Découvrez les données cliniques
probantes derriére le tissu RESILIA

Essai COMMENCE sur la valve aortique

L'essai clinique COMMENCE sur la valve aortique est un essai pour exemption des dispositifs
de recherche, prospectif, multicentrique et a groupe unique, concu pour démontrer la
performance clinique et la durabilité des valves tissulaires chirurgicales RESILIA

® Plan de I’étude

Les caractéristiques démographiques de la cohorte a long terme correspondent aux

patients ayant renouvelé leur consentement :

Classe1:36%
Classe I1:43%
Classe Il :19%
Classe IV:2%

Age moyen Sexe Score de risque Classification
65,1 +10,9ans 76,9 % d’hommes 2,1+21% de la NYHA
Consentement renouvelé 7
pour un suivi a long terme ans
n=225 Suivi aprés 7 ans
n=195

® Données aprés 7 ans de I’essai aortique COMMENCE!

(o) Probabilité d’absence
/() Résultats d’événements
)

aprés 7 ans (%) (ICa 95 %)

Absence de détérioration
» w

structurelle de la valve Mortalité toutes 85.4% (de 82,2 3 88,7)
causes confondues

*La DSV a été évaluée selon Akins et coll. 2008



Analyse aprés 5 ans des cohortes de I'essai COMMENCE sur la valve
aortique et des cohortes de I'essai PARTNER IIA ayant subi un SAVR

Le remplacement chirurgical de la valve aortique (SAVR) avec le tissu RESILIA a fortement
réduit le dysfonctionnement valvulaire hémodynamique lié a la DSV comparativement a
un SAVR sans tissu RESILIA?
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Découvrez comment faire progresser davantage vos patients.
Pour en savoir plus sur la valve SAPIEN 3 Ultra RESILIA et

sur notre technologie tissulaire, consultez le site
www.heartvalves.com/ca

*On ne dispose d’aucune donnée clinique évaluant I'incidence a long terme du tissu RESILIA chez les patients
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