
Oxiris 
EQUIPO PARA EL TRATAMIENTO
3 EN 1 DE LA TRRC CON SEPSIS
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HEMOFILTRO PARA TRRC,
CITOQUINAS Y ENDOTOXINAS

Purificación de la sangre más allá de la TRRC
al enfocarse en la eliminación de citoquinas y endotoxinas
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Aproximadamente, del 10 al 40%  de los pacientes de UCI tiene sepsis2-4  
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Los pacientes con sepsis severa presentaron en promedio 3,6 fallas orgánicas
en una encuesta de UCI holandesas de 20017 

   

Se ha documentado que la falla/disfunción renal ocurre en el

20 al 60% de los pacientes con sepsis2,5-8
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La sepsis es un importante y creciente desafío para la salud mundial1 

Oxiris  3-en-1: La eliminación de citoquinas y endotoxinas puede ser un 
objetivo terapéutico para pacientes en estado crítico que requieran 
tratamiento de sepsis con o sin TRRC.

La mortalidad a un año de los pacientes que han tenido sepsis es de

aproximadamente el 40 al 50%6,9,10

Estudios observacionales con pacientes con sepsis o shock séptico
han encontrado elevados niveles de citoquinas asociados con un

aumento de la mortalidad 
11,12



Oxiris 3-en-1:  
Equipo que elimina tanto citoquinas como endotoxinas

Adsorción de lipopolisacáridos (LPS) por oXiris18
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ELIMINACIÓN DE ENDOTOXINAS
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ELIMINACIÓN DE CITOQUINAS
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Oxiris  3-en-1: A diferencia de los dispositivos Toraymyxin(a)  y CytoSorb(b),  
Oxiris es el equipo que logra una eliminación significativa tanto de endotoxinas 
como de citoquinas18
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) Eliminación eficaz de la 
endotoxina con el 
equipo Oxiris según 
estudios de referencia 
in vitro18 

La membrana Oxiris 
tiene una gran 
capacidad de absorción 
de endotoxinas18

La eliminación de las 
citoquinas por 
adsorción con el equipo 
Oxiris es similar a la 
lograda con el 
dispositivo CytoSorb18

Para un conjunto de 
citoquinas, la 
eliminación fue >90% 
con los dispositivos 
Oxiris y CytoSorb18

5000

Perfil de adsorción de la proteína quimioatrayente de monocitos 1 (MCP-1)18



Oxiris 3-en-1:  
Impacto potencial en la función orgánica y la estabilidad
hemodinámica
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Aumento de la presión arterial media después de la
TRRC con la membrana de Oxiris en pacientes

con LRA inducida por sepsis13

● Potencial para mejorar la
función orgánica y la estabili-
dad hemodinámica, como lo
demuestra la reducción del
puntaje SOFA 13. 15, 16 y el
aumento de la  PAM 13. 15

Oxiris  3-en-1: En estudios observacionales se han documentado posibles
mejoras en la función orgánica después de la TRRC con el equipo Oxiris en
pacientes con LRA inducida por sepsis. 13-16

En pacientes con sepsis y LRA, la TRRC con el equipo Oxiris puede reducir los niveles circulantes de
mediadores inflamatorios específicos 13-15*

Después del tratamiento

Estudio observacional de un solo brazo de pacientes adultos con LRA causada por sepsis o shock séptico (n = 34), 
quienes fueron sometidos a CVVHDF utilizando la membrana Oxiris (dosis de efluente 40 mL/kg/hora). La duración 
media (SD) del tratamiento fue de 79 (±25) horas. Después del tratamiento, se observó un aumento significativo 
de la presión arterial media.13

**p <0,001. LRA: lesión renal aguda, CVVHDF: hemodiafiltración veno-venosa continua, SD: desviación estándar.

La asociación entre los indicadores del estado clínico y la eliminación de mediadores 
inflamatorios y endotoxinas es incierta.13-15

* Los resultados de los estudios de observación sugieren que, para algunos pacientes con LRA
inducida por sepsis, la TRRC usando la membrana Oxiris puede tener un efecto positivo en la
función orgánica y la estabilidad hemodinámica.13-15

