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Szanowni Panstwo,

Jak co roku sktadamy na Panstwa rece najnowszy katalog rozwigzan z dziedziny ortopedii,
artroskopii, endoskopowej chirurgii kregostupa oraz wczesnej rehabilitacji pooperacyjne;.
Rok 2016 bedzie rokiem wyzwan oraz nowosci produktowych w zakresie ortopedii. Nasza
firma jest jednym z najwiekszych producentéw sprzetu rehabilitacyjnego w Europie,
jednoczesnie mamy tez wielu partneréw w biznesie, ktdrzy wierzac w marke Meden-Inmed
powierzyli nam sprzedaz swoich produktéw na polskim rynku.

Od 2005 roku jestesmy wytacznym dystrybutorem niemieckiej firmy Richard Wolf GmbH,
ktorej rozwigzania z zakresu chirurgii endoskopowej sg bardzo cenione przez specjalistow
réznych dziedzin (ortopedia, neurochirurgia, laryngologia, ginekologia, urologia, laparoskopia).

Pragniemy zwrdécic¢ Panstwa uwage na unikatowe rozwigzania, ktére pojawity sie na kartach
tego katalogu. Szczegdlnie duzo nowosci znajdziecie Panstwo w dziedzinach artroskopii,
endoskopowej chirurgii kregostupa oraz wczesnej rehabilitacji pooperacyjnej.

W roku 2015 wprowadzilisSmy na polski rynek ortopedyczny wiele nowosci z zakresu
artroskopii i ortopedii dostarczanych przez naszych partneréw z catego $wiata. Dzieki
udziatowi w miedzynarodowych szkoleniach oraz konferencjach orientujemy sie
w najnowszych trendach i co roku rozszerzamy oferte o kolejne innowacyjne produkty w skali
Swiatowej, aby Panstwa praktyki mogty by¢ wiodgcymi placéwkami w branzy. Nawet maty
udziat w Panstwa sukcesie zawodowym sprawia nam zawsze ogromng radosc.

Ciggty rozwoj nie bytby mozliwy bez Panstwa rad i uwag oraz zaufania, za co serdecznie
dziekujemy. Jestesmy otwarci na dalsze sugestie i zachecamy do kontaktu. Wiemy, ze
najlepsze koncepcje rodza sie wsrod praktykow, blisko pacjenta. Liczymy, iz tegoroczna
oferta umozliwi dalszy Panstwa rozwdéj medyczny oraz biznesowy, a nowosci okazg sie
ciekawe i potrzebne.
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- zatozenie firmy Meden
w garazu
- rozpoczecie dystrybugji
ultrasonograféw

- zakup pierwszych 6 laptopéw do pracy
w terenie

- firma Meden liderem sprzedazy aparatow
Briel & Kjeer model 3535
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- otwarcie sklepu stacjonarnego

Drinz. Wiestaw Zinka
Prezes Zarzadu

Maciej Zinka
V-ce Prezes ds.
Sprzedazy i Marketingu

Meden-Inmed od 1989

- rozpoczecie produkcji
elektronicznej
- zatrudnionych 20 oséb

1996
@

1990

- rozpoczecie budowy pierwszej siedziby
- zatrudnione 4 osoby
- rozpoczecie serwisu aparatury medycznej

1992

- wdrazanie pierwszego systemu do
zarzadzania firma

- zatrudnionych 12 oséb

- prezentacja oferty na targach Salmed
w Poznaniu

- rozpoczecie symbolicznego

eksportu

- rozpoczecie wytacznej
dystrybucji produktéw do

1994

- przeprowadzka z garazu
do pierwszej siedziby

- utworzenie dziatu R&D

- zatozenie Wydziatu Rehabilitacji

- rozpoczecie

- wdrozenie - aktywa 1,02 min EUR urodynamiki i EMG firmy produkcji mechanicznej
Systemu Zarzadzania Jakoscig - Medal Europejski 2001 Medtronic - nagroda MOTYL'97
2003 2001 1999 1997
2002 2000 1998

- wydzielenie produkcji
do firmy Inmed

- powstanie pierwszej
petnometrazowej hali produkcyjnej

- Pomorski Produkt Roku
- 5 miejsce w rankingu 100 najlepszych firm
Pomorza Zachodniego

2004

- potaczenie dziatalnosci

produkcyjnej i sprzedazowej (firma Meden-Inmed)

- sprzedaz 5,02 min EUR

- uzyskanie certyfikatu ISO 9001:2000 oraz 485:2003

2005

- zatrudnionych 98 os6b

- rozpoczecie dystrybucji
Richard Wolf
- montaz pierwszego
aparatu ESWL RWOLF

- ekspansja zagraniczna - udziat

w targach “Medica” 2010
- rozpoczecie wytgcznej dystrybucji
- sprzedaz 10 min EUR firmy Dornier Med Tech

2008 2010

- zakoriczenie inwestycji 0 wartosci
ok. 10 mIn zt i przeprowadzka
do nowej siedziby

- sprzedaz 2,04 min EUR

- pierwsza sprzedaz wyrobdéw produkcji
z logo Meden (urzadzenie
wspomagajgce SAM |l dla oséb
z porazeniem czterokonczynowym)

- utworzenie Wydziatu Innowacyjnych Aplikacji

- Ambasador Polskiej Gospodarki w kategorii
Eksporter

- rozpoczecie wytacznej dystrybucji gamma
kamer firmy DDD

20122013
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2009 2011

- sprzedaz i instalacja pierwszego

2006 i 2007

- Gazele Biznesu 2006 i 2007
- uzyskanie z UE dofinansowania o wartosci zintegrowanego systemu sal
ok. 5 min zt na informatyzacje firmy operacyjnych CORE firmy Richard
i rozwdj produkcji Wolf
- budowa hali produkcyjnej 3 500 m? - - zatrudnionych 180 osob
koszt ok. 5 min z+ - nagroda inwestycja roku
- rozpoczecie wytacznej dystrybucji firmy - Diamenty Miesiecznika Forbes
Laborie

- Medal Europejski 2011
- uruchomienie sklepu
internetowego

2014
- uruchomienie portalu

szkoleniowego - CKMED
2015

- rozpoczecie wytacznej dystrybucji firmy
Advance Arthro-Systems

2016
- rozpoczecie wytgcznej dystrybugji firmy
BUSA



* Dodaj do ulubionych

e www.meden.com.pl/oferta
Sklep internetowy z petng aktualng ofertg oraz licznymi promocjami.

o www.falauderzeniowa.eu
Prezentacja petnej gamy urzadzen do terapii radialng i skupionga falg uderzeniowa.

e www.hilterapia.pl
Prezentacja unikatowej terapii z zastosowaniem laserow wysokoenergetycznych.

e www.ckmed.pl
Twoja baza szkolen medycznych.

Znajdz nas na:



Wydzia+ Aparatury Medycznej - ortopedia, chirurgia kregostupa i laryngologia

Spotkajmy sie...

Poznaj naszego przestawiciela w Twoim regionie:

Tomasz Jabtonski
dyrektor zarzadzajacy - wydziat
aparatury medycznej

ti@meden.com.pl
+48 691027 654

Robert Drozd
dyrektor regionalny

rdrozd@meden.com.pl
+48 697 101174

Matylda Baxter-Minta
dyrektor regionalny

mbaxter@meden.com.pl
+48 607 566 305

Adrianna Zioto-Majcherska
przedstawiciel handlowy

aziolo@meden.com.pl
+48 785 811 050

Jacek Madej
dyrektor regionalny

jmadej@meden.com.pl
+48 785 811 060

(6]

Marcin Melka
product manager

mmelka@meden.com.pl
+48 604 417 984

Tomasz Dabrowski
dyrektor regionalny

td@meden.com.pl
+48 607 566 309

Krzysztof Monkiewicz
przedstawiciel handlowy

kmonkiewicz@meden.com.pl
+48 609 333 949

Biuro handlowe;

Michalina Terczynska
specjalista ds. sprzedazy i zamowien
publicznych

mterczynska@meden.com.pl
+48 94 344 90 61

Monika Pucutek
specjalista ds. sprzedazy i zamoéwien
publicznych

mpuculek@meden.com.pl
+48 94 344 90 61

Damian Spaltabaka
przedstawiciel handlowy

ds@meden.com.pl
+48 785 810 433

Karol Bakowski
przedstawiciel handlowy

kbakowski@meden.com.pl
+48 785 810 451

Joanna Dzieruk
specjalista ds. sprzedazy i zamoéwien
publicznych

jdzieruk@meden.com.pl
+48 94 344 90 59

Dominika Bartoszewska
specjalista ds. sprzedazy i zamoéwien
publicznych

dbartoszewska@meden.com.pl
+48 94 344 90 61
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Inwestuj z nami

® ®» ® ®

Kompleksowa realizacja inwestyciji

Dzieki

bogatemu doswiadczeniu

i profesjonalnej kadrze oferujemy naszym
klientom kompleksowa realizacje inwestycji
w obiektach ochrony zdrowia, placéwkach
specjalistycznych oraz osrodkach Medical SPA

& Wellness.

Projekt

Juz na etapie koncepcji inwestycji kluczowa jest wiedza i doswiadczenie naszych
specjalistow, ktorzy zajma sie doborem sprzetu zgodnego z wymaganiami
i potrzebami klienta oraz zaplanowaniem budzetu. Przy wspotpracy najbardziej
doswiadczonych architektow w Polsce wykonujemy dokumentacje projektowa
nowo powstajacych obiektéw, jak réwniez projekty modernizacji lub rozbudowy juz
istniejacych placowek. Dzieki dobrze zaplanowanej inwestycji zaoszczedza Panstwo
czas i pienigdze w trakcie realizacji.

Finansowanie

Z pomoca partneréw, umozliwiamy naszym klientom pozyskanie $rodkéw na
inwestycje. Posiadamy doswiadczenie w korzystaniu z réznych zrédet finansowania,
m.in. projektow realizowanych w ramach Srodkéw europejskich, funduszy
norweskich, a takze PFRON oraz Polkard. Doskonale rozumiemy jak wazne jest
zachowanie ptynnosci finansowej placéwki oraz uzyskanie srodkoéw z zewnetrznych
Zrédet, dlatego przed przystagpieniem do inwestycji doradzamy naszym klientom
Jjakich instrumentéw uzyc.

Realizacja

Po wspdlnej pracy nad projektem aktywnie pomagamy rowniez w realizacji inwestycji.
Dysponujemy petna dokumentacjg techniczng naszych urzadzen, ktéra jest
niezbedna do zaplanowania przytaczy. Nasza kadra inzynierska zapewnia nadzor
techniczny nad prawidtowym wykonaniem instalacji. Praca z nami, to gwarancja
sprawnej realizacji zaplanowanej inwestycji.

Wyposazenie

Profesjonalny sprzet medyczny jest zwienczeniem udanej inwestycji. Dzieki
nadzorowinad prawidtowoscig wykonania instalacji mozliwe jest szybkie podtaczenie
wyposazenia medycznego. Wykorzystanie wieloletniego doswiadczenia naszej
kadry zapewni sprawny montaz, cykl profesjonalnych szkolen oraz bezproblemowy
serwis.

Powierzajac inwestycje profesjonalistom moga Panstwo skupi¢ sie na tym co
najwazniejsze — leczeniu swoich pacjentéw.

Na wszelkie pytania dotyczace kompleksowej realizacji inwestycji odpowiedza nasi
przedstawiciele regionalni.

Nasze
kompetencje:

. ortopedia i traumatologia

- otolaryngologia

- urologia

. ginekologia

« chirurgia ogdlna

- zintegrowane sale
operacyjne

- instalacje paneli
przytézkowych

- systemy przywotawcze

- rehabilitacja

- rehabilitacja kardiologiczna

- neurorehabilitacja

+ sanatoria i uzdrowiska

- Medical SPA & Wellness



Szkolenia

Szkolenia z zakresu ortopedii oraz endoskopowej chirurgii kregostupa oferowane
przez firme Meden-Inmed we wspotpracy z partnerami prowadzone sa przez
Swiatowej stawy specjalistéw w najlepszych europejskich osrodkach medycznych.
W kursach uczestniczg zaréwno specjalisci z danych dziedzin medycyny jak
i wysoko wykwalifikowana kadra techniczna znajaca witasciwosci sprzetu
w szczegobtach.

Oferowane kursy mozna podzieli¢ na typy:

« kursy typu ,Cadaver Lab” prowadzone w grupach po 2 osoby na stanowisko
Z preparatem,
. kursy typu ,Live Operation” prowadzone w matych 2-3 osobowych grupach.

W przypadku zainteresowania uczestnictwem w kursach prosimy o kontakt:
mmelka@meden.com.pl
Aktualna liste kurséw mozna rowniez znalez¢ w bazie kurséw medycznych na:

www.ckmed.pl



Spis tresci

Tory wizyjne, napedy ortopedyczne i pompy artroskopowe 1-48
Kamery endoskopowe Full-HD, kamery endoskopowe HD, zrodta sSwiatta LED, zrodta Swiatta Xenon,
monitory zabiegowe, nagrywarki zabiegowe, system do bezprzewodowej i bezstratnej transmisji
syghatow wideo na sali operacyjnej w formacie Full-HD, wézki endoskopowe, pompy artroskopowe,
napedy ortopedyczne (shavery, pity, wiertarki), frezy do shavera, ostrza do pit ortopedycznych,
instrumentarium artroskopowe.

Optyki HD, ptaszcze artroskopowe, trokary, instrumentarium, Implanty ACL/PCL, instrumenty do technik
BTB, instrumenty do technik BT, zestawy do szycia takotki, mikrofraktory, zestawy do technik OATS,
zestawy do rewizji ACL, celowniki ACL/PCL, punche, graspery, switching sticki, kiurety, raspery.

I Staw kolanowy 49 - 100

Staw biodrowy 101- 118
Optyki HD, ptaszcze artroskopowe, instrumentarium do stawu biodrowego, mikrofratory, celowniki
artroskopowe do biodra, punche, graspery, dylatatory.

I Staw skokowy 119 - 130
Optyki HD, ptaszcze artroskopowe, trokary, kiurety, mikrofratory, raspery, punche, graspery.

Staw barkowy 131- 146
Optyki HD, ptaszcze artroskopowe, trokary, chwytaki do nici, przecinaki do nici, narzedzia
do szycia stozka rotatordow.

Staw tokciowy, dekompresja nerwow 147 - 158
Optyki HD, ptaszcze artroskopowe, trokary, kiurety, raspery, mikrofraktory, punche, graspery, zestawy
do endoskopowego uwolnienia nerwu tokciowego.

Dton i nadgarstek, leczenie zespotu ciesni nadgarstka 159 - 166
Optyki HD, ptaszcze artroskopowe, trokary, graspery, punche, zestawy do endoskopowych zabiegow
ciesni nadgarstka.



Spis tresci

I Endoskopowa chirurgia kregostupa Vertebris 167 - 236

Zestawy do endoskopowych matoinwazyjnych zabiegéw dyscektomii kregostupa w odcinku
ledzwiowym, piersiowym, szyjnym, zestawy do endoskopowych matoinwazyjnych zabiegéw stenoz
kregostupa w odcinku ledzwiowym.

I Sterylizacja i dezynfekcja 237 - 262
Pojemniki, kosze do przechowywania, transportu, dezynfekcji i sterylizacji narzedzi chirurgicznych.

I Klasyczne narzedzia chirurgiczne 263 - 278
Podstawowe akcesoria i narzedzia chirurgiczne (retraktory, nozyczki i kochery).

I Ortobiologia 279 - 282
Innowacyjne rozwigzania z zakresu ortobiologii (zestawy PRP, cement kostny, opatrunki do leczenia

ran, membrany kolagenowe).

I Zintegrowany blok operacyjny CORE 283 - 288

Zintegrowana sala operacyjna to cyfrowy system wykorzystujacy najnowszej generacji moduty
do transmisji danych i optymalizacji procesu zabiegu. System CORE to bardzo nowoczesne oraz
kompleksowe wyposazenie sal operacyjnych.

I Innowacyjna skupiona fala uderzeniowa 289 - 294
Urzadzenia do terapii falg uderzeniowa skupiona i planarna.
Rehabilitacja ortopedyczna 295 - 306

Szyny cpm do czynnych i biernych ¢wiczen konczyn, profesjonalne chtodziarki medyczne, systemy do
magnetycznego pobudzania zrostu kostnego, systemy do analizy narzadu ruchu, lasery do ortopedii
i rehabilitacji.



Spis tresci

Diagnostyka ortopedyczna 307-314
Urzadzenia do diagnostyki ultrasonograficznej narzadu ruchu.

I Pozostata dziatalnos¢ firmy 315-318
Hydroterapia, kinezyterapia, fizykoterapia, diagnostyka narzadu ruchu, rehabilitacja
neurologiczna i funkcjonalna, opieka nad pacjentem, rehabilitacja kardiologiczna - wydziat
rehabilitacji, urologia, ginekologia, chirurgia ogdlna - wydziat aparatury medycznej,
neurofizjologia - wydziat neurofizjologii, panele przytézkowe i systemy przywotawcze
- wydziat intensywnej opieki medycznej, wydziat eksportu, wydziat produkcji.



Najnowsze produkty w ofercie Meden-Inmed

I Napedy ortopedyczne str. 31 I Narzedzia artroskopowe str. 53

I Implanty do ACL str. 94 I Kotwice do barku str. 131

I Sulcus Ulnaris str. 151 I Zestawy do PRP str. 279



I Tory wizyjne, napedy ortopedyczne
i pompy artroskopowe



Kamery do artroskopii

| HD i Full HD

Kamera ENDOCAM Logic HD typ 5525 U.IDLF.

SpII'IT of excellence

W miare rozwoju technologii elektronicznej wiele lat temu do endoskopii
wprowadzono kamery jako urzgadzenia utatwiajgce obrazowanie i dokumentacje
zabiegéw endoskopowych. Kazdy tor wizyjny zawiera kamere endoskopowa o
réznej rozdzielczosci oraz zrédto $wiatta typu LED, ksenon lub halogen. Powinien
tez posiadac mozliwos¢ dokumentacji obrazow i filméw na przenosnych pamieciach,
twardym dysku, w sieci komputerowej lub serwerach PACS.

Kamera endoskopowa we wspoétczesnej chirurgii nieinwazyjnej jest niezbednym
narzedziem pracy chirurga. Kamery endoskopowe z rozdzielczoscia HD
i Full-HD umozliwiaja wczesng diagnostyke obrazowa, przeprowadzanie
precyzyjnych operacji artroskopowych, laparoskopowych, ginekologicznych,
laryngologicznych lub matoinwazyjnych zabiegéw kregostupa.

Kamery serii ENDOCAM Logic HD sa najbardziej zaawansowanymi technologicznie
systemami wizyjnymi w ofercie firmy Richard Wolf. Wszystkie kamery posiadaja
wbudowane nastawy dla réznych procedur endoskopowych takich jak artroskopia,
cystoskopia, histeroskopia procedury laryngologiczne i wiele innych. Ponadto
uzytkownik moze sam wprowadzac wtasne profile zabiegowe. Wszystkie kamery
serii ENDOCAM pracuja w standardzie petnego HD (Full-HD).

Cechy charakterystyczne:

. rozdzielczosc Full-HD (1080p),

- automatyczna kontrola Swiatta poprzez funkcje Dialog,

- wysSwietlanie parametréw kamery na monitorze endoskopowym,
- sterowanie poprzez ekran dotykowy,

- wiele wstepnych nastaw do réznych aplikacji,

- programowalne klawisze na gtéwce,

. rozne dtugosci kabla - 3, 5 lub 8 metréw,

- mozliwosc¢ achiwizacji video / zdjec na zewnetrzne nosniki.

Kamera ENDOCAM Logic HD moze wspoétpracowac ze zintegrowanym systemem
sali operacyjnej CORE.

Wszystkie istotne parametry interaktywnych jednostek podtgczonych do siebie sa
wyswietlane na monitorze. Funkcja Dialog systemu ENDOCAM Logic HD pozwala
na automatyczne sterowanie Zrédtem Swiatta za pomoca kamery.

ENDOCAM LogicHD zawiera wiele profiliaplikacyjnych, ktére zostaty przetestowane
w warunkach klinicznych. Oznacza to, ze nowy system jest dostosowany do kazdej
sytuacji wystepujacej na sali operacyjnej. Nawigacja z wykorzystaniem menu jest
bardzo prosta.

www.meden.com.pl/link/logic

W zaleznosci od wersji kontroler
kamery ENDOCAM Logic HD
wyposazony jest w:

podtaczenie do systemu sal zintegrowanych
CORE,
- wyjscia HDMI,
- wyjscia/wejscia analogowe,
modut PiP,
wyjscia 3G-SDI.

Rézne typy gtowek kamer  pozwalaja
uzytkownikowi dobrac odpowiednig
wersje zaleznie od zastosowania i swoich

przyzwyczajen.

Do wyboru sa:

Gtoéwka 3 chipowa

Gtoéwka 1 chipowa

Gtoéwka katowa

Zestaw Full-HD polecany dla
artroskopii:

Dla system EndoCam Logic konfiguracja
ustalana indywidualnie dla potrzeb klienta pod
wzgledem wej./wyj. sygnatowych kontrolera
kamery.

Tory wizyjne, napedy ortopedyczne i pompy artroskopowe 11


https://meden.com.pl/oferta/kamery/1069-kamera-endocam-logic-hd-typ-5525-system-full-hd.html
https://meden.com.pl/oferta/kamery/1069-kamera-endocam-logic-hd-typ-5525-system-full-hd.html
https://meden.com.pl/oferta/879-kamery-full-hd-hd
https://meden.com.pl/oferta/879-kamery-full-hd-hd

Kamery do artroskopii

| HD i Full HD

System ENDOCAM Logic HD Lite 5525 jest uproszczona wersja
systemu EndoCam Logic HD.

Cechy charakterystyczne:

rozdzielczos¢ Full-HD (1080p),

- rozne dtugosci kabla - 3, 5 lub 8 metrow,
wyjscia HDMI,

- wyjscia remote,

- wyjscia USB,

- mozliwos¢ archiwizacji zdje¢ na nosniki zewnetrzne,
niska cena kategorii exclusive (Full-HD).

Rézne typy gtowek kamer pozwalaja uzytkownikowi dobrac
odpowiednig wersje zaleznie od zastosowania i swoich
przyzwyczajen. Do wyboru sa:

« podtaczenie do systemu sal zintegrowanych CORE,
- wyjscia HDMI,

- wyjscia/wejscia analogowe,

« modut PiP,

- wyjscia 3G-SDI.

Zestaw Full-HD polecany dla artroskopii:

kamera Full-HD model 5525 HD Lite (Nr.kat 55252011),
obiektyw o statej ogniskowej dedykowany do artroskopii lub
obiektyw z ptynna regulacjg zoom-u,

w zaleznosci od preferencji gtéwka kamery 1-chipowa
(Nr.kat 85525902) lub gtéwka kamery 3-chipowa

(Nr.kat 85525922),

zalecany monitor o przekatnej > 24",

zrédto Swiatta w zaleznosci od preferencji LED lub Xenon.

Przyktadowe obrazy z kamery:

www.meden.com.pl/link/logic

ENDOCAM Performance HD 5514 to cyfrowa kamera HD
o bardzo dobrym obrazie przy stosunkowo niskiej cenie. Wraz ze
zrodtem Swiatta typu LED i monitorem od 21,5" tworzy wysokiej
klasy tor wizyjny spetniajacy wymogi wielu specjalistow réznych
dziedzin endoskopii. Kazdy kontroler kamery wyposazony jest
w wyjscie sygnatu video typu HDMI zapewniajgcego doskonaty
sygnat wideo w standardzie HD (1080i) oraz wyjscia analogowe.

Jako jeden z niewielu na rynku kontroler kamery standardowo
wyposazony jest w modut zapisu obrazéw lub sekwencji video
poprzez port USB na nos$niki zewnetrzne.

Cechy charakterystyczne:

sygnat wizyjny HD w formacie 1080i lub 720p,
wyjscie YPbPr,
wyjscie S-Video,
« wyjscie HDMI,
- wyjscie SDI,
wyjscia analogowe BNC,
« wyjscie Remote,
- wyjscie USB 2.0 umozliwiajace nagrywanie zdjec lub sekwengji
video na nosnik zewnetrzny,
« wysoka jakos¢ w niskiej cenie.

Zestaw Full-HD polecany dla artroskopii:

« kamera HD model 5514 HD (Nr.kat 5514001),
obiektyw dla artroskopii f = 24mm (Nr.kat 85261.242) [ub
obiektyw z ptynna regulacjg zoomu (Nr.kat 85261.501),

« zalecany monitor panoramiczny > 21,5",
Zrédto Swiatta w zaleznosci od preferencji LED lub Xenon.

Obiektywy:
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Zrédta swiatta do artroskopii

| Xenon

wWOoLF(%)

splrlt of excellence

HighLight X300

Zrédta $wiatta endoskopowego zostaty zapoczatkowane wraz
z rozwojem technik Swiattowodowych, poczatkowo oparte
o zrodta emisji Swiatta z zaroéwki halogenowej, po wspotczesne
Zrodta Swiatta oparte o technologie Xenon lub LED.

Profesjonalne zrédta sSwiatta ksenonowe, LED, halogenowe
oferowane przez firme Meden-Inmed przeznaczone do zabiegéw
endoskopowych charakteryzuja sie wysokg mocg sSwietlna,
wysoka zywotnoscig lamp oraz niska emisja cieplna.

HighLight X300 to innowacyjne, lekkie Zrédto Swiatta
ksenonowego o mocy 300 W wyposazone w funkcje
inteligentnego automatycznego systemu doswietlania pola
operacyjnego DIALOG. Zrédto $wiattajestwyposazone wprzytgcze
dla swiattowodow réznych firm. Urzadzenie wyposazone jest
w duzy, czytelny, dotykowy kolorowy wyswietlacz LCD wszystkich
kluczowych parametrow roboczych.

Cechy charakterystyczne:

gniazdo umozliwiajgce korzystanie ze Swiattowoddéw réznych
producentéw (Olympus, Storz, Richard Wolf, ACMI),

- automatycznie sciemnianie po odtgczeniu Swiattowodu,
dotykowy wyswietlacz, ktéry wyswietla czytelne i zrozumiate
komunikaty oraz parametry oswietlenia,
jasnos¢  wyswietlacza jest automatycznie dostosowywana
do zewnetrznego oswietlenia,
specjalny system chtodzenia, ktéry pozwala na cicha prace
urzgdzenia podczas wykonywania zabiegu,
mozliwos¢ tworzenia réznych profili uzytkownika,
tatwa wymiana lampy,
silne Swiatto Xenonowe o mocy 300W,
funkcja DIALOG - inteligentne sterowanie doswietlania pola
operacyjnego (wspotpracuje tylko z kamerami 5525 Logic HD).

Nr kat. 51420021

wWOLF(%)

splrlf of excellence

X300

X300 to kompaktowy, uproszczony, lekki model Zrédta Swiatta
HighLight X300 wyposazony w reczng regulacje natezenia
Swiatta. Zrédto $wiatta wyposazone w przytacze dla $wiattowoddw
réznych firm (Olympus, Storz, Wolf, ACMI).

Zrédto $wiatta o mocy 300W wyposazone jest w przytacze
dla swiattowoddéw réznych firma (Olympus, Storz, Wolf, ACMI).
Obudowa urzadzenia zostata tak zaprojektowana aby taczyc
lekkos¢, nowoczesny design i prostote obstugi przez uzytkownika.

Cechy charakterystyczne:

- gniazdo umozliwiajace korzystanie ze swiattowoddw réznych
producentéw (Olympus, Storz, Richard Wolf, ACMI),

- specjalny system chtodzenia, ktéry pozwala na cichg prace
urzadzenia podczas wykonywania zabiegu,

- tatwa wymiana lampy,

- silne $wiatto Xenonowe o mocy 300W,

« nowoczesny design,

- przystepna cena.

Nr kat. 51420011
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Zrédta swiatta do artroskopii

| LED

Nr kat. 51620011

Innowacyjne lekkie zrédto $wiatta LED o mocy odpowiadajacej
ksenonowej lampie 180W wyposazone w funkcje inteligentnego
automatycznego systemu doswietlania pola operacyjnego
(DIALOG).

Zrédto $wiatta wyposazone w przytacze dla $wiattowoddw réznych
firm (Olympus, Storz, Wolf, ACMI). Urzadzenie wyposazone jest
w duzy czytelny dotykowy kolorowy wyswietlacz LCD wszystkich
kluczowych parametréw roboczych.

Nr kat. 51610011

Kompaktowe lekkie zrédto swiatta LED o mocy odpowiadajacej
ksenonowej lampie 180W. Zrédto S$wiatta wyposazone
w przytacze dla Swiattowodow réznych firm (Olympus, Storz, Wolf,
ACMI). Obudowa urzadzenia zostata tak zaprojektowana, aby
taczyc¢ lekkos¢, nowoczesny design i prostote obstugi.

Nr kat. 51600011

Proste lekkie zrédto swiatta LED o mocy odpowiadajacej
ksenonowej lampie 180W. Zrédto  $wiatta  wyposazone
w przytacze dla sSwiattowodéw firmy Richard Wolf. Obudowa
urzadzenia zostata tak zaprojektowana, aby taczyc lekkosc,
nowoczesny design i prostote obstugi.

Zrédto swiatta EndoLight LED 1.3

Cechy charakterystyczne:

najbardziej rozbudowane zrédto Swiatta typu LED firmy Richard
Wolf,

zaawansowane zrodto Swiatta o mocy poréwnywalnej do
Zrédta ksenonowego 180W,

. wspotpracuje  ze  Swiattowodami
(Olympus, Storz, Wolf, ACMI),
automatyczne sciemnianie Swiatta po wyjeciu Swiattowodu,

- zywotnosc¢ lampy minimum 30 000 h pracy,
bardzo cicha praca wentylatoréw,
stata temperatura barw ok. 6500 K podczas catej pracy lampy,

- bardzo duza rownomiernosc¢ pola oswietlenia w Srodku i na
brzegach obrazu,
mozliwos¢ wigczania/wytgczania Zrodta Swiatta z urzadzen
zewnetrznych np.: z gtowki kamery,
kolorowy wyswietlacz dotykowy,

funkqe DIALOG (automatyczne i inteligentne doswietlanie pola

operacyjnego),

- podtaczenie do systemu sal zintegrowanych CORE.

réznych  producentow

Zrédio swiatta EndoLight LED 1.2

Cechy charakterystyczne:

zaawansowane zrodto Swiatta
do Zrédta ksenonowego 180W,
wspotpracuje ze Swiattowodami réznych producentow,
automatyczne sciemnianie Swiatta po wyjeciu Swiattowodu,
zywotnosc lampy minimum 30 000 h pracy,

bardzo cicha praca wentylatoréw,

stata temperatura barw ok. 6500 K podczas catej pracy lampy,
bardzo duza rownomiernos¢ pola oswietlenia w srodku
i na brzegach obrazu,

mozliwos¢ wigczania/wytgczania Zrodta Swiatta z urzadzen
zewnetrznych np. z gtéwki kamery.

