ZMEDIKAL TURKIYE YETKiLi DiSTRIBUTHRU

® EXTRACORPOREAL
OEfferon BLOOD ADSORBERS

Tek multimodal
adsorber

Sepsis + endotoksini tek kartugta hedefleyin.

ST

Efferon® NEO Efferon® LPS
PEDIATRIK - 30 ML ERISKIN - 50-100 ML
Organ Daha hizli Daha kisa Daha yuksek
fonksiyonunda hemodinamik mekanik sagkalim
hizl iyilesme stabilizasyon ventilasyon
suresi

www.7medikal.com
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Multimodal hemoadsorpsiyon

Efferon adsorberi, kandaki endotoksini (LPS) ve fazla inflamatuar mediyatorleri ayni anda
uzaklastirarak dengesiz inflamasyonu dogrudan kaynaginda hedefler.

Polimerik Boncuklar

Endotoksinler o .

(Lipopolisakkarit)

{4
% ~.% .
8.
’\ e )
@ {’ " .

LPS baglayici ligandlar

Aslr; sitokinler

Uriinler ve teknik 6zellikler

Efferon® NEO

-
‘i Efferon® LPS

ic hacim 210 mL 60 mL

Kan dolum hacmi 50-100 mL 30 mL

Kan akis hizi 100-300 mL/dk 3-7 mL/dk/kg
Cap x boy 6 x 22 cm 51 x 134 mm
Sterilizasyon - Gama - CE (MDR) Gama - CE (MDR)
sertifika
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ENDOTOKSIN ADSORPSIYONU

> Kovalent olarak sabitlenmig ligandlar, endotoksinin
lipid A bilesenine yiksek afiniteyle baglanir

> Serbest endotoksin ve agregatlarin geri dénltsimsiz
yakalanmasini saglar — boyut temelli membranlara
bagimli degildir

> Endotoksin kaynakli sitokin aktivasyonunu ve organ
disfonksiyonunu keser

> Septik sokun tetikleyicisini kaynaginda ortadan
kaldirir

O Efferon’

SITOKIN ADSORPSIYONU

> Hipercapraz bagl polistiren matris, IL-6, IL-13, TNF-a
ve daha fazlasini adsorbe etmek icin yliksek ylizey
alanh yapi sunar

> Hidrofobik ve Van der Waals etkilesimleri, sitokin
diizeylerinin surekli dizenlenmesini saglar

> GOzenekli yapi, orta boyutlu inflamatuar mediyatorleri
hedeflerken alblimin-koruyucu segicilik saglar

> Bagisikhgi baskilamadan hiperinflamasyonu module
eder

Efferon® LPS Klinik sonuclari

Efferon LPS’nin guivenligi ve etkinligi LASSO mRCT’de (NCT 04827407) calisiimis ve Shock hakemli dergide yayinlanmistir.
Septik sokla komplike olan abdominal sepsisli hastalar (n=58) iki gruba randomize edildi. Kontrol grubuna standart bakim
tedavisi ve miidahale grubuna iki Efferon LPS hemoperflizyonu uygulandi.
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Septik sokun giderilmesi
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Mekanik ventilasyondan ayrilma
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Efferon® NEO klinik sonuclan

LASSO NEO calismasinda, Efferon NEO ile hemoadsorpsiyon tedavisi, pediatrik sepsis hastalarinda
¢oklu organ disfonksiyonunun daha hizli giderilmesi ve daha iyi hemodinamik stabilizasyon ile
iligkilendirildi. Tedavi; vazopresor desteginin ve mekanik ventilasyonun daha erken sonlandiriimasini,
inflamatuar yukun azalmasini ve tek basina standart tedaviye kiyasla yogun bakim destegdi suresinin
belirgin sekilde kisalmasini sagladi.
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