus de simplicité.
Le systeme fermé comprend une membrane filtre préconnectée a la tubulure a code
couleur, ce qui réduit les étapes d'installation et diminue le risque de contamination
par contact*44,

EXPERIENCE EN SITUATION REELLE
Plus de 300 000 unités vendues®.

L'équipe clinique expérimentée de Vantive fournit une formation sur mesure et partage
les pratiques exemplaires pour vous permettre d'optimiser votre programme de soins
intensifs.

RENSEIGNEMENTS POUR LES COMMANDES

Produit Code de produit  Nombre d'unités/boite L’ USI EST U N ENVI RO NNEMENT CO MPLEXE.

: ET SI VOUS ETIEZ DOTE D'UNE
SOLUTION ALLIANT PUISSANCE
ET SIMPLICITE?
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INDICATIONS SUR L'UTILISATION D'OXIRIS

Le dispositif Oxiris est indiqué chez les patients gravement malades dont le poids corporel est supérieur
ou égal a 30 kg (66 Ib) pour I'hémoperfusion et/ou les modalités de remplacement rénal, telles que* :

> Ultrafiltration continue lente (Slow Continuous Ultrafiltration, SCUF)

> Hémofiltration veino-veineuse continue (Continuous Veno-Venous Hemofiltration, CVVH)

> Hémodialyse veino-veineuse continue (Continuous Veno-Venous Hemodialysis, CVVHD)

> Hémodiafiltration veino-veineuse continue (Continuous Veno-Venous Hemodiafiltration, CVVHDF)

Lorsqu'il est utilisé uniquement pour I'hémoperfusion, le mode SCUF doit étre employé sans prescription
d‘élimination de liquide, du fait que l'indication est de réduire les niveaux élevés de médiateurs
inflammatoires, tels que les cytokines, et de réduire les endotoxines*,

Si les patients souffrent d'insuffisance rénale aigué et/ou d'une surcharge liquidienne, le dispositif
Oxiris est indiqué pour les thérapies de remplacement rénal continues (TTRC), afin d'assurer la gestion
des fluides et I'élimination des toxines urémiques. Lélimination des médiateurs inflammatoires et des
endotoxines est effectuée simultanément lorsqu’elle est indiquée pour la TTRC.
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Pour utiliser ces dispositifs de facon slre et adéquate,

veuillez consulter le mode d'emploi.
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