0 mocy poréwnywalnej

Zrédio swiatta EndoLight LED 1.1

Cechy charakterystyczne:

zaawansowane zrodto Swiatta o mocy poréwnywalnej do
Zrodta ksenonowego 180W,
wspotpracuje ze Swiattowodami firmy Wolf,
ptynna regulacja natezenia Swiatta za pomoca recznego
pokretta,
zywotnos¢ lampy minimum 30 000 h pracy,
bardzo cicha praca wentylatoréw,

- stata temperatura barw ok. 6500 K podczas catej pracy lampy,
bardzo duza rownomiernos¢ pola oswietlenia w Srodku
i na brzegach obrazu.
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Zrédta swiatta do artroskopii

| LED

Zrédto swiatta EndoLight LED 2.2

Innowacyjne  Zrédio sSwiatta o mocy odpowiadajacej
ksenonowej lampie 300W. Zrédto $wiatta wyposazone
w przytacze dla swiattowoddéw réznych firm (Olympus, Storz,
Wolf, ACMI). Obudowa urzadzenia zostata tak zaprojektowana,
aby faczy¢ lekkosé, nowoczesny design i prostote obstugi.
Innowacyjna inteligentna regulacja natezenia $wiatta w polu
operacyjnym.

Cechy charakterystyczne:

. zaawansowane zrédto Swiatta o mocy poréwnywalnej do
Zrodta ksenonowego 300W,
wspotpracuje ze Swiattowodami firmy Wolf,

- ptynna regulacja natezenia zrodta Swiatta,
zywotnosc lampy min. 30 000 h pracy,
bezszelestna praca urzadzenie ,Technologia Heat Pipe”,

- stata temperatura barw ok. 6500 K,
bardzo duza réwnomiernos¢ oswietlenia pola operacyjnego,
wspotpraca z zintegrowanymi salami operacyjnymi "CORE".

Nr kat. 51640011

Zrédto $wiatta EndoLight LED 2.1

Innowacyjne zrodto Swiatta o mocy odpowiadajgcej ksenonowej
lampie 300W. Zrédto $wiatta wyposazone w przyfacze dla
Swiattowoddw firy Richard Wolf.

Cechy charakterystyczne:

zaawansowane zrodto Swiatta o mocy porownywalnej do
Zrodta ksenonowego 300W,
wspotpracuje ze Swiattowodami firmy Wolf,
- ptynna regulacja natezenia zrédta Swiatta,
. zywotnosc¢ lampy min. 30 000 h pracy,
- bezszelestna praca urzadzenie ,Technologia Heat Pipe”,
stata temperatura barw ok. 6500 K,
. bardzo duza réwnomiernosc¢ oswietlenia pola operacyjnego.

Nr kat. 51630011
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Monitory medyczne

wWOoLF(%)

splm of excellence

Monitor endoskopowy Full-HD 26"
Richard Wolf

Monitory dedykowany dla kamer endoskopowych firmy Richard
Wolf zapewniajacy krystalicznie czysty obraz, co czyni je Swietnym
rozwigzaniem dla sal zabiegowych, w ktérych panuje duze
natezenie $wiatta i nie ma mozliwosci zacienienia.

Cechy charakterystyczne:

- wszystkie oferowane monitory posiadaja standardowe
przytacze w systemie VESA 100,

- kazdy monitor posiada wejscia/wyjscia sygnatéw HD i SD,

. format prezentacji obrazu 16:9,

- wysoki kontrast,

- matryca TFT IPS,

- podswietlenie matrycy LED,

- btyskawiczny czas reakcji matrycy,

- szerokie katy widzenia 178°,

- niska waga,

« niski pobdér mocy.

WOLF(%)

sp|r|'r of excellence

Monitor endoskopowy Full-HD 21,5"
Richard Wolf

Najtanszy monitor endoskopowy na rynku o przekatnej 21,5”
spetniajacy standard Full-HD o bardzo dobrych parametrach
technicznych. Monitor przeznaczony do wspdtpracy z kamerami
endoskopowymi HD, Full-HD.

Cechy charakterystyczne:

. wszystkie oferowane monitory posiadajg standardowe
przytacze w systemie VESA 100,

- kazdy monitor posiada wejscia/wyjscia sygnatéw HD i SD,

. format prezentacji obrazu 16:9,

- wysoki kontrast,

- matryca TFT IPS,

- podswietlenie matrycy LED,

- btyskawiczny czas reakcji matrycy,

- szerokie katy widzenia 178°,

- niska waga,

« niski pobdér mocy,

- przystepna cena.
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Monitory medyczne

Monitory medyczne firmy FSN

Monitory firmy FSN znanego i cenionego producenta monitoréw medycznych
cechuje bardzo dobre odzwierciedlenie koloréw i barw w bardzo przystepnej cenie.

Wszystkie monitory (oprécz 19") pracujg w standardzie HD, Full-HD, wyposazone
w petng game wejs¢ i wyjs¢ sygnatéw cyfrowych jak i analogowych. Monitory
testowane z kamerami endoskopowymi najlepszych producentow takich jak
Richard Wolf, Storz, Olympus, Stryker, Conmed, Arthrex, Xion, Smith & Nephew.

Dostepne rozmiary:

FS-A1901D

19", 5:4, 1280 x 1024, VESA 100 x 100,

FS-L2402D

24",16:10, 1920 x 1200, VESA 100 x 100,

FS-L2403D

24",16:10, 1920 x 1200, VESA 100 x 100,

FS-P2601D

26" LED 16:9, 1920 x 1080, VESA 100 x 100 + (200 x 100), Monitory 19"
FS-P2602D

26", LED 16:9, 1920 x 1080 ztacze optyczne, VESA 100 x 100,
FS-P2601DT

26", LED 16:9, 1920 x 1080 podwdjne DVI + sterowanie dotykowe monitora,
VESA 100 x 100 + (200 x 100),

FS-P2603D

26" LED 16:9, 1920 x 1080 + plastikowa obudowa,
FS-L3201D

32"16:9, 1920 x 1080, VESA 100 x 100,

FS-L4202D

42"16:9, 1920 x 1080, VESA 600 x 400,

FS-L5501D

55" 16:9, 1920 x 1080, VESA 600 x 400.

Monitory 24", 26", 32"

Monitory 42", 55"
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Medyczne systemy archiwizacji

danych

VictOR

Urzadzenia stuzace do medycznej archiwizacji danych zabiegowych coraz
czesciej sq bezwzglednym wymogiem w placoéwkach zdrowia catej Unii
Europejskiej, ktére maja odgoérnie narzucony warunek archiwizacji prowadzonych
zabiegéw chirurgicznych - czy to w postaci klipéw video czy pojedynczych zdjec.

Nowoczesne aparaty do zapisu i przechowywania danych medycznych sg
wyposazone w dyski twarde o duzej pojemnosci, ztgcza USB oraz intuicyjny system
sterowania z panelu czotowego urzadzenia lub poprzez bezprzewodowy tablet.

WOoLF%)

splrlt of excellence

VictOR Medyczny System do Archiwizacji Danych uzupetnia oferte firmy
Richard WOLF w zakresie rejestracji obrazéw w wysokiej rozdzielczosci HD.
System sktada sie z monitora dotykowego przeznaczonego do sterowania oraz
komputera medycznego zawierajagcego niezbedne oprogramowanie. Dzieki
kompaktowej budowie komputer oraz monitor moga by¢ umieszczone na
standardowym wozku.

Cechy charakterystyczne:

archiwizacja danych w jakosci HD (1920 x 1080p) z mozliwosciag bezposredniego
zapisu do pamieci przenosnej (pendrive, dysk twardy USB) Ilub na ptyte
(DVD, BluRay),

sekwencje video moga kompresowane do formatu H.264 (MPEGA4),

tatwa intuicyjna kontrola poprzez monitor dotykowy 19",

przejrzyste i czytelne menu,

mozliwos¢ zapisu szczegdtowych danych pacjenta,

mozliwos¢ podtaczenia dwoéch niezaleznych Zrédet obrazu np. kamery
operacyjnej i dodatkowej kamery znajdujacej sie przy lampie sufitowej,
zintegrowana nagrywarka; kopie przeznaczone dla pacjenta moga by¢ zapisane
na dysku DVD lub Blu-Ray,

mozliwos¢ zapisu pojedynczych klatek sekwencji video jako obrazéow (tzw.
screenshot),

mozliwos¢ natychmiastowej edycji zapisanego filmu, rozmiar filmu moze byc
zmniejszony poprzez usuniecie nieistotnych fragmentow,

mozliwos¢ podtgczenia do lokalne] sieci komputerowej (bez koniecznosci
instalowania DICOM oraz PACS),

kompatybilny z systemami WOLF i innych producentow,

polskie menu.
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Medyczne systemy archiwizacji

danych

FSN IPS 700A

Innowacyjny medyczny archiwizator zabiegowy video/zdjec
w rozdzielczosci Full-HD wyposazony w wewnetrzny dysk
twardy 1TB, nagrywarke Blu-ray / DVD, zewnetrzny port USB
dla nosnikéw zewnetrznych. Jako jedyny archiwizator na rynku
oferuje mozliwos¢ bezprzewodowego sterowania przy pomocy
tabletu opartego o system Android. Ponadto wszystkie dane
moga by¢ wysytane do sieci szpitalnej lub konwertowane do
formatu DICOM.

Archiwizacja zdjec¢:

mozliwosc¢ zapisu zdje¢ w formacie Full-HD (1080p),
wykorzystuje formaty BMP, JPG, DICOM,

- zdalna archiwizacja z urzadzenia wizyjnego lub pedatu
noznego.

Archiwizacja sekwencji video:

archiwizacja sygnatu video w formacie Full-HD (1080p),
zaawansowane kodowanie H.264,

- zdalna archiwizacja z urzadzenia wizyjnego lub pedatu
noznego.

Zapisywanie i kopiowanie zarchiwizowanych
plikow:
zapis wszystkich danych na wewnetrzny dysk o pojemnosci
178,

- wszystkie pliki moga by¢ kopiowane na dyski CD, DVD,
Blu-ray, pendrive USB lub na szpitalny serwer FTP.

Gniazda wejsciowe:

Dv],

RGB,

SVHS,

audio przez mini stereo jack.

Gniazda wyjsciowe:

dla monitora wyswietlajacego zapis w czasie rzeczywistym
lub zapisanych danych,

DVI, RGB, SVHS,

odtwarzanie zapisanych zdjec i filméw z dysku twardego.

Medicapture USB 300

Urzadzenie stuzace do archiwizacji obrazéw medycznych na
przenosnych dyskach USB.

Cechy charakterystyczne:

urzadzenie do nagrywania filméw i zapisu obrazéw na pamieci
typu USB,

mozliwos¢ podtgczenia zewnetrznego dysku USB o pojemnosci
do 500 GB,

zapis video w standardzie HD 720p/1080i/1080p oraz
SD PAL/NTSC,

rozdzielczos¢ obrazoéw do 2048 x 1280 pikseli,

zapis zdje¢ w formacie TIFF, JPEG., PNG i DICOM,

zapis filméw w formacie MPEG 4, H.264,

mozliwos¢ wpisywania danych pacjenta poprzez klawiature
USB,

sterowanie z gtéwki kamery,

duzy jasny kolorowy wyswietlacz,

mozliwos¢ podtaczenia do sieci komputerowej.
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Bezprzewodowa transmisja video

WIS1000

System WIS1000 jest nowoczesnym i innowatorskim rozwigzaniem dla sali operacyjnej. Urzadzenie dzieki swojej unikatowej
wtasnosci zmniejsza ilosci przewodow transmisyjnych na sali operacyjnej co zapewnia lepsza swobode poruszania sie i przede
wszystkim zwieksza bezpieczenstwo podczas zabiegu, w postaci petnej, bezprzewodowej transmisji sygnatu wizyjnego z kamery
do monitora lub z monitora do monitora. Dodatkowym atutem jest mozliwosc¢ instalacji w dowolnym miejscu sali operacyjnej monitora
niezaleznie od potozenia kontrolera kamery endoskopowej.

Cechy charakterystyczne:

transmisja sygnatu HD, Full-HD bez kompresji i bez strat,
- brak opdznien, zatrzyman w transmisji sygnatu wizyjnego,
petny zasieg na catej sali operacyjnej,
zgodnosc z FDA 510k,
-+ niska cena,
wysoka jakosg,
. bezpieczne pasmo 60 GHz,
-+ interfejs HDMI,
- gwarantowany zasieg 10 m transmisji sygnatu dla sali zabiegowej.
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Wozki pod aparature medyczng

Akcesoria dodatkowe:

ENDO-CART zostat tak zaprojektowany,
aby umozliwi¢ rozbudowe o dodatkowe
wyposazenie. Boczne profile wozka posiadaja
specjalnie przystosowane rowki do szybkiego
montazu dodatkowego wyposazenia {j.:

« uchwyt kamery,
uchwyt Swiattowodu,
uchwyt ptynow,

- uchwyt pompy,
uchwyt na butle CO,,.

MEDEN £ INMED

PROFESJONALNA INZYNIERIA MEDYCZNA

ENDO-CART

Wozki endoskopowe oferowane przez firme Meden-lnmed zapewniaja wysoka
ergonomie a zastosowane rozwigzania techniczne utatwiaja dostep do wszystkich
urzadzen znajdujacych sie na wozku, jednoczesnie zabezpieczajac je przed
przypadkowym zepchnieciem i uszkodzeniem.

Wszystkie oferowane wozki wyprodukowano z materiatdw odpornych na niszczace
dziatanie sSrodkéw dezynfekujacych, ponadto kazdy wozek jest wyposazony
w regulowane potki i w zaleznosci od konfiguracji w dodatkowe akcesoria
(uchwyt swiattowodu, uchwyt gtéwki kamery, uchwyt butli CO2, wieszak na ptyny,
uchwyt pompy).

Woézki Endo-Cart cechuje stabilnos¢, niezawodnos¢ i tatwos¢ uzytkowania.
Wynika to z przemyslanej konstrukcji, zastosowanej technologii wytwarzania
i systemu zapewnienia jakosci wyrobu.

Dane techniczne: 120 120E / ET* 150 150E / ET*
Wysokos¢ [mml: 1200 1200 1200 1500
Szerokos$¢ [mm]: 670 670 670 670
Gtebokosé [mm]: 690 690 690 690
Obcigzenie [kgl: 100 100 100 120
Masa [kg]: 55 55/70* 55 70/ 80*
Napiecie [V/Hz]: - 230/50 - 230/50
Moc wyjsciowa [VA]: - max. 2000 - max. 2000
Bezpieczenstwo elektryczne: - klasa | - klasa |

* wersja z transformatorem separacyjnym
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Pompy do artroskopii

WOLFA)

spirit of excellence

Fluid Control Arthro 2204

Jednorolkowa hybrydowa pompa artroskopowa Fluid Control
Arthro 2204 firmy Richard Wolf GmbH wykorzystywana przy
zabiegach artroskopowych do nawadniania i ptukania stawu
z funkcja ssania. Posiada wbudowang funkcje ssania przez
Cco nie ma potrzeby stosowania drugiej pompy ssacej, ponadto
zainstalowany czytnik RFID pozwala zidentyfikowac podpiety
zestaw drendw, co zwieksza bezpieczenstwo pacjenta i daje
petna kontrole nad jakoscig stosowanych akcesoriow.

Komfort w standardzie

Inteligentny system zarzadzania ptynami zapewnia wszechstronng
kontrole:

szybka reakcja w przypadku wzrostu lub spadku cisnienia,
zautomatyzowana i szybka redukcja cisnienia w przypadku
wzrostu cisnienia srédstawowego,

alarmy akustyczne i wizyjne.

Wyréwnywanie poziomow

Kompensacja wysokosci potozenia w przypadku usytuowania
pompy ponizej ciata pacjenta. Wyswietlacz Fluid Control Arthro
automatycznie wskazuje rzeczywiste cisnienie sSrodstawowe.

Efektywnosc dzieki profilom dziatania

Oprogramowanie pompy pozwala uzytkownikowi
na predefiniowane profili uzytkowych co znaczaco zwieksza
efektywnos¢ zabiegéw prowadzonych zabiegdw artroskopowych.
Domyslnie dostepne sg gotowe programy dla stawu kolanowego,
ramiennego oraz matych stawow. Mozliwos¢ utworzenia 16
indywidualnych programow.

Cechy charakterystyczne:

- nieinwazyjna technika pomiaru ci$nienia,

- duzy kolorowy dotykowy wyswietlacz,

- przyjazne oraz intuicyjne menu,

- mozliwo$¢ stosowania drendéw dobowych, jednorazowych
i wielokrotnego uzytku,

. mozliwosc¢ utworzenia do 16 indywidualnych profili,

- wbudowane gotowe programy dla réznych stawéw (kolano,
ramie, mate stawy),

- zwiekszona maksymalna wartosc¢ cisnienia i tempa przeptywu,

- opcjonalny przetacznik nozny, ktérym wiacza sie opcje
ptukania stawu,

- opcjonalny pilot zdalnego sterowania (autoklawowalny),

- estetyczny, nowoczesny design,

« mozliwos¢ ustawienia cisnienia do 200 mmHg,

- mozliwos¢ ustawienia przeptywu do 2 I/min,

- funkcja szybkiego ptukania stawu ,Flash”,

- alarmy akustyczne i wizyjne,

- wbudowany ssak,

- menu w jezyku polskim.

Nowy wymiar dziatania

Fluid Control Arthro nowczesna pompa dla artroskopii. Nowe
oprogramowanie i ulepszone rozwigzania techniczne sprawiaja,
ze Fluid Control Arthro doskonale sprawdza sie w wymagajacych
procedurach artroskopowych.

Wyzsze cisnienie - wydajniejsza praca

Pompa Fluid Control Arthro zapewnia wysoka wartos¢ cisnienia
i tempa przeptywu, co przektada sie na lepsza widocznosc
i elastycznosc zastosowan przy artroskopii réznych stawow:

zakres nastawianego cisnienia: do 200 mmHg,
- zakres nastawianego przeptywu: do 2 I/min.
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Pompy do artroskopii

Kompletne zestawy drendéw:

- jednorazowe,
- wielorazowe (autoklawowalne),
- dobowe.

Zestaw obejmujgcy dren dobowy i dren pacjenta

Poczawszy od 4 zabiegéw artroskopowych dziennie zaleca sie
stosowanie drendéw wielorazowych lub drenéw dobowych dzieki
czemu koszty zwigzane z obstuga zabiegi drastycznie maleja.

Zestaw ten sktada sie z drenu dobowego, ktéry pozostaje
potgczony z pompa przez caty dzien (24h) oraz z drenu pacjenta
(jednorazowy), ktory jest zmieniany przed kazdym zabiegiem.
Worek z ptynem infuzyjnym moze pozosta¢ potaczony z pompa
az do jego catkowitego opréznienia. Takie rozwigzanie znaczaco
skraca czas pomiedzy zabiegami oraz w znacznym stopniu
redukuje koszty zwigzane z obstuga pompy.

Dbatos$¢ o bezpieczenstwo

Pompa FLUID CONTROL Arthro 2204 kontroluje zastosowany
osprzet. System jest wyposazony w czytnik RFID, ktéry
automatycznie rozpoznaje czy podtaczone dreny sg kompatybilne
z systemem Richard Wolf, a takze informuje o rodzaju
zastosowanych drenéw i liczbie pozostatych dozwolonych uzyc.

- redukgja ryzyka infekdji,
- zwiekszony komfort obstugi.

Jedno inteligentne rozwigzanie petnigce dwie
funkcje uzytkowe

Pompa FLUID CONTROL Arthro taczy funkcje nawadniania stawu
z funkcja ssania. Ssaca pompa prozniowa jest zintegrowana
z pompa rolkowa do nawadniania stawu. Takie rozwigzanie
zapewnia znaczace obnizenie kosztow:

- dwie pompy w jednym urzadzeniu,
- pojedynczy dren wystarcza do ewakuacji - drugi zestaw drendw
do pompy rolkowej nie jest potrzebny.

Komfort uzytkowania

Nowy design urzadzenia z pochytym panelem przednim sprawia,
ze uzywanie duzego ekranu dotykowego jest jeszcze tatwiejsze.

- intuicyjne menu,
autoklawowalny pilot zdalnego sterowania,
przetgcznik nozny do wtaczania opcji ptukania stawu.

Dostepna w ofercie rowniez:

Pompa artroskopowa Fluid Control 2203
Nr. kat 22030011

Jednorolkowa pompa artroskopowa Fluid Control 2203
firmy Richard Wolf GmbH wykorzystywana przy zabiegach
artroskopowych do nawadniania i ptukania stawu. Jako jedna
z niewielu pomp na rynku wykorzystujgca dreny wielorazowe bez
elektronicznej blokady ilosci uzyc.

Cechy charakterystyczne:

- nieinwazyjna technika pomiaru cisnienia,

- interfejs CAN-Bus,

- zwiekszone tempo przeptywu,
czytelny wyswietlacz,

- intuicyjna obstuga,
mozliwos¢ stosowania wezy jednokrotnego i wielokrotnego
uzytku (bez elektronicznej blokady uzyc),

- mozliwos¢ podtgczenie przetacznika noznego, ktérym wiacza
sie opcje ptukania stawu ,Flash”,
jedna z niewielu pomp na rynku majaca mozliwos¢ pracy
z drenami wielokrotnego uzytku pozbawiona elektronicznej
blokady ilosci uzy¢ drendw,

- dreny jednorazowe (opcja),

. dreny dobowe (24h) (opcja),

- rozpoznawanie instrumentow,
wszystkie parametry wyswietlane na ekranie urzadzenia,

. zakres nastawianego cisnienia 0-150 mm Hg,
maks. przeptyw 1,5 I/min.
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Pompy do artroskopii

Pompa i akcesoria:

Pompa i akcesoria:

Ssanie / oprdznianie:

Fluid Control Arthro 2204, pompa artroskopowa do nawadniania, z funkcja ssania
i automatyczna identyfikacja drenéw, wraz z zestawem drendéw wielokrotnego uzytku (8171223)
i kablem zasilajgcym - 22040011

Przetacznik nozny - 2204901

Przewodowy pilot zdalnego sterowania, autoklawowalny - 2204961

Zestaw drendéw ze ztgczem przektuwajacym, (opakowanie 10 szt), ze ztgczem luer-lock,
autoklawowalny, wraz z 10 wymiennymi membranami, wielokrotnego uzytku na 20 cykli
sterylizacji - 8171223

Zestaw drendéw ze ztgczem przektuwajgcym, (opakowanie 10 szt), ze ztgczem luer-lock,
sterylny jednorazowego uzytku - 4171223

Zestaw drendw z koncdéwka CARE-LOCK, (opakowanie 10 szt.), sterylny jednorazowego uzytku
- 4171224

Zestaw drendéw dobowy, sterylny, (opakowanie 10 szt), ze ztgczem przektuwajacym,
jednorazowego uzytku, PVC - 4171226

Zestaw drenéw dobowy + dren pacjenta, sterylny, jednorazowego uzytku, PVC, zawierajacy:
10 zestawow dren pacjenta oraz 1 zestaw dren dobowy ze ztgczem przektuwajgcym
- 4171227

Dren prézniowy (pompa-zbiornik), silikonowy, autoklawowalny - 8170.401

Filtr ochronny gazu, hydrofobowy (filtr higieniczny) - 4171121

Zbiornik na zassany ptyn, 3 I, uchwyt, autoklawowalny - 8170.981

Zbiornik na zassany ptyn, 3 |, (opakowanie 2 szt.) - 2215.971

Dren do odsysania ptynu (instrumenty-zbiornik), (opakowanie 10 szt.), PVC, odcinek dystalny
rozdwojony (Y), dtugos¢ 5 m, jednorazowego uzytku - 4170.901
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Napedy do ortopedii

| Shaver, pita, wiertarka - PowerDrive ART1

wWOLF(%)

splrlf of excellence

PowerDrive ART1 2304

Wsréd napedéw ortopedycznych oferowanych przez firme
Meden-Inmed znajduja sie renomowane urzadzenia firmy Richard
Wolf, miedzy innymi: shaver, mikro shaver, wiertarki ortopedyczne
(mate stawy, duze stawy), pity ortopedyczne, akcesoria
do shaveréw (frezy wielokrotnego uzytku, frezy jednorazowe,
druty kirschnera, pity).

Naped ortopedyczny PowerDrive ART1 to jedno z niewielu
urzadzen majace mozliwos¢ podtaczenia uchwytu shavera, mikro
shavera, wiertarki ortopedycznej, pity ortopedycznej.

Jest takze jednym z niewielu urzadzen wykorzystujacych ostrza
wielorazowe bez elektronicznej blokady czasowej lub ilosci uzyc
danego ostrza.

Opcje sterowania:

Nr kat. 2304.901

Sterownik nozny

Przyciski na uchwycie

Cechy charakterystyczne:

automatyczna detekcja uchwytu, noza oraz koncowki,
regulowane parametry: predkos¢ obrotu/oscylacji, sita
momentu,
mozliwos¢ zapisania indywidualnych parametrow uzytkownika
(obrét/oscylacja, predkos¢ obrotu/oscylacji, moment obrotowy,
jezyk, ustawienia wyswietlacza),
rejestracja czasuiilosci uzy¢ frezow wielokrotnego uzytku (tylko
dla celéw informacyjnych — urzadzenie nie blokuje dalszego
uzywania frezu, po przekroczeniu maksymalnego czasu pracy)
urzadzenie pozwala na doktadne ustawienie pozycji
zatrzymania sie resektora,
trzy raczki shavera do wyboru (z przyciskami na raczce, bez
przyciskéw-sterowanie za pomoca pedatdw, mikro shaver
dla matych stawow),
konsola wyposazona w dwa gniazda sterujgce napedami,
mozliwos¢ obrotu samego frezu o 300 stopni podczas zabiegu
bez koniecznosci obracania raczki shavera,
réznorodnosc rozmiaréw frezéw (Srednica od 2 mm do 8 mm,
dtugos¢ od 80 mm do 200 mm),

- frezy wielorazowe oraz jednorazowe do wyboru,
frezy wielorazowe bez elektronicznej blokady czasu pracy czy
ilosci uzyé,

- raczka shavera z przyciskami w raczce,
raczka shavera bez przyciskow (sterowanie z pedatu noznego),
raczka mikro shavera dla matych stawéw i laryngologii,

- shaver o najwiekszej predkosci obrotowej na rynku,
mozliwos¢ pracy dwoch uchwytow,
mozliwos¢ pracy w konfiguracji przewodowej wiertarki i pity,

« uchwyt dla drutéw Kirschnera.

PowerStick M5/0, M5/3 HighSpeed:

- raczka shavera z z przyciskami lub bez przyciskow,
predkosc do 16 000 obr/min,
frezy od @ 2 mm do @ 8 mm.

Power Stick M5/3

Power Stick M5/0

Raczki shavera z odtgczanym przewodem tgczacym:

Power Stick M5/0 89955.0000
Power Stick M5/3 89955.0003
Uniwersalny kabel taczacy 8564.851

Raczki shaver z trwale przymocowanym przewodem tgczacym:

Power Stick M5/0
Power Stick M5/3

89955.00001
89955.00031
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Napedy do ortopedii

| Shaver, pita, wiertarka - PowerDrive ART1

Akcesoria do PowerStick M5/0, M5/3 HighSpeed:

Ostrza wielokrotnego uzytku. *Z otworem prowadzacym dla przewodu o Srednicy @ 2 mm.

2mmo

Nazwa
dt. 80 mm

Frez typu resektor,
zabkowany

Frez typu resektor, owalny

Frez typu resektor, wygiety,
wypukty

Frez typu resektor, wygiety
wklesty

Frez typu resektor, siekacz

Frez typu "end-cutter"

Frez z wierttem kulkowym
ostonietym

Frez z wierttem kulkowym
nieostonietym

Frez z wierttem owalnym,
typ "Akromionizer"

Frez typu resektor gtadki

Ostrza jednorazowego uzytku.

Nazwa

Frez typu resektor, gtadki

Frez typu resektor, zabkowany

Frez typu resektor, owalny

Frez typu resektor, wygiety, wypukty
Frez typu resektor, wygiety, wklesty
Frez typu resektor, zgbkowany

Frez typu "end-cutter"

Frez z wierttem kulkowym, ostonietym

Fez z wierttem kulkowym, nieostonietym

Frez z wierttem owalnym, typ
"Acromionizer"

&S Frez uniwersalny prosty
ﬁ Frez uniwersalny zakrzywiony

Frez typu resektor, zgbkowany

89975.0032 89975.0132

25mmoQo 3mmo

dt. 80 mm dt. 80 mm

89975.0532
89975.0503

2.5mm 2 3.5mm 2

dt. 80 mm dt. 130 mm
49975.0003
49975.0033
49975.013
49975.0253
49975.0263

49975.0332 49975.0333
49975.0493
49975.0553

35mmo
dt. 130 mm

89975.0033

89975.0113

89975.0253

89975.0263

89975.0333

89975.0493

89975.0553

89975.0003

4.5 mm @
dt. 130 mm

49975.0004

49975.0034

49975.014

49975.0254

49975.0264

49975.0334

49975.0494

49975.0504

49975.0554

45 mmo
dt. 130 mm

89975.0034

89975.0114

89975.0254

89975.0264

89975.0334

89975.0494

89975.0504

89975.0554

89975.0004

55 mm @
dt. 130 mm

49975.0005

49975.0035

49975.0115

49975.0255

49975.0265

49975.0335

49975.0516

49975.0555
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55 mm @ 6.5mmo 45 mmo 55mmo
dt. 130 mm  dt. 130 mm  dt. 200 mm di. 200 mm
89975.0035 899732004"
89975.0115

899732254
89975.0255

(aggressive)

899732264
89975.0265

(aggressive)
89975,0335 899732334*
89975.0505 899732504
89975.0516
89975.0555 899732555
89975.0005 89979.0556
8 mm @ 6.5mmo 4.5 mm @ 45 mmo
dt. 130 mm dt. 130 mm  di. 160 mm  dt. 240 mm

499751045

49975.0558 49975.0558 499732565

499732344

499732274 499751245
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Napedy do ortopedii

| Shaver, pita, wiertarka - PowerDrive ART1

Micro Stick S1:

- raczka shavera z z przyciskami,
- predkosc¢ do 3000 obr/min,
. frezyod @ 2 mmdo @ 4.5 mm.

89951.0001

Akcesoria do Stick S1:

Wielokrotnego uzytku Jednorazowego uzytku (opakowanie 5 szt.)

Nazwa
2mmo@ 25mm® 3mmQ 35mm©® 45mmQ 2mmo 25mm©® 3mmo 35mm@ 45mmo
dt.45mm dt. 80 mm dt.80mm di 130 mm di 130 mm dt.45mm dt. 80 mm di. 80 mm dit. 130 mm dt. 130 mm

Frez typu resek- gg9-1 4037 899710033 899710034  49971.0032 499710033 499710034
tor zagbkowany
Frez typu resek-

89971.0113  89971.0114 49971.0113  49971.0114
tor, owalny

Frez typu

resektor, wygiety, 89971.0254 49971.0254
wypukty

Frez typu

resektor, wygiety, 89971.0264 49971.0264
wklesty

Frez z wierttem

kulkowym, 89971.0503 49971.0503

ostonietym

Frez z wierttem

owalnym, typ 49971.0553
"Acromionizer"

Frez typu resek-

) 89971.0332 89971.0332
tor siekacz

Akcesoria do Power Drill M1:

Nasadki wiertarki

Nazwa Srednica @ Typ

1.8-3.2mm 89950.0400

Nasadka Kirschnera

06-16 mm 89950.0500
Nasadka Jacobs 0-4mm 89950.0600

Power Drill M1 - 89950.0000

Uniwersalny przewod Nasadka Keyless 0-6.35mm 89950.0300

taczacy - 8564.85
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Napedy do ortopedii

| Shaver, pita, wiertarka - PowerDrive ART1

Druty Kirschnera:

Nazwa Dtugo$é drutu mm Srednica @ mm Nr. kat.

Drut chirurgiczny 70 0.8 82960.2208
Drut chirurgiczny 70 1.0 82960.2210
Drut chirurgiczny 150 0.8 82960.2408
Drut chirurgiczny 150 10 82960.2410
Drut chirurgiczny 150 12 82960.2412
Drut chirurgiczny 150 15 82960.2415
Drut prowadzacy z oczkiem 300 25 89960.1025
Drut prowadzacy z oczkiem 420 2.5 89960.1125

Akcesoria do Power Drill M1:

Nasadki pity
Nazwa Nr. kat.
Nasadka pity posuwisto-zwrotnej 89950.0100

Uchwyt Power Drill M1 -

89950.0000

Uniwersalny przewoéd Nasadka pity sagitalnej 89950.0200

taczacy - 8564.85

Ostrza pity posuwisto-zwrotnej:
Grubo$¢ ostrza [mm] Szerokos¢ ciecia [mm] Typ uchwytu Nr. kat.
0.64 16 Walcowy 49970.161
0.64 25 Walcowy 49970.2513

Ostrza pity sagitalnej:
Grubos¢ Grubos¢ Dtugos¢ czesci Podziatka Szerokos¢

- . Nr. kat.

ostrza [mm] ciecia [mm)] roboczej [mm] zebowa [mm] ostrza [mm]
0.4 07 23 1.0 (26) 10.4 49970.0410
0.4 07 1 11(23) 10 49970.041
0.4 0.7 il 115 (22) 6.4 49970.0412
0.4 07 11 11(23) 6.4 49970.0413
0.4 07 " 115 (22) 10 49970.0414
0.4 07 44 115 (22) 19 49970.0416
0.4 07 44 115 (22) 17 49970.0418
0.4 07 33 1.34 (19) 10 49970.0419
07 1.0 23 1.0 (26) 10.4 49970.0710
07 1.0 23 1.0 (26) 10.4 49970.071
0.7 1.0 14 115 (22) 6.4 49970.0712
07 1.0 " 11(23) 6.4 49970.0713
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Napedy do ortopedii

| Shaver - FRII POWER

FRII POWER

Firma Frii Medical jako pierwsza na Swiecie opracowata
i opatentowata shaver artroskopowy zasilany akumulatorowo
W potaczeniu z jednorazowym uchwytem ze zintegrowanym
ostrzem. Uchwyt wraz ze zintegrowanym ostrzem dostarczany
jest  w sterylnym opakowaniu. Jednostka  wewnetrzna
(akumulator-naped) jest jedynym elementem ktéry przeznaczony
jest do wielorazowego uzytku.

Takie rozwigzanie znaczgco zmniejsza koszt jednostkowy zakupu
shavera oraz znaczgco zmniejsza czas prowadzonego zabiegu
w poréwnaniu z konwencjonalnym rozwigzaniem, gdzie uchwyt
shavera potaczony jest przewodem zasilajgcym z konsolg
sterujaca.

Uchwyt shavera FriiPower® zaprojektowano z mysla o ergonomii
i lekkosci uzytku.

Cechy charakterystyczne:

- wszystkie funkcje kontrolowane z pozycji dtoni operatora,

- petna swoboda ruchéw,

- bardzo lekka waga catego napedu,

- nie wymaga sterylizacja (uchwyt i ostrze jednorazowe sterylne),
- wysokiejjakosci szwajcarskiej konstrukcji jednostka napedowa,
» akumulator Litowo Polimerowy bez efektu pamieci,

- funkcje: oscylacja, obroty w przdd, ptynna regulacja sity ssania,
- 7 ustawien predkosci dla ostrza,

. petne gama ostrzy dla tanek miekkich jak i kostnych,

- stacja dokujaca do 4 akumulatorow.
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Napedy do ortopedii

| Shaver - FRII POWER

Ostrza shavera wraz ze zintegrowanym jednorazowym uchwytem (sterylne):

Opis Srednica @ [mm] Typ
35 FR1035ST
4.2 FR1042ST
STANDARD - idealne do resekgji tkanek miekkich i oczyszczania stawu
4.8 FR1048ST
55 FR1055ST
SAGA - dedykowane do delikatnej resekgji tkanek miekkich, wieksza czes$¢ ostrza ostonieta zapewniajgca
) . X 4.5 FR1045SG
dodatkowa ostone otaczajgcych struktur np. chrzastki stawowej. resektor, owalny
35 FR1035LG
LEGEND - ostrze do agresywnej resekcji takotki, oraz szybkiego oczyszczania tkanek miekkich w stawie 4.2 FRI042LG
barkowym. Mozliwos$¢ usuwania zaréwno tkanek miekkich jak tkanek kostnych 48 FRI048LG
55 FR1055LG
4.5 FR1045EX
EXPRESS - ostrze owalne do zabiegdw akriomioplastyki lub szybkiej resekgcji tkanki kostnej
6.0 FR1045EX
4.5 FR1045EX
ICON - ostrze sferyczne do zabiegdw usuwania osteofitow, plastyki ktykcia
55 FR1045EX
DIVA - ostrze do rozszerzonej resekgji tkanek miekkich 4.5 FR1045DV
35 FR1035EP
EPIC - ostrze dedykowane do resekcji tkanek trudnych do usuniecia standardowymi ostrzami w stawie
kolanowym
45 FR1045EP
35 FR1035SM
SYMBOL - ostrze o Sredniej intensywnosci resekcji tkanek miekkich.
4.5 FR1045SM
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Napedy do ortopedii

| BUSA - naped wiertarski

Firma BUSA Medical powstata w 1976 roku w USA w stanie kalifornia. Jest jedna z najstarszych i najprezniej rozwijajacych sie firm
w USA i na swiecie. Portfolio firmy BUSA obejmuja ostrza, wiertta do wiekszosci systeméw napedowych (Stryker®, DePuy® Synthes®,
Conmed® Linvatec®, Smith&Nephew®, Arthrex® system 600) zarowno do duzej jak i matej ortopedii. Opréocz obszernej gamy ostrzy
i wiertet w ofercie znajda Panstwo takze wysokiej jakosci akumulatorowe, pneumatyczne napedy ortopedyczne takie jak: wiertarki, pity,
wysokoobrotowe napedy do chirurgii reki, neurochirurgii i laryngologii.

Wszystkie oferowane produkty firmy BUSA produkowane sa w USA z zachowaniem najwyzszych standardéw jakosciowych.

Numer katalogowy

PM-X08-700

T)BUSA

Opis

Naped wiertarski

SURGICAL POWER & ACCESSORIES

Parametry napedu:

Zakres predkosci wiercenia:
Moment obrotowy wiercenia:
Zakres predkosci rozwiercania:
Moment obrotowy rozwiercania:
Wymiary napedu:

Waga napedu:

9.6V Battery Pack

0-900 rpm

40 in-Ib (4.5 Nm)

0-290 rpm

100 in-Ib (11.3 Nm)

575 x1.25x5.9in (146 x 32 x 150 mm)
2.0 1b (.9 kg)
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Pack

(PM-X00-710)

/

12V Battery Pack

0-1,200 rpm

40 in-Ib (4.5 Nm)
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100 in-Ib (11.3 Nm)

575 x1.25x5.91in (146 x 32 x 150 mm)
2.0 1b (.9 kg)


https://meden.com.pl/oferta/137_busa
https://meden.com.pl/oferta/137_busa
https://meden.com.pl/oferta/137_busa

Napedy do ortopedii

| BUSA - pita sagitalna

Numer katalogowy

PM-X12-700

) BUSA

Opis

Pita sagitalna

SURGICAL POWER & ACCESSORIES

Parametry napedu:
Zakres predkosci:
Zakres katowy ostrza:
Wymiary napedu:
Waga napedu:

9.6V Battery Pack

0-14,000 rpm

5o

6.9 x1.25x6.3in (175 x 32 x 160 mm)
2.3 1b (11 kg)

9.6V Battery
Pack

/

12V Battery Pack

0-17,000 rpm

5o

6.9 x1.25x6.3in (175 x 32 x 160 mm)
2.3 1b (11 kg)
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Napedy do ortopedii

| BUSA - pita posuwisto-zwrotna

Numer katalogowy

PM-X14-700

C)BUSA

Parametry napedu:

Zakres predkosci:

Zakres ruchu (suwu) ostrza:
Wymiary napedu:

Waga napedu:

Opis

Pita posuwisto-zwrotna

SURGICAL POWER & ACCESSORIES

9.6V Battery Pack

0-14,000 rpm

04125 in (3.2mm)

7 x1.25x5.9in (178 x 32 x 150 mm)
2.01b (.9 kg)

9.6V Battery Pack
(PM-X00-710)

/

12V Battery Pack

0-17000 rpm

04125 in (3.2mm)

7x1.25x5.9in (178 x 32 x 150 mm)
2.0 1b (.9 kg)
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Napedy do ortopedii

‘ BUSA - nasadki wiertarskie

Numer katalogowy: Opis

PM-X08-701 Nasadka do pinéw (2.0 - 4.0 mm)

D\BUSA

SURGICAL POWER & ACCESSORIES

PM-X08-702 Nasadka do drutéw Kirschnera (0.7 - 2.0 mm)

TIBUSA

SURGICAL POWER & ACCESSORIES
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Napedy do ortopedii

‘ BUSA - nasadki wiertarskie

Numer katalogowy: Opis:

PM-X08-905 Trinkle/AO®

PM-X08-910 1/4 in Jacobs® Chuck with Key (6.35 mm)

PM-X08-915 5/32 in Jacobs® Chuck with Key (4 mm)

PM-X08-920 Hudson®

PM-X08-925 Zimmer®
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Napedy do ortopedii

‘ BUSA - nasadki wiertarskie

Numer katalogowy: Opis:

PM-X08-930 1/4 in Keyless Chuck (6.35 mm)

PM-X08-935 3 mm Keyless Chuck

PM-X08-940 ZHS Dirill (Zimmer®/Hudson®/Stryker® Universal)
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Napedy do ortopedii

| BUSA - nasadki do rozwiercania

Numer katalogowy:

PM-X08-911

PM-X08-950

PM-X08-955

PM-X08-960

PM-X08-965

Opis:

Jacobs® 1/4” (6.35 mm), wysoki moment obrotowy - rozszerzona dtugosc

Hudson® - rozszerzona dtugosé

Zimmer® - rozszerzona dtugosc

AQ® - rozszerzona dtugosé

ZHS (Zimmer® / Hudson® / Stryker® Uniwersalne) — standardowa dtugos¢
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Napedy do ortopedii

| BUSA - nasadki do rozwiercania

Numer katalogowy: Opis:

PM-X08-970 Jacobs 1/4” (6.35 mm), wysoki moment obrotowy — standardowa dtugos¢
Numer katalogowy: Opis:

PM-X14-901 Ostona do pity posuwisto-zwrotnej (ciecia mostka)
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Napedy do ortopedii

| BUSA - inne akcesoria

Numer katalogowy:

PM-X00-522

TIBUSA

SURGICAL POWER & ACCESSORIES

PM-X00-522
Napiecie 230V
Maksymalny prad 6A
Napiecie wyjsciowe 15 VDC
Wymiary (dt. X szer. X wys.) 17x85/8x61/4in
Waga (bez stacji dokujgcych) 4.33 kg
Waga (z 4 stacjami dokujgcymi) 7.59 kg
Waga (z 1 stacjg dokujaca) 0.81kg
PM-X00-521 Ostona modutu tadujacego akumulator

TIBUSA

SURGICAL POWER & ACCESSORIES
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Napedy do ortopedii

| BUSA - inne akcesoria

Numer katalogowy: Opis:

PM-X00-710 Akumulator 9.6V (standardowy)
(A
Ul BUSA

SURGICAL POWER & ACCESSORIES

Czas tadowania 5 - 60 minut

Czas pracy 3-10 minut

Mozliwos¢ sterylizacji

akumulatora sterylizacja parowa / STERRAD®

Wymiary 31x31x2.0in (78.74 x 78.74 x 50.8 mm)

Waga 1.0 Ib (0.45 kq)

PM-X00-715 Akumulator 12V (o zwiekszonej wydajnosci)
(A
VI BUSA

SURGICAL POWER & ACCESSORIES

Charging Time 5-60 minut

Czas pracy 3-15 minut

Mozliwos¢ sterylizacji

akumulatora sterylizacja parowa / STERRAD®

Wymiary 375x3.3x2.3in(95.25 x 83.82 x 58.42 mm)
Waga 1.45 Ib (0.66 kg)
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Napedy do ortopedii

| BUSA - inne akcesoria

Numer katalogowy: Opis:

PM-X00-731 Stacja dokujgca na akumulator

/
E BUSA
SURGICAL POWER & ACCESSORIES

PM-X00-770 Skrzynia do transportu i sterylizacji maksymalnie 3 uchwytéw BSPMAX™ Il wraz nasadkami

f
SURGICAL POWER & ACCESSORIES

Wymiary: 18 x 10 x 7.5 in (457 x 394 x 190 mm)
Waga: 10.8 Ib (4.90 kg)
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Napedy do ortopedii

| BUSA - inne akcesoria

Numer katalogowy: Opis:
PM-X08-000 Do nasadki Jacobs® 1/4” (6.35 mm)

Akcesorium dodatkowe
PM-X08-001 Do nasadki Jacobs® 5/32” (4 mm)

Akcesorium dodatkowe
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Napedy do ortopedii

| BUSA - napedy na sprezone powietrze do matej ortopedii i neurochirurgii

Numer katalogowy: Opis:
PM-M09-200 Naped szybko-obrotowy BSPMICRO™

Replaces 5058-001

D BUSA

SURGICAL POWER & ACCESSORIES

Bur Guards
Purchased Separately

Parametry napedu

Zakres predkosci 0 — 95 000 obr./min. Wymiary 168.4 x 17.8 x 25.4 mm
Moment obrotowy 1.24 Ncm Waga 0.2 kg
Cisnienie pracy 6.2 - 7.6 Bar

Dostepna wersja zprzytgczem DePuy® Synthes® (nr. kat. PM-M09-500)

Numer katalogowy: Opis:
PM-M10-200 Naped srednio-obrotowy BSPMICRO™

Replaces 5053-009

D) BUSA

SURGICAL POWER & ACCESSORIES

Bur Guards
Purchased Separately

Parametry napedu

Zakres predkosci 0 - 25 000 obr./min. Wymiary 168.4 x 17.8 x 25.4 mm
Moment obrotowy 4.24 Ncm Waga 0.2 kg
Cisnienie pracy 6.2 - 76 Bar

Dostepna wersja z przytgczem DePuy® Synthes® (nr. kat. PM-M10-500)
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Napedy do ortopedii

| BUSA - napedy na sprezone powietrze do matej ortopedii i neurochirurgii

Numer katalogowy: Opis:
PM-M11-200 Naped wiertarski BSPMICRO™

Replaces 5053-013

T)BUSA

SURGICAL POWER & ACCESSORIES

Prowadnica dla pinéw i drutéw K
w standardzie

Szczoteczka do czyszczenia napedu
w standardzie

Parametry napedu:

Zakres predkosci 0-2,100 obr./min. Wymiary 139.7 x 25.4 x 139.7 mm
Moment obrotowy 39.5 Ncm Waga 0.65 kg
Cisnienie pracy 6.2 — 7.6 Bar

Z_ak/res_sredr/ﬂcy dla 07-20mm
pindw i drutow K

Nasadka do wiertet 4mm (PM-M11-935)

PM-M12-200 Pita sagitalna BSPMICRO™

Replaces 5053-011

Klucz dla ostrzy
w standardzie

Parametry napedu:

Zakres predkosci 0 -18,000 osc./min. Wymiary 171.5 x 17.8 x 25.4 mm
Zakres katowy dla ostrza  4° Waga 019 kg
Cisnienie pracy 6.2 — 7.6 Bar

Dostepna wersja z przytgczem DePuy® Synthes® (PM-M12-500)
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Napedy do ortopedii

| BUSA - napedy na sprezone powietrze do matej ortopedii i neurochirurgii

Numer katalogowy: Opis:
PM-M13-200 Pita oscylacyjna BSPMICRO™

Replaces 5053-012

Klucz dla ostrzy
w standardzie

Parametry napedu

Zakres predkosci 0 - 22,000 osc./min. Wymiary 190.5 x 17.8 x 35.0 mm
Zakres katowy dla ostrza  7° Waga 0.22 kg
Cisnienie pracy 6.2 - 76 Bar

Dostepna wersja z przytaczem DePuy® Synthes® (PM-M13-500)
PM-M14-200 Pita posuwisto-zwrotna BSPMICRO™

Replaces 5053-010

D\BUSA

SURGICAL POWER & ACCESSORIES

Parametry napedu

Zakres predkosci 0 - 18,000 osc./min. Wymiary 184.2 x 1778 x 25.4 mm
Zakres pracy ostrza  2.54 mm Waga 0.2 kg
Cisnienie pracy 6.2 - 76 Bar

Dostepna wersja z przytaczem DePuy® Synthes® (PM-M14-500)
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Napedy do ortopedii

| BUSA - napedy na sprezone powietrze do matej ortopedii i neurochirurgii

Numer katalogowy: Opis:
PM-M10-901 Ostona wiertta - Srednia

Replaces 1375-012

Rekomendowana dtugosc¢ wiertta:
445 mm - 69 mm

PM-M10-902 Ostona wiertta - dtuga

Replaces 1375-011

Rekomendowana dtugos¢ wiertta:
70 mm - 94 mm

PM-M10-903 Ostona wiertta - bardzo dtuga

Replaces 1375-023

Rekomendowana dtugosc¢ wiertta:
95 mm - 112 mm

Numer katalogowy: Opis:

PM-M11-935 Nasadka Jacobs® 5/32” (4 mm) — kompatybilna z uchwytem PM-M11-200

Not compatible with Linvatec® Wiredriver catalog number 5053-013

Klucz do mocowania wiertet w standardzie
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Napedy do ortopedii

| BUSA - napedy na sprezone powietrze do matej ortopedii i neurochirurgii

Numer katalogowy:
A90-200

Replaces 5052-010
A90-200-15

Replaces 5052-016

A90-201

Replaces N/A

MI-121-001

Opis:

Linvatec® (mozliwo$¢ zamdwienia przewodu w standardzie DePuy® Synthes®) 3 m

Linvatec® (mozliwo$¢ zamdwienia przewodu w standardzie DePuy® Synthes®) 4.5 m

T)BUSA

SURGICAL POWER & ACCESSORIES

Nasadka czyszczaca do napedéw BSPMICRO™

Wyposazenie opcjonalne

Adapter — DISS do Schrader
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Optyki HD i ptaszcze artroskopowe

PanoView HD

Intensywny  rozwdj  technologiczny  technik  artroskopowych — wymusza
na producentach sprzetu ortopedycznego tworzenie unikatowych i niezawodnych
narzedzi zabiegowych. Instrumentarium niemieckiego producenta firmy Richard Wolf
oferowane przez firme Meden-Inmed cieszy sie wielkim uznaniem i popularnoscia
wsrod lekarzy ortopedéw, a proponowane zestawy implantéw i instrumentéw
do artroskopii kolana, barku, biodra, oraz matych stawdéw bez watpienia sa jednymi
z najlepszych rozwigzan oferowanych na Polskim rynku.

Optyki artroskopowe niemieckiego producenta firmy Richard Wolf, ktérego
jestesmy  wytacznym  dystrybutorem  charakteryzujg sie réznorodnoscia
rozmiarow i katow patrzenia poczawszy od optyk miniaturowych przeznaczonych
do artroskopii matych stawéw (Srednica 1.9 mm), poprzez optyki standardowe
(Srednica 4 mm), konczac na specjalnie zaprojektowanych optykach do artroskopii
stawow biodrowych u 0séb otytych (sr. 4 mm i dt. 255 mm). Wszystkie oferowane
optyki spetniajg standardy pracy w systemach HD i Full-HD.

Optyki PanoView HD zaprojekowane sa w taki sposéb aby zapewni¢ operatorowi
ostry i czysty obraz w wysokiej rozdzielczosci HD, Full-HD przez wiele lat
bezawaryjnej pracy.

W ofercie dostepne sag takze optyki szerokokatne PanoView Wide Angle HD
0 poszerzonym kacie widzenia pola operacyjnego przeznaczone dla najbardziej
wymagajacych specjalistow, ktérzy chcag widzie¢ znacznie wiecej niz w przypadku
standardowych optyk.

Zestaw polecany do artroskopii:

- optyka PanoView HD dt. 175 mm, sr. 4mm, kat 30° (Nr. kat. 8880.543),
. ptaszcz ARTHROIution, $r. 6 mm, 2 obrotowe kraniki (Nr. kat. 89121.1260),
- trokar pét-tepy (Nr. kat. 89121.0542),
Swiattowdd 3.5 mm - kompatybilne ze zrédtami Swiatta réznych firm (Storz,
Stryker, Wolf).

WOLF(%)
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Optyki HD i ptaszcze artroskopowe

ARTHROIlution

Plaszcze artroskopowe ARTHROIution firmy Richard Wolf jako jedne z niewielu
ptaszczy na rynku oferujace wymienne kurki (zawory), oraz system samozatrzaskowy
“click on”, ktéry gwarantuje pewne wpiecie instrumentu i zabezpiecza przed
przypadkowym wypadnieciem podczas zabiegu.

System ,,click on” zapewnia duzo dtuzsza, niezawodna prace w poréwnaniu ze
standardowym systemem zapiec innych firm opartych na systemach sprezynowych.
Innowacyjna konstrukcja ptaszcza zapewnia wysoki przeptyw ptyndéw oraz
petng ochrone soczewki optyki przed uszkodzeniami mechanicznymi. Ptaszcze
artroskopowe ARTHROIution sg najlzejszymi ptaszczami dostepnymi na rynku,
a réznorodnosc¢ rozmiaréw i konfiguracji zaspokoi preferencje kazdego operatora.
Proponowane ptaszcze wspotpracuja z roznymi trokarami zapewniajgcymi pewny
i bezpieczny dostep do stawu.

wOoLF(%)
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Optyki HD i ptaszcze artroskopowe

Optyki, ptaszcze i trokary:

Palce Nadgarstek Lokiec, stopa Kolano, Bark
Srednica @ 1.9 mm 2.4 mm 27 mm 4.0 mm
Dtugosc robocza
) 69 mm 105 mm 110 mm 175 mm
(optyki)
Optyka HD PANOVIEW 8860453 8871413 8476.433 8880.543
30°
Optyka HD Szerokokatna - PANOVIEW 8885.443
Optyki
Optyka HD PANOVIEW 8476.435 8880.545
70°
Optyka HD Szerokokatna - PANOVIEW 8885.445
) ) , , 891220124 891220132
z 2 kranikami, kotnierz nieruchomy ) . 89121.0260
(tylko 1 kranik) (tylko 1 kranik)
z 2 kranikami, kotnierz obrotowy 891221232 891221241 891211260
Plaszcze Wysokiego przeptywu z 2 kranikami, 891220128
, 891221235 891211263
kotnierz obrotowy (tylko 1 kranik)
Mata Srednica z 2 kranikami,
) 891221255
kotnierz obrotowy
tepy 891222754 89121.0544
pot-tepy 891221952 891222452 89121.0542
Trokary stozkowo-tepy 891222750 89121.0540
ostry 89121.0640
stozkowo-ostry 891221962 891222462 891222762
Optyka artroskopowa standard HD @ 4 mm:
175 mm
Kierunek patrzenia Zewnetrzna $rednica @ Nr. kat.
Optyka HD PANOVIEW 8880.541
Optyka HD PANOVIEW 8880.543
Optyka HD PANOVIEW 4.0 mm 8880.544
Optyka HD PANOVIEW 8880.545
Optyka HD PANOVIEW PLUS 8880.437
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Optyki HD i ptaszcze artroskopowe

Szerokokatne optyki artroskopowe w standardzie HD PANOVIEW 3:

175 mm
Kierunek patrzenia Zewnetrzna $rednica @ Nr kat.
Optyka szerokokatna HD PANOVIEW 3 8885.441
Optyka szerokokatna HD PANOVIEW 3 4 mm 8885.443
Optyka szerokokatna HD PANOVIEW 3 8885.445

Ptaszcze artroskopowe z automatycznym systemem zatrzaskowym:

Trokar Trokar Trokar Trokar
tepy pot-tepy stozkowo-tepy ostry
2kraniki- 5 | ki -
Wyskiego Mata kotnierz . Zewnetrzna Dtugosc
. . . kotnierz . A Nr kat.
przptywu Srednica nie Srednica @ robocza
obrotowy
-ruchomy
6 mm 130 mm 89121.0260
6 mm 130 mm 891211260
89121.0544 89121.0542 89121.0540 89121.0640
6.3 mm 130 mm 891211263
5.5 mm 130 mm 891211255
Akcesoria: Czesci zamienne:
Swiattowdd $r. 3.5 mm, dt. 2.3 m - 806635231 Obrotowy kotnierz z 1 kranikiem - 150081761
Kurek do ptaszcza - 89101.0000 Obrotowy kotnierz z 2 kranikami - 150081762

Kraniki (5 szt.)) - 150081761

Narzedzie do demontazu kranikéw - 38310.0001
Nakretka do mocowania kotnierza - 15008.1704

Zestaw czesci zamiennych zawierajacy 5 sztuk kazdego
elementu; O-ringi (maty/duzy) - 15176142,

narzedzie do demontazu O-ringu - 15106.230
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Artroskopowe narzedzia reczne

ARTHROIine - cazki (punche) artroskopowe klasy premium

P WOLF%)

splrlt of excellence

Narzedzia artroskopowe linii ARTHROIine firmy Richard Wolf, w odréznieniu od
narzedzi innych firm charakteryzuje unikatowe rozwigzanie konstrukcyjne ciegna,
ktére jest dodatkowo wzmocnione oraz poprowadzone w pototwartym ptaszczu co
zapewnia bardzo tatwe oczyszczanie i utrzymanie narzedzi w doskonatej kondycji
przez dtugi czas. Koncéwka tnaca zamiast opadac, wykonuje ruch posuwisto-
napierajgcy, co zapewnia precyzje ciecia i utatwiony dostep podczas ciecia do
trudnodostepnych miejsc.

Punche ARTHROIine znajdujag Swietne zastosowanie przy zabiegach menisektomii
oraz usuwaniu elementéw chrzestnych i kostnych. W odréznieniu od instrumentow
innych firm, narzedzia oferowane przez firme Richard Wolf sg specjalnie
wyprofilowane tak, aby zapewni¢ pewny chwyt i komfort pracy operatora. Gama
instrumentéw linii ARTHROIine liczy ponad 26 réznych rodzajéw cazkéw ,punchy” p— _—
najwyzszej klasy.

Zestaw podstawowych punchy polecany dla artroskopii:

- cazki ARTHROIline (Nr kat. 89140.0101) - wysokos¢ szczek 1.6 mm, obszar
ciecia 5.5 mm x 3.3 mm, ptaszcz zagiety w lewo, szczeka uniesiona ku gorze,

- cazki ARTHROIline (Nr kat. 89140.0103) - (wysokos¢ szczek 1.6 mm, obszar
ciecia 5.5 mm x 3.3 mm, ptaszcz zagiety w prawo, szczeka uniesiona ku goérze),

- cazki ARTHROIine (Nr kat. 89140.0202) - wysokos¢ szczek 1.6 mm, obszar
ciecia 31 x 1.7 mm, szczeki zagiete do gory).
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Artroskopowe narzedzia reczne

| Punche

Cazki (punche) linia ARTHROIline:

Tnace Szczeki
Widok ciecia: Wys. szczek Proste Z topatka 2 . zakrzywione Nr kat.
wstecznie .
ku gérze
Cazki hakowe ARTHROIline a=31mm
b=17 mm
1.6 mm 89140.0205
b
iy
Cazki hakowe ARTHROIline a=31mm
b=17mm
Io 1.6 mm 89140.0202
T
Cazki ,Basket” ARTHROIline a=6.0mm
Owalne b=45mm
21 mm 89140.0305
}b
a
Cazki ,Basket” ARTHROline a=6.0mm
Owalne b=45mm
21 mm 89140.0302
}b
a
Cazki hakowe ARTHROIline a=75mm
b=22mm
21 mm 89140.0405
[o
Cazki hakowe ARTHROIine a=75mm
b=22mm
[ 21 mm 89140.0402
b
Punch nozyczkowy a=57mm
ARTHROline b=09mm
21 mm 89140.0505
Ib
a
Punch nozyczkowy a=57mm
ARTHROline b=09mm
21mm 891400502
Ib
a
Cazki ARTHROline, a=31mm
b=17 mm
tnace w lewo
o 2.3 mm lewo 89140.0605
o
Cazki ARTHROline, a=25mm
tngce w prawo b=20mm
2.3 mm prawo 89140.0602
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Artroskopowe narzedzia reczne

| Punche

Cazki (punche) linia ARTHROIline:

Zakrzywione Zakrzywione Plaszcz Szczeki
Widok cigcia: Wys. szczek Proste N Y o Y zakrzywiony zakrzywione Nr kat.
20° w lewo 20° w prawo o . ;
15° ku gérze ku gorze
Cazki ARTHROIline , szczeki a=55mm
ptaskie b=33mm
1.6 mm 89140.0105
Ib
a
Cazki ARTHROIline, szczeki a=55mm
ptaskie b=33mm
1.6 mm 89140.0102
Ib
a
Cazki ARTHROIline , szczeki a=55mm
ptaskie b=33mm
1.6 mm 891400122
Ib
a
Cazki ARTHROIline , szczeki a=55mm
ptaskie b=33mm
1.6 mm 89140.0101
Ib
a
Cazki ARTHROIline , szczeki a=55mm
ptaskie b=33mm
1.6 mm 89140.0103

[o

a
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Artroskopowe narzedzia reczne

| Punche

Cazki ARTHROIine typu basket punch:

90° zakrzywione 90° zakrzywione

Widok ciecia: Wysoko$¢ szczek W lewo W prawo Nr kat.

Cazki typu basket punch 2.2 mm 89140.0704

Cazki typu basket punch 2.2 mm 89140.0706

Cazki typu basket punch 3.2 mm 89140.0804

Cazki typu basket punch 3.2 mm 89140.0806
Cazki ssgce ARTHROIine:

Srednica @ Nr kat.

Cazki ssace 27 mm 89140.0027

Cazki ssgce 4.5 mm 89140.0045
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Artroskopowe narzedzia reczne

Wysokiej jakosci narzedzia artroskopowe linii klasycznej
(puncze, graspery, holdery, nozyczki) niemieckiego producenta

firmy Richard Wolf. DEIIT—!DI:!EE.
Dostepne w ofercie: spirit of excellence

- kleszczyki artroskopowe z ktem do biopsji i wyciggania ciat
wolnych, obie szczeki ruchome,
- szczypczykiartroskopowe (Holder) z zazebieniemistopniowana
blokada chwytu (bestseller),
« kleszczyki biopsyjne do rzepki,
- kleszcze z blokada do takotki z zebem,
- kleszcze z blokada do tgkotki wg. O’Connor,
- modularne monopolarne narzedzia chwytne HF, .
- miniaturowe chwytaki (graspery), e
- innowacyjne miniaturowe kleszczyki,chwytaki(graspery)iholdery
z zabezpieczeniem przeciw przecigzeniowym ,Overload
protection”,
- puncze linii klasycznej,
-« haczyki, noze, switching sticki.
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Artroskopowe narzedzia reczne

| Punche

Cazki artoskopowe - "linia klasyczna":

. . . Ptaszcz Szczeki
. DH
Widok ciecia: Srednica @ Hgose Proste Zal\(,xivv\cgne Za\l(lrzyr/;/vv:lc;ne zakrzywiony zakrzywione
robocza P 15°ku gorze 15°ku goérze
Cazki hakowe z topatkag
3.4 mm 130 mm 8488.951 8488.952 8488.953 8488.954
Cazki hakowe
3.4 mm 130 mm 8488.02 8488.025
Cazki, ruchoma czesé
z zazebieniem, szerokosci
szczeki 4.5 mm
3.4 mm 130 mm 8488121 8488.063
Cazki z topatka, ruchoma
czesc tnaca, szerokosc
szczeki 4.5 mm 45 mm 130 mm 8489.063
Cazki artoskopowe z zakrzywionymi szczekami - "linia klasyczna":
Widok ciecia: Srednica @ Dtugos¢ robocza Nr kat.
Cazki, tnace do przodu i do boku 90° w lewo 8404.017
90° w prawo 8404.018
34 mm 130 mm
Cazki z topatka, dedykowane do ciecia i przycinania 45° w lewo 840471
bocznego
45° w prawo 8404.81
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Artroskopowe narzedzia reczne

| Punche, nozyczki

Cazki artoskopowe z wymienna czescig tnacg instrumentu - "linia klasyczna":

Wymienna $¢é
Widok ciecia: ym Paszcz @ Dtugosc Uchwyt Kompletny
czesé tnaca robocza instrument
Cazki, tnace wstecznie, obrotowe
Mate
= 3.4 mm 8211601 8211651
8211.661
92 mm
Cazki, tnace wstecznie, obrotowe
Duze
: -,} 5.0 mm 8211.601 821.6M
8211.621
Nozyczki artroskopowe - "linia klasyczna":
. Dtugosc¢ i i
Z prostymi ostrzami: Widok ciecia: Srednica @ 9 Proste Zakrzywione Zakrzywione
robocza w lewo W prawo
Nozyczki hakowe, uniwersalne, do
zastosowania przy cieciu struktur 3.4 mm 8488.04 8488.041 8488.042
miekkich i twardych
4.5 mm 8489.04
130 mm
Nozyczki Mikro, do precyzyjnego cigcia
struktur miekkich
D 3.4 mm 8488.051
. . ) . . Diugosé
Z zakrzywionymi ostrzami: Srednica @ Nr kat.
robocza
Nozyczki hakowe, pr;gznaczone do 45° lewo 840452
trudnodostepnych miejsc
3.4 mm 130 mm
45° prawo 8404.62
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Artroskopowe narzedzia reczne

| Szczypce, kleszcze

Kleszcze artroskopowe "linia klasyczna":

Srednica @ Dtugosc¢ robocza Nr kat.

Kleszcze biopsyjne z ktem, takze do retrakgji tkanek, obie szczeki rozwieralne
4.5 mm 130 mm 840310
Srednica @ Dtugosc¢ robocza Nr kat.

Kleszcze artroskopowe chwytne ze stopniowa blokada, szczeki z zazebieniem
3.4 mm 8488.096

130 mm
4.5 mm 8489.096
Srednica @ Dtugosc robocza Nr kat.
Kleszcze biopsyjne do rzepki

5/3 mm 100 mm 8211131
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Artroskopowe narzedzia reczne

| Punche ssace, kleszcze

Cazki ssgce typu punch "linia klasyczna":

Srednica @ Dtugosc¢ robocza Nr kat.
Punch ssacy 4.5 mm 130 mm 8403.925
Kleszcze do tagkotki:
Srednica @ Dtugos¢ robocza Nr kat.
Kleszcze do takotki z ktem 8403.00
4/7 mm 105 mm
Kleszcze do takotki wg. O’Connor 8403.001
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Artroskopowe narzedzia reczne

| Noze, haczyki i switching sticki

Noze:
Dtugosé¢ robocza Nr kat.
N6z ,skalpel” prosty 8436.101
N6z z ostrzem w ksztatcie rozety 8436.151
N6z hakowy, ostrze 5 mm, $r. 4.3 mm 125 mm 8436.201
N6z ostrze w ksztatcie banana 8436.251
NoOz ostrze wkleste w ksztatcie potksiezyca, prosty 8436.301
Haczyki:
Wysokos¢ czesci >
hakowej H Dtugo$¢ robocza Nr kat.
Sonda hakowa, z podziatka 7.0 mm 8399.901
15 mm

i _
Sonda hakowa, z podziatka & 4.5 mm 8399.95

Pret prowadzacy "switching stick":

Srednica @ Dtugos$é catkowita Nr kat.

Pret prowadzacy tzw. ,switching stick”
stuzacy do wymiany instrumentéw
podczas zabiegu z wykorzystaniem
wielu portéw np.: artroskopia barku.

4.0 mm 325 mm 8863.75
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Artroskopowe narzedzia reczne

| Rekonstrukcja chrzastki stawowej, chondroplastyka - kuriety

WOoLF%)

splm of excellence

Kiurety opracowane przez firme Richard Wolf charakteryzuja
sie wysoka jakoscig wykonania w przystepnej cenie. Kiurety
wystepujg w réznych rozmiarach i ksztattach czesci dystalnej,
a nowoczesny design zapewniajacy ergonomie i bezpieczenstwo
pracy dzieki profilowanej antyposlizgowej raczce.

Przy pomocy kiuret firmy Richard Wolf wykonuje sie liczne zabiegi
chondroplastyczne materiatu chrzestnego.

Kiurety z uchwytem metalowym:

- kiureta czesc dystalna okragta, rozmiar 3 mm,
kiureta czes¢ dystalna okragta, rozmiar 4.5 mm,
kiureta czes¢ dystalna okragta, rozmiar 6 mm,

- kiureta czesc dystalna okragta, rozmiar 9 mm,
kiureta czes¢ dystalna okragta, rozmiar 11 mm.

Kiurety z uchwytem antyposlizgowym:

kiureta czes¢ dystalna kwadratowa, rozmiar 4.5 mm,
- Kkiureta czesc¢ dystalna kwadratowa, rozmiar 6.0 mm,

kiureta czesc dystalna okragta, rozmiar 5.5 mm,

kiureta czes¢ dystalna okragta, rozmiar 7.0 mm.
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Artroskopowe narzedzia reczne

| Rekonstrukcja chrzastki stawowej, chondroplastyka - kuriety

Kiurety:

B Dtugoé¢ robocza Nr kat.

Kiureta, kwadratowa
koncéwka dystlana zakrzywiona 4.5 mm 170 mm 891632245
ku gorze, ostra z jednej strony

Kiureta, kwadratowa,
koncowka dystalna zakrzywiona 6.0 mm 170 mm 891632260
ku gorze, ostra z jednej strony

Srednica @ Dtugoé¢ robocza Nr kat.

Kiureta, okragta
koncéwka dystlana zakrzywiona 55 mm 170 mm 891631255
ku goérze, ostra z jednej strony

Kiureta, okragta
koncéwka dystlana zakrzywiona 70 mm 170 mm 891631270
ku goérze, ostra z jednej strony

Specjalnie zaprojektowane kiurety przeznaczone do technik abrazji (chondroplastyki), tkanki chrzestnej, kostnej oraz ztogdw wapiennych.
Uchwyt antyposlizgowy, ergonomiczny, wyprofilowany.
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Artroskopowe narzedzia reczne

| Rekonstrukcja chrzastki stawowej, chondroplastyka - kuriety

Kiurety:

Kiureta, Rozmiar 1

Kiureta, Rozmiar 2

Kiureta, Rozmiar 3

Kiureta, Rozmiar 4

Kiureta, Rozmiar 5

tyzki i pilniki:

Pilnik ,Rasper”, prosty

Pilnik ,Rasper”, wypukty (6.5 x 15 mm)

Pilnik ,Rasper”, wklesty (6.5 x 15 mm)

tyzka, (6.5 x 10 mm)

Kiureta, $r. @ 5 mm, ostra obustronnie, zakrzywiona 15°

Wewnetrzna $rednica @ Dtugosc robocza

3mm

4.5 mm

6 mm 95 mm

9 mm

M'mm

Dtugosc robocza

125 mm
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Nr kat.

8435.901

8435.902

8435.903

891601009

89160101

Nr kat.

8436.501

8436.51

8436.521

8436.601

8436.701
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Artroskopowe narzedzia reczne

| Rekonstrukcja chrzastki stawowej, chondroplastyka - mikrofraktory

Mikrofraktory opracowane przez firme Richard  Wolf
charakteryzuja sie wysoka jakoscig wykonania i przystepna cena.
Mikrofraktory wystepuja réznych konfiguracjach zagiecia szpikulca,
a nowoczesny design zapewnia ergonomie i bezpieczenstwo
pracy dzieki profilowanej antyposlizgowej raczce.

Kazdy mikrofraktor firmy Richard Wolf (chondropik) wyposazony
jest w znacznik prawidtowej penetracji wykonywanego
mikroztamania.

Przy pomocy mikrofraktoréw  wykonuje sie liczne
otwory - ,mikroztamania” w odstonietej ptytce warstwy
podchrzestnejkosci. Wydobywanie sie kropelek ttuszczu Swiadczy
0 osiggnieciu wtasciwej penetracji otworu, ktéra zwykle wynosi
okoto 3-4 mm. Mikrofraktor nie powoduje martwicy termicznej
komérek na brzegach otworu w przeciwienstwie do nawiercania
drutami Kirschnera.

Dostepne rozmiary:

- szpikulec zagiety o kat 15°,

- szpikulec zagiety o kat 30°,

- szpikulec zagiety o kat 45°,

- szpikulec w ksztatcie litery ,S” zagiety o kat 35°,
szpikulec zagiety o kat 60°,

- szpikulec w ksztatcie litery ,S” zagiety o kat 60°,

- szpikulec zagiety o kat 80°.

Wyposazenie dodatkowe:

kosz do sterylizacji i przechowywania narzedzi.
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PULSEShifter to innowacyjny mikrofraktor od wykonywania
zabiegéw mikroztaman stawu biodrowego i kolanowego.

Dzieki innowacyjnej konstrukcji narzedzia, szpikulec pozostaje
schowany w ptaszczu dopoki operator nie dotrze do miejsca
docelowego, w ktérym ma zosta¢ wykonane mikroztamanie,
nastepnie szpikulec wktuwa sie w chrzastke powodujgc
prawidtowe mikroztamanie w miejscu ubytku.

Cechy charakterystyczne:

- zadana sita uderzenia
bezposrednio na szpikulec,

- instrument autoklawowalny, wielorazowy,

- instrument w petni rozbieralny, czesci wymienialne w razie
uszkodzenia,

- brak napedu elektrycznego zwiekszajacego koszt zakupu,

- brak efektu termicznego i idacego za tym uszkodzenia
komorek,

- szpikulec zagiety o kat 45°,

- przeznaczony do wykonywania mikroztaman w chrzastce
stawu kolanowego i biodrowego,

- chowany szpikulec zapewniajagcy w petni
atraumatyczny dostep do stawu.

przez operatora przekazywana

bezpieczny

wWOLF(%)

splrlf of excellence
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Artroskopowe narzedzia reczne

| Rekonstrukcja chrzastki stawowej, chondroplastyka - mikrofraktory

Mikrofraktory:

Mikrofraktor Dtugos¢ robocza Nr kat.
Szpikulec zakrzywiony 15° 891631521
Szpikulec zakrzywiony 30° 891633021
Szpikulec zakrzywiony 45° 891634521

Qmm

szpikulec wksztaicie = 170 mm 891633522
litery ,S” zakrzywiony 35
Szpikulec zakrzywiony 60° 891636021
Szpikulec w ksztatcie
) ) 891636022
litery ,S” zakrzywiony 60°
Szpikulec zakrzywiony 80° 891638021

Mikrofraktory o réznym kacie zakrzywienia szpikulca. Kazdy mikfrofraktor wyposazony w antyposlizgowy ergonomiczny uchwyt.
Szpikulec kazdego mikrofraktora wyposazony w marker prawidtowej penetracji (3 mm) do czesci podchrzestnej widoczny w obrazie
artroskopowym. Marker prawidtowe] penetracji szpikulca wykonany w potaci mikrowyztobienia wokot szpikulca.

