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System transwaginalny Advantage Fit  
  

Opis produktu:  

System transwaginalny Advantage Fit
wyposażony jest w ergonomiczny uchwyt
zaprojektowany do dłoni lekarza, który pozwala
na oburęczne użytkowanie, a antypoślizgowa
powierzchnia gwarantuje stabilność podczas
procedury. Cieńsza igła w Advantage Fit o
średnicy 2,7 mm ma na celu zmniejszenie siły
wprowadzania i umożliwia umieszczenie siatki
bliżej kości łonowej2. Dodatkowo
system transwaginalny Advantage Fit
posiada zakładkę centrującą, która umożliwia
prawidłowe wyrównanie środka siatki pod cewką
moczową. Wszystkie systemy taśmy
podcewkowej firmy Boston Scientific
wyposażono w siatkę Advantage. Siatkę
Advantage zastosowano już u ponad 500 000
pacjentek.

  

Zdjęcia produktu:  

  

Szczegółowy opis produktu:  

Siatka AdvantageTM to biokompatybilny dziany materiał polipropylenowy, który poddano obróbce
cieplnej i wygładzono w podcewkowej części taśmy. Ta uszczelniona na gorąco krawędź została
zaprojektowana w celu potencjalnej redukcji podrażnień przedniej ściany cewki. Jej projekt ma na
celu zmniejszenie ryzyka deformacji siatki oraz utrzymanie integralności podczas naprężenia



 
Meden-Inmed Sp. z.o.o, Wenedów 2, 75-847 Koszalin | sklep@meden.com.pl | (94) 347 10 57 

Wszystkie systemy taśmy podcewkowej firmy Boston Scientific wyposażono w siatkę Advantage.
Siatkę Advantage zastosowano już u ponad 500 000 pacjentek.

Cechy charakterystyczne siatki transwaginalnej systemu Advantage
Fit:

Gładka, pozbawiona kołnierza siatka, która przeznaczona jest do zachowania swojej
integralności podczas naprężenia. Potencjalnie może to zmniejszyć podrażnienie ściany
cewki moczowej.
Krawędzie z wypustkami skierowanymi na zewnątrz oraz część podcewkowa siatki jest
zaprojektowana tak, aby zapobiec jej migracji po implantacji.
Niebieski kolor siatki pozwala poprawić widoczność podczas zabiegu, umożliwiając lekarzowi
przeprowadzenie dokładniejszej procedury.

Parametry siatki polipropylenowej1

Grubość siatki: 0,66 mm

Rozmiar porów: 1182 μm

Rozmiar włókna (średnica): 0,15 mm

Waga: 100 g/m2

System trans waginalny Advantage Fit

System transwaginalny Advantage Fit wyposażony jest w ergonomiczny uchwyt zaprojektowany do
dłoni lekarza, który pozwala na oburęczne użytkowanie, a antypoślizgowa powierzchnia gwarantuje
stabilność podczas procedury.

System transwaginalny Advantage Fit posiada cienką igłę 2,7 mm

Cieńsza igła w Advantage Fit o średnicy 2,7 mm ma na celu zmniejszenie siły wprowadzania i
umożliwia umieszczenie siatki bliżej kości łonowej2. Dodatkowo system transwaginalny Advantage
Fit posiada zakładkę centrującą, która umożliwia prawidłowe wyrównanie środka siatki pod cewką
moczową.

Procedura umieszczania systemu transwaginalnego Advantage Fit

1. Przygotowanie i nacięcie

Przygotuj dolną część brzucha i pochwę.
Wykonaj dwa małe poprzeczne nacięcia brzuszne (0,5-1 cm) po obu stronach linii środkowej,
tuż nad spojeniem łonowym.
Natnij przednią ścianę pochwy obustronnie w standardowy sposób.

2. Wprowadzenie systemu

Oprzyj końcówkę igły na dłoniowej powierzchni niedominującego palca wskazującego.
Delikatnie wprowadź system Advantage Fit do przestrzeni okołocewkowej.
Przebij powięź wewnątrzmiedniczną.
Ostrożnie przeprowadź urządzenie przez przestrzeń Retziusa.
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Przebij osłonkę mięśnia prostego i sam mięsień.
Poprowadź urządzenie palpacyjnie do ipsilateralnego nacięcia brzucha, aż końcówka igły
będzie widoczna przez nacięcie.

3. Umieszczenie rozszerzacza

Przesuń rozrusznik rurki na uchwycie do przodu, wysuwając rurkę rozszerzacza poza
końcówkę igły.
Zabezpiecz rozszerzacz zaciskiem lub hemostatem na jego wolnym końcu.
Wyjmij igłę z wnętrza rozszerzadła, wyciągając ją z pochwy.
Pozostaw rurkę rozszerzacza i zespół siateczki na miejscu.
Powtórz procedurę po przeciwnej stronie.
Wykonaj cystoskopię w celu potwierdzenia integralności pęcherza.

4. Napinanie siatki

Pociągnij jednocześnie oba rozwieracze do góry, napinając siatkę.
Celem jest ograniczenie wycieku moczu do mniej więcej niż 1-2 kropli.
Po osiągnięciu odpowiedniego napięcia, chwyć niebieską zakładkę centrującą.
Przetnij zakładkę przez środek otworu stempla.
Upewnij się, że usunięto obie połówki niebieskiej wypustki.

