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The Smallest and Lightest Ultrasound system in the World that will replace the 

200 year old Stethoscope 
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Proctology 
The InNovaSound endo‐cavity 360 degree probe has been designed specifically for the ultrasonic assessment of the anal sphincter 
and  rectum.    The  affordability,  ease  of  use  and  true  portability, with  image  quality  comparable  to more  expensive  and  larger 
ultrasound units have been significant advantages and benefits.      

 

 
Endo‐cavity 360 degrees scanning (side‐fire) 

7.5MHz (Focal point 2.5cm – Max depth 10cm) 
 

 
 


