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Malla completa de corrección con dos brazos 

en formade Y para sacrocolpopexía (A.M.I.):

- Ultraligera: 21g / m2

- Alta porosidad 93%

- Estructura hexagonal isoelástica.



    MALLA ENDOGYNIOUS





Malla de polipropileno para sacrocolpopexia 
y la sacrocervicopexía abdominal



61
Malla isoelástica
21g / m2
93% porosidad

El implante se envía estéril

¿Qué ofrece EndoGynious?

-  Una correcta estabilización apical para corregir el prolapso pélvico

-  Una doble fijación firme (uno de los extremos) y duradera al hueso 
   sacro o al promontorio del sacro

- Otro punto de fijación alrededor del tejido vaginal para mantener 
  la mayor flexibilidad posible. A esto ayuda la estructura hexagonal 
  de la malla y su escaso peso

-  Las características propias de la malla facilita una rápida integración 
   en el cuerpo y minimiza las posibilidades de rechazo.

- La altísima porosidad de la malla (93%) permite la rápida integración 
  de la misma gracias al crecimiento de los fibrobastos alrededor de 
  los monofilamentos

-  Una correcta estabilización apical para corregir el prolapso pélvico

-  Una doble fijación firme (uno de los extremos) y duradera al hueso 
   sacro o al promontorio del sacro

-  Las características propias de la malla facilita una rápida integración 
   en el cuerpo y minimiza las posibilidades de rechazo.

- La altísima porosidad de la malla (93%) permite la rápida integración 
  de la misma gracias al crecimiento de los fibrobastos alrededor de 
  los monofilamentos100 µm 150 µm
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La sacrocolpopexia y la sacrocervicopexía (abierta, laparoscópica y asistida por robot) son parte de los procedimientos seguidos 
en las cirugías para corregir prolapsos genitales femeninos. La malla Endogynious se utiliza para reparar los daños producidos 
por el desplazamiento de los órganos pélvicos, creando nuevos puntos de fijación entre la cérvix, sobre el hueso sacro o el 
promontorio del sacro. La implantación de estas mallas permiten un soporte apical óptimo.

¿Cuáles son los criterios para considerar un tratamiento como efectivo en relación 
con el grado de satisfacción del paciente?

- Flexibilidad del tejido vaginal a largo plazo

- Preservación de movilidad apical

- Soporte duradero que evite nuevos prolapsos

- Rápida integración de la malla en el tejido vivo
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