5. Finalizacja pozycji siatki

Zdejmij tuleję ochronną, pociągając jednocześnie do góry oba rozwieracze.
Zweryfikuj położenie siatki.
W razie potrzeby wyreguluj napięcie siatki.

6. Zakończenie procedury

Po osiągnięciu pożądanego napięcia, delikatnie naciśnij w dół na brzuch.
Odetnij dystalne końce siatki.
Pozwól, aby odcięte końce cofnęły się do nacięcia.
Zamknij nacięcia w standardowy sposób.

Specyfikacja techniczna:
Parametr System Gynecare TVT

Exact™
System Advantage Fit Główny czynnik

różnicujący
Średnica trokara 3,0 mm 2,7 mm System Advantage Fit

jest o 10% cieńszy niż
System TVT Exact, co

zapewnia mniejszy kanał
przez tkankę pacjenta

Promień trokara 106,5 mm 82,55 mm Promień krzywizny
Systemu Advantage Fit
jest o 22% mniejszy, co
ma umożliwiać większe

zbliżenie trokara do
kości łonowej

Elastyczność trokara „Sztywny” Nieznacznie elastyczny Nieznaczna elastyczność
Urządzenia Advantage

ma zapewniać odbijanie
się od kości łonowej i
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dostarczać informacji
zwrotnej w zakresie

kierunku
Kolor koszulki Biały Niebieski Niebieska koszulka

pomaga zapewnić lepszą
widoczność podczas

cystoskopii
Naprężanie siatki i
usuwanie rękawa

.łatwo usuwany w celu
zminimalizowania

naprężenia wstępnego i
zniekształcenia”

Wypustka środkująca
mająca wspomagać
regulację i ułatwiać

usunięcie rękawa bez
dalszego naprężania

taśmy

Wypustka środkująca
pozwala na wywieranie
siły naprężającej tylko

na rękaw siatki,
zachowując jej
integralność.

Szczegółowe informacje
dotyczące siatki

Cięta laserowo na całej
długości siatki. Jest to

inna siatka niż
opisywana w ich

literaturze.

Wygładzona część
podcewkowa

Część wygładzona ma
zmniejszać podrażnienia
w części podcewkowej

Informacje dotyczące zamówienia
Kod produktu Opis

M0068502110 System Advantage Fit1 szt.

M0068502120 System Advantage Fit Blue1 szt.
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2. As compared to Advantage™ Transvaginal Mid-Urethral Sling. Caution: For Female Mid-Urethral
Slings: Federal (US) law restricts this device to sale by or on the order of a physician trained in use
of surgical mesh for repair of stress urinary incontinence. The following adverse events have been
reported due to suburethral sling placement, any of which may be ongoing, but are not limited to:
As with all implants, local irritation at the wound site and/or a foreign body response may occur,
Foreign body reaction may be acute or chronic, Pain (pelvic, vaginal, groin/thigh, suprapubic,
dyspareunia) (acute or chronic), Dyspareunia, Tissue responses to the mesh implant could include:
erosion into organs (urethra, bladder or other surrounding tissues); exposure/extrusion into the
vagina, Mesh contact with urine via erosion/exposure/ extrusion may result in stone formation,
scarring/scar contracture, Necrosis, fistula formation (acute or chronic), inflammation (acute or
chronic), Mesh contracture, Tissue contracture, Vaginal shortening or stenosis that may result in
dyspareunia and/or sexual dysfunction, Pain with intercourse that may not resolve, Exposed mesh
may cause pain or discomfort to the patient’s partner during intercourse, Sexual dysfunction,
including the inability to have intercourse. Like all foreign bodies, the mesh may potentiate an
existing infection. Allergic reaction has been reported. Known risks of surgical procedures for the
treatment of incontinence include: pain, ongoing pain (pelvic, vaginal, groin/thigh, suprapubic,
dyspareunia), Severe, chronic pain, Apareunia, Leg weakness, Infection, De novo detrusor
instability, Complete failure of the procedure/failure to resolve a patient’s stress urinary
incontinence, Voiding dysfunction (incontinence, temporary or permanent lower urinary tract
obstruction, difficulty urinating, pain with urination, overactive bladder, and retention), Bruising,
bleeding (vaginal, hematoma formation), Abscess, Vaginal discharge, Dehiscence of vaginal
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incision, Edema and erythema at the wound site, Perforation or laceration of vessels, nerves,
bladder, urethra or bowel may occur during placement. The following additional adverse events
have been reported for the Solyx SIS System: Dysuria, Hematuria. The occurrence of these events
may require surgical intervention and possible removal of the entire mesh. In some instances,
these events may persist as a permanent condition after surgical intervention or other treatment.
Removal of mesh or correction of mesh-related complications may involve multiple surgeries.
Complete removal of mesh may not be possible and additional surgeries may not always fully
correct the complications. CAUTION: The law restricts these devices to sale by or on the order of a
physician. Indications, contraindications, warnings and instructions for use can be found in the
product labeling supplied with each device. Information for use only in countries with applicable
health authority registrations. Material not intended for use in France. Products shown for
INFORMATION purposes only and may not be approved or for sale in certain countries. Please check
availability with your local sales representative or customer service for availability in other markets.
All trademarks are the property of their respective owners. All images are owned by Boston
Scientific

  

Informacje:  

Systemy do operacyjnego leczenia nietrzymania
moczu: System trans waginalny

  

Model:  

Advantage i Advantage Fit - System
transwaginalny : M0068502110 - System
Advantage Fit, M0068502120 - Advantage Fit
Blue System
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