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¢ Qué es el
agranda-
miento de
la prostata
o HBP?

Préstata Préstata
normal agrandada

La préstata es una pequefa
glandula situada justo debajo
del cuello de la vejiga 'y

forma parte del aparato
reproductor masculino.

La uretra, que transporta la
orina desde la vejiga al exterior
del cuerpo, atraviesa la

glandula prostatica.

Seis razones para elegir
el procedimiento iTind™
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«HAN PASADO 15 MESES DESDE

EL PROCEDIMIENTO ITIND™. LA -
PRIMERA VEZ QUE ORINE ME QUEDE
ASOMBRADO. ME SENTi COMO SI
VOLVIERA A TENER 16 ANOS.»

— JIM*
Paciente del procedimiento-iTind

“Las experiencias de Jim son exclusivamente suyas, y esiumconferenciante no
remunerado. Como ocurre con cualquier procedimiento médico; los resultados
pueden variar. El procedimiento iTind no es para todo el mindo. Hable con su

médico para determinar la mejor opcién de tratamiento para usted.
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El dispositivo se coloca en

la uretra prostatica en una
configuracion plegada. Durante
el tratamiento de 5 a 7 dias,

se expande lentamente y ejerce
presion en tres puntos precisos
para ensanchar la abertura por
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la que fluye la orina a través

Tratamiento de
5-7 dias

de la uretra prostatica y luego
fuera del cuerpo.

Al cabo de 5 a 7 dias,

el dispositivo se retira por
completo. Los estudios clinicos
demuestran que la uretra
prostatica recién remodelada
seguira proporcionando

un alivio duradero de los
sintomas de la HBP.
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El dispositivo
se retira
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