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(TR) Uber verschiedene Anulusgrof3en ™
LuXX-Valve Plus

LuX-Valve Plus TTVR-System zeigte eine anhaltende TR-Reduktion nach 6 Monaten, wobei 94,4% der Patienten
keine mittlere bis schwere Regurgitation entwickelten. Eine vergleichbare Verbesserung wurde bei Patienten mit . . .
Transvenose Trikuspidalklappen-Ersatzsystem

groRem Anulus beobachtet.
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1. Die Daten stammen aus dem statistischen Bericht der klinischen TRINITY Studie mit dem LuX-Valve Plus und dem Subgruppen Jenscare Scientific (Paesi Bassi) B.V. fu r da u e rh afte n EI I O Ig

Statistikbericht.
2. Die TRINITY Studie verwendete den gleichen TR-Bewertungsstandard wie von Hahn et al, JACC Cardiovascular Imaging, 2019. Email: info@jenscare.com

AusschlieBlich fiir medizinische Fachkréfte.
Jegliche Form von Weitergabe, Nachdruck oder Druck ist streng untersagt.



LuX-Valve Plus’

Sistema transvenoso di sostituzione della valvola tricuspide

» GroRenbereich: 40-70 mm
fur verschiedene Anatomien

Bietet ein umfassendes Grolienspektrum flr
verschiedene Anatomien und klinische Anforderungen

\ Ermoglicht eine
zuverlassige Implantation

Q Zugang
. Transjugularer Zugang
Geeignet bei Patienten mit vorherigem T-TEER
und bereits vorhandenem PPM/ICD Elektrokathetern

P Selbstadaptives Gewebeschiirze

~" p Radialkraft-unabhangige
Septumverankerung

Verringert die Notwendigkeit einer
permanenten Schrittmacherimplantation und
fordert das Remodeling des rechten Ventrikels
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Radialkraft-unabhangige
Septumverankerung
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Q Anpassung

Selbstadaptives Gewebeschlirze

Multidimensionales <
flexibles Abgabesystem
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2un VL EPn bei vorhandenem Schrittmacher/
ICD Elektrokatheter

Prazise Klappenpositionierung mit optimaler koaxialer
Ausrichtung und reduzierte Eingriffsdauer

» Aus Rinderperikard hergestellt

Entwickelt fir dauerhafte Haltbarkeit

O Anatomie
GréRenbereich 40-70 mm fiir /T
verschiedene Anatomien )| BLRS