Las conclusiones de los estudios preclínicos, de un solo brazo y observacionales pequeños no 
se han confirmado en estudios de observación más grandes y bien diseñados ni en ensayos 
aleatorios controlados. Algunos datos son preliminares y no han sido revisados por pares.
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A. Recubrimiento de heparina: reduce la trombogenicidad de la membrana*
B. Tratamiento de la superficie con PEI**: adsorbe endotoxinas***
C. Membrana básica AN69: adsorbe citoquinas y toxinas mientras
proporciona un apoyo renal continuo. La adsorción de citoquinas se produce
en todo el grosor de la membrana

* Thomas, et al. AN69: Evolution of the world’s first high permeability
membrane. Contrib Nephrol. 2011;173:119–129

** PEI: PolyEthyleneimine
*** Endotoxin: lipopolysaccharide complex associated with outer membrane 

of Gram-negative bacteria

 

 

 

 

 

El diagrama es solamente para fines ilustrativos

 

Oxiris 3-en-1: Combina 3 funciones en un solo equipo para
simplificar el tratamiento de TRRC-sepsis

 

1. Eliminación de endotoxinas:
2. Eliminación de citoquinas:
3. Eliminación de toxinas urémicas y de fluidos: Apoyo de la función renal y del

tratamiento de fluidos en la TRRC17
 

Potencial de mejora de la función orgánica13,16

y de la estabilidad hemodinámica13-15

La asociación entre los indicadores del estado clínico y la eliminación de los mediadores inflamatorios 
y la endotoxina es incierta.13-15

Los hallazgos de los estudios de observación sugieren que para algunos pacientes con LRA inducida 
por sepsis, la TRRC con la membrana Oxiris puede tener un efecto positivo en la función de los 
órganos13-16 y en la estabilidad hemodinámica.13-15 

Oxiris: Equipo para el tratamiento 3 en 1 de TRRC y sepsis

EXCLUSIVA TECNOLOGÍA DE MEMBRANA QUE BRINDA TRIPLE MODO DE ACCIÓN17



 

Importado y Distribuido por:
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Av. Suecia 0155, Piso 16
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www.baxter.cl
Para mayor información comunicarse al teléfono (+56) 226202161.

 

 

 
 

Oxiris 3-en-1: Al combinar múltiples características y funciones en un solo dispositivo,
el equipo Oxiris puede ayudarle a mejorar la eficiencia del tratamiento y los parámetros
clínicos13-16 para sus pacientes que requieren tratamiento de TRRC con sepsis.

 

(a) Toraymyxin (PMX) es un cartucho de hemoperfusión extracorpórea destinado a la eliminación selectiva de endotoxinas de la sangre circulante mediante
hemoperfusión directa (DHP).21

(b) El dispositivo CytoSorb está diseñado para eliminar citoquinas. El dispositivo CytoSorb está indicado para uso en condiciones en las que existen niveles
excesivos de citoquinas.22

Diseñado para simplificar el tratamiento de TRRC con sepsis 
Oxiris 3-en-1: 

Referencias: 1. Hall MJ, Williams SN, DeFrances CJ, Golosinskiy A. NCHS data brief, no 62. Hyattsville, MD: National Center for Health Statistics. 2011. 2. 
Vincent J-L, Sakr Y, Sprung CL, Ranierie VM, et al. Crit Care Med. 2006; 34(2): 344-353. 3. Engel C, Brunkhorst FM, Bone HG, Brunkhorst R, et al. Intensive Care 
Med. 2007; 33: 606-618. 4. Sjoding MW, Prescott HC, Wunsch H, Iwashyna TJ, Cooke CR. Crit Care Med. 2016; 44(7): 1353–1360. 5. Yebenes JC, Ruiz-Rodriguez 
JC, Ferrer R, Clèries M, et al. Ann Intensive Care. 2017; 7(19); 1-10. 6. Karlsson S, Varpula M, Ruokonen E, Pettilä V, et al. Intensive Care Med. 2007; 33: 435–443. 
7. van Gestel A, Bakker J, Veraart CPWM, van Hout BA. Critical Care. 2004; 8: R153-R162. 8. Mayr FB, Yende S, Linde-Zwirble WT, Peck-Palmer OM, et al. JAMA. 
2010; 303(24): 2495–2503. 9. van Vught L, Klein Klouwenberg PMC, Spitoni C, Scicluna BP, et al. JAMA. 2016; 315(14): 1469–1479. 10. Prescott HC, Osterholzer
JJ, Langa KM, Angus DC, Iwashyna TJ. BMJ. 2016; 353 :i2375. 11. Kellum JA, Kong L, Fink MP, Weissfeld LA, et al. Arch Intern Med. 2007; 167(15): 1655-1663. 
12. Mat-Nor MB, Ralib AMD, Abdulah NZ, Pickering JW. J Crit Care. 2016; 33: 245-251. 13. Caravetta P, Lappa A, Menichetti A, Barchetta R, et al. Abstract 
presented at the 18th International Conference on Continuous Renal Replacement Therapies, San Diego, CA, United States, February 12 – 15, 2013: 53 14. 
Turani F, Candidi F, Barchetta R, Grilli E, et al. Critical Care. 2013; 17(Suppl 2):P63. 15. Candidi F, Covotta M, Caravetta P, Vaccaro P, et al. Abstract presented at 
the 27th Annual Meeting of the European Association of Cardiothoracic Anaesthesiologists, Amsterdam, The Netherlands, May 23 – 25, 2012: O-56. 16. Shum 
HP, Chan KC, Kwan MC, Yan WW. Hong Kong Med J. 2013; 19: 491-497. 17. Baxter – oXiris. Instructions for Use, 2017. 18. Malard B, Lambert C, Kellum JA. In 
vitro comparison of the adsorption of inflammatory mediators by blood purification devices. Intensive Care Med Exp. 2018;6:12. doi:10.1186/s40635-018-0177-2. 
19. Beitland S, Sunde K, Moen H, Os I. Crit Care Res Pract. 2012;2012:869237. doi:10.1155/2012/869237. 20. Claure-Del Granado R, Macedo E, Chertow GM, 
Soroko S, et al. Clin J Am Soc Nephrol. 2011; 6: 467–475. 21. Toray Industries Inc. Toraymyxin PMX-20R. Extracorporeal hemoperfusion cartridge. Instructions 
for use, 2013. 22. CytoSorbents Inc. CytoSorb 300 mL device. Instructions for use, 2012.  23. Baxter PrisMax Operators Manual, AW8005 Rev A Nov 2018

Tratamiento de la TRRC y de la sepsis con un dispositivo 
• Un filtro para la eliminación de citoquinas y endotoxinas

y, al mismo tiempo, para apoyar la función renal y el
manejo de fluidos.17

Potencial de reducir la carga de trabajo
• La membrana injertada con heparina puede ayudar a brindar una vida útil del filtro clínica-

mente aceptable16 con el potencial de reducir al mínimo las interrupciones del tratamiento19

y apoyar la administración de una dosis adecuada de diálisis20 

Sin cambios en la configuración y
administración de la TRRC - reduce la
necesidad de formación adicional del personal 
• Uso con los conocidos sistemas Prismaflex y PrisMax con la misma

configuración que la TRRC tradicional17

• No se requiere equipo adicional para la eliminación de los
mediadores inflamatorios17,23

Nota: Para un uso seguro y adecuado, consulte las Instrucciones de uso de Oxiris17

Uso de Oxiris17: el set oxiris solo puede utilizarse con la unidad de control prismaflex. Está indicado para pacientes que necesiten 
una depuración sanguínea, como una terapia continua de reemplazo renal y en afecciones en las que existan niveles excesivos de 
mediadores de la inflamación y endotoxinas. Este set tiene por objeto utilizarse en las siguientes terapias veno-venosas: 
ultrafiltración continua lenta (SCUF); hemofiltración veno-venosa continua (CVVH); hemodiálisis veno-venosa continua (CVVHD); 
hemodiafiltración veno-venosa continua (CVVHDF). Todos los tratamientos administrados mediante el set oxiris deben ser 
prescritos por un médico. El médico que prescribe el tratamiento debe valorar cuidadosamente la talla, el peso, el estado urémico 
y cardíaco, así como el estado físico general del paciente, antes de cada tratamiento.

Baxter, AN 69, Oxiris, PrisMax y Prismaflex son marcas registradas de
Baxter International Inc. o sus subsidiarias.

CytoSorb es una marca registrada de CytoSorbents Inc. 
Toraymyxin es una marca registrada de Toray Kabushiki Kaisha.

*Material de uso exclusivo para promoción médica, prohibida su reproducción parcial o total. 
CHLZ/MG176/20-0001