Innowacyjny mikrofraktor - PULSEShifter:

Mikrofraktor z wysuwanym szpikulcem. Szpikulec wbijany bezposrednio w strefe podchrzestna.

Mikrofraktor Dtugo$é robocza Nr kat.

Mikrofraktor PULSEShifter zagiecie 45° 170 mm 891634530
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Zestaw do plastyki mozaikowej - OATS (wielorazowy)

| Rekonstrukcja chrzastki stawowej, chondroplastyka

R":"":”:"D Zestaw do plastyki mozaikowej (OATS) opracowany przez firme

UJDLF . Richard Wolf stuzacy do rekonstrukcji chrzastki stawowej metoda
autogennych przeszczepow kostno-chrzestnych wyrdznia sie

SP”” of excellence duza iloscig rozmiaréw wycinaczy bloczkéw kostnych, tatwoscig
pobierania blokéw kostnych oraz tym iz wszystkie elementy
zestawu sg wielorazowe (autoklawowalne).

Technika OAT lub OATS (osteochondral autogenoustransposition
system) do  rekonstrukcji  chrzastki  stawowej  polega
na przeszczepianiu cylindrycznych blokéw kostno-chrzestnych
o roznych srednicach z powierzchni nieobcigzanej stawu. Inng
potoczng nazwa techniki (OATS) jest plastyka mozaikowa (mosaic-
plasty).

Cechy charakterystyczne:

wszystkie narzedzia autoklawowalne (zestaw wielokrotnego
uzytku),
« 11 rozmiaréow wycinaczy bloczkdéw kostnych,
11 rozmiaréw popychaczy,
ergonomiczny uchwyt,
- wysoka jakos¢ wykonania,
atrakcyjna cena.

Srednice kodowane kolorami

Wycinacz
Wypychacz
Uchwyt
Obturator
Pojemnik
Zestaw do plastyki mozaikowej OCP (8866.322) sktada sie z:
11 wycinaczy: 11 obturatoréw (do kazdego wycinacza przypisany jest osobny
obturator)
« 45x3.5mm « 50x40mm « 55x45mm
« 60x50mm .« 65x55mm . 70x6.0mm Pojemnika do przechowywania i sterylizacji zestawu
75x 6.5 mm « 80x70mm « 85x75mm narzedziowego

« 9.0x80mm « 95x85mm

Membrany uszczelniajacej do uchwytu (1 op.= 10 szt.) 89103
1 uchwytu (pasuje do wszystkich wycinaczy zestawu)

11 wypychaczy (do kazdego wycinacza przypisany jest osobny
wypychacz)
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Zestawy do szycia tgkotki

l Zestaw wielokrotnego uzytku do szycia tagkotki metoda "Inside-Out"

Uszkodzenia takotki wystepuja zazwyczaj w wyniku gwattownego prostowania stawu kolanowego znajdujgcego sie w czesciowym
zgieciuirotacjilubtez w czasie przeprostu. Do uszkodzen dochodzi, gdy przekroczone zostaja biologiczne granice fizycznej wytrzymatosci
takotek lub przekroczone biologiczne zakresy ruchomosci w stawach.

W nomenklaturze naukowej opisuje sie iz takotka przysrodkowa uszkadzana jest kilkukrotnie czesciej niz boczna. W przypadku leczenia
chirurgicznego najczesciej zaleca sie zszycie uszkodzonej tgkotki, a jesli konieczna jest czesSciowa resekcja (menisektomia) takotki,

to nalezy ja ograniczy¢ tylko do uszkodzonej czesci.

Na rynku jest wiele systemow szycia takotki (All-Inside, Out-Side-In, Inside-Out). Firma Richard Wolf zaprojektowata system do szycia
takotki wielokrotnego uzytku metoda Inside-Out tzw. Dwu-Rurka.

Przewaga oferowanego systemu do szycia tgkotki jest mozliwos¢ wielokrotnego uzytku oraz bardzo solidne wykonanie.

L
-
Niniejszy system jest niezwykle pomocny przy wielu [
skomplikowanych i niestandardowych przypadkach o o r
uszkodzenia tgkotki. Duzym atutem systemu jest mozliwosc il

sterylizacji w autoklawie co obniza znaczgco koszty w poréwnaniu
z systemami jednokrotnego uzytku. System wspotpracuje
z roznymi rodzajami nici zarowno wchtanialnymi, o réznym czasie

wchtaniania jak i niewchtanialnymi. !

Cechy charakterystyczne:

- w poréwnaniu z metodami Outside-In lub All-Inside jest mniej
skomplikowana i mniej czasochtonna,

- metoda okazuje sie skuteczna w przypadku wielu
zréznicowanych uszkodzen takotki,

- pozwala chirurgom-ortopedom na precyzyjne operowanie
uszkodzenia tgkotki przy mniejszej asyscie na sali operacyjnej,

- daje chirurgowi catkowitg kontrole nad doprowadzeniem igty
W miejsce wymagajace szycia.

www.meden.com.pl/link/insideout

wWOoLF(%)

splm of excellence
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Zestawy do szycia tgkotki

| Zestaw wielokrotnego uzytku do szycia tgkotki metoda "Inside-Out"

Zestaw do szycia tgkotki wielokrotnego uzytku:

Nr kat.
Element wypychajacy igty z nicig do prwoadnic 8497.011/.012/.013 8497051
sktada sie z: uchwytu (15068.211) i prowadnic wypychajacych (15214.024) dla dwdch igiet ’
takze: Nr kat.
Pogwojna prowadnica dla igiet 849701
Z nicia, prosta
Podwadjna prowadnica dla igiet
i 8497.012
z nicig, prawa
Podwadjna prowadnica dla igiet
8497.013

z nicig, lewa

Zestaw stuzy do wypychania dwoch igiet z petla jednoczesnie.

Po zidentyfikowaniu uszkodzenia przez oba fragmenty tgkotki
przeprowadza sie jednoczesnie dwie igty (proste) potagczone niciag
monofilamentowa o dtugim czasie wchtaniania (strefa czerwona,
biato czerwona) lub nicig poliestrowa niewchtanialng (strefa biata)
,0d wnetrza stawu na zewnatrz" (inside-out).

Igty z nicig 2x GR65MM,STA, 70 cm

Dowolnego producenta J&J,
SeragWiessner, Braun, Catgut
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Rekonstrukcja wiezadet

l Narzedzia do pobierania sciegien (Strippery)

Pobieranie przeszczepdw autologicznych
wykorzystywanych przy rekonstrukcjach wiezadet.

Sciegno miesénia pétsciegnistego i / lub $ciegno miesnia
smuktego

Stosujgc standardowa technike rekonstrukcji z wykorzystaniem
wiezadet ST operator moze wykorzysta¢ $Sciegno miesnia
potsciegnistego i/ lub miesnia smuktego w przypadku technik BT
lub BTB wykorzystuje sie Sciegno miesnia czworogtowego lub
sciegno rzepki. Oprocz zestawu standardowych instrumentéw do
pobierania przeszczepow firma Richard Wolf oferuje unikatowe
rozwigzania, takie jak stripper do Sciegien konstrukcji otwartej
lub naped ortopedyczny zasilany sprezonym powietrzem
dedykowany do wycinania cylindrycznych bloczkéw kostnych dla
technik BTB i BT.

Pobierak Sciegna (konstrukcja zamknieta)

Stripper konstrukcji zamknietej wyposazony jest w ergonomiczny
uchwyt wykonany z materiatu antyposlizgowego, zapewniajacy
pewne prowadzenie narzedzia i bezpieczne pobranie
przeszczepu.

Cechy charakterystyczne:

pierscien dystalny pobieraka ostry,
konstrukcja strippera zamknieta.

Strippery:

Pobierak ,Stripper” Sciegna wedtug Paessler'a uniwersalny, sSrednica pierscienia
8.0 mm, dt. rob. 300 mm

1. Wprowadz $ciegno 2. Zabezpiecz 3. Utnij

Pobierak sciegna standard, Srednica pierscienia 7.0 mm, dt. rob. 300 mm

Wielofunkcyjny stripper do pobierania sciegna miesnia potsciegnistego (semitendinosus) oraz smuktego
(gracilis) wykorzystywany przy rekonstrukcjach wiezadet krzyzowych (CL).

Stripper umozliwia otwarcie go w pozycji dystalnej bez oddzielania Sciegna ze splotu tzw. gesiej stopy (pes
anserinus). Ponadto stripper posiada funkcje ciecia w przypadku probleméw z pobraniem przeszczepu do

rekonstrukcji.

Pobierak Sciegna wg. Paesslera (konstrukcja otwarta).

Pobierak konstrukcji otwartej przeznaczony jest dla chirurgéw,
ktorzy wolg pozostawic¢ koniec dystalny (dalszy) w odpowiednim
potozeniu, zanim ukoncza pobieranie w koncu proksymalnym
(blizszym).

Stripper (wycinak) jest narzedziem multifunkcyjnym +tgczacym
innowacyjny system pobierania sciegna opracowany
we wspotpracy z prof. Paessler'em. Pobierak wyposazony
jest w funkcje blokady (zabezpieczenia przed wypadnieciem
pobieranego przeszczepu) i ciecia (w przypadku problemu
Z pobraniem przeszczepu) uruchamiang przesuwanym przyciskiem
z rekojesci strippera.

Oferowane narzedzia do pobierania Sciegien charakteryzuja
sie bardzo wysoka jakoscig wykonania zaréwno elementow
rozpreparujacych, ktére umozliwiaja atraumatyczne
rozpreparowanie tkanek (na tepo) jak i traumatyczne
rozpreparowanie tkanek dzieki funkgji ciecia (na ostro).

Cechy charakterystyczne:

- pierscien dystalny pobieraka tepy,
pobierak rozbieralny,
funkcja blokowania przeszczepu w oknie,
- funkcja ciecia w przypadku problemu z pobraniem sciegna.

www.meden.com.pl/link/stripper

Opis Nr kat.
- Uniwersalny, konstrukcja otwarta / funkcja blokady
/ funkcja ciecia

P 8866.951
- Pierscien dystalny tepy
- Rozbieralny
- Kostrukcja zamknieta

891610070

- Koniec dystalny ostry

WOLF4)

spirit of excellence
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Rekonstrukcja wiezadet

‘ Innowacyjny system do rekonstrukcji ACL metodag BTB i BT

Pobieranie przeszczepodéw autologicznych wykorzystywanych przy
rekonstrukcjach wiezadet.

Sciegno miesénia czworogtowego lub rzepki (techniki BT, BTB)

Firma Richard Wolf opracowata innowacyjny naped zasilany skompresowanym
powietrzem dostarczanym z sali operacyjnej. Opracowanie systemu zostato
zapoczatkowane powrotem w petni biologicznych technik rekonstrukcji wiezadet
BTB, oraz BT.

Przeszczep kostny pobieranyjestprzy pomocy specjalnejwysokoobrotowejwiertarki
pneumatycznej do ktérej mocuje sie specjalne wycinajace frezy umozliwiajace
wyciecie idealnych cylindrycznych blokéw kostnych o zadanej Srednicy. Konstrukcja
frezu podczas wycinania zapewnia petna ochrone dla pobieranego sciegna.

Rekonstrukcja metoda BTB Ilub BT 2z wykorzystaniem nowatorskiego
pneumatycznego  napedu  ,Hollow  Driller” jest niezwykle szybka
i precyzyjna. Metode BTB charakteryzuje sie duza wytrzymato$s¢ mechaniczna,
ponadto tego typu rekonstrukcje sa najbardziej kompatybilne biologicznie w
poréwnaniu z technikami z wykorzystaniem implantéw. Naped znajduje takze
zastosowanie przy pobieraniu przeszczepu metoda BT (kos¢ - sciegno) Sciegna
miesnia czworogtowego.

Gtéwnym wskazaniem do zastosowania tego typu przeszczepu sa rekonstrukcje
wiezadta krzyzowego przedniego u pacjentow z niewydolnoscia wiezadta

pobocznego przysrodkowego. Zalecany jest rowniez w operacjach rewizyjnych,
gdy zuzyto Sciegna podkolanowe lub wiezadto rzepkowe.

WOLF(%)

spmf of excellence
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Elementy zestawu:

- pneumatyczny naped (ztacze Synthes),

- frezy w réznych rozmiarach,

- elewatory kosci (pomocne przy delikatnym
wybraniu cylindrycznego bloczku kostnego),

« haczyk do chwytania nici,

- popychacz reimplantacji bloczkéw kostnych
przeszczepu technika Press-Fit,

- celownik piszczelowy artroskopowy ACL
(dedykowany dla metod BTB, BT systemu
Hollow Driller),

. uchwyt do celownika artroskopowego
dla systemu ~Hollow Driller”
wraz z prowadnicami dla frezow,

« kosz na narzedzia zestawu (Basket).

www.meden.com.pl/link/hollow
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Rekonstrukcja wiezadet

| Narzedzia do pobierania sciegien BT, BTB - naped ortopedyczny

"Hollow Driller" - techniki BT, BTB:

Maszyna wprawia w ruch oscylacyjny specjalne ostrza ktére
zapewniajg bezpieczny pobdr bloczkéw kostnych wraz ze
sciegnem (BT) lub (BTB). Petne bezpieczensto zapewnia unikatowa
konstrukcja kaniulowanych ostrzy wycinajgacych. Powierzchnia
tngca znajduje sie na okoto 2/3 powierzchni ostrza.

Maszyna borujaca ,Hollow Driller” wraz z koncéwka ,quick-
mount” i uszczelka.

Nr. kat. 8869.911

Srednica @ Dtugosé¢ catkowita Nr kat.
Haczyk do przeciggania nici 5 mm 350 mm 8869.921
Ostrza wycinajgce do "Hollow Driller" - techniki BT, BTB:
Standardowy pobierak szablonu kostno-sciegnowego
Ostrza wycinajgce do zastosowan oscylacyjnych Wew. Srednica - @ Dtugosc robocza Nr kat. Uchwyt
8.4 mm 75 mm 8869.841"
Ostrze wycinajace 9.4 mm 90 mm 8869.843" 8869.601
10.5 mm 90 mm 8869.844*

“rekomendowane jest posiadanie min. 2 sztuk ostrzy wycinajacych.
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Rekonstrukcja wiezadet

| Elewator kosci i dodatkowe instrumenty do BT, BTB

Elewator kostny:

Wewnetrzna $rednica @

8.4 mm
Elewator kostny % 9.4 mm
10.5 mm
Ostrza wycinajgce do "Hollow Driller" - techniki BT, BTB:
Dtugos$é catkowita
Do usuwania cylindrycznych
bloczkoéw kostnych kosci
piszczelowej celem wypetnienia
ubytkow kostnych od strony
rzepki i kosci piszczelowej.
) A . . - Zewnetrzna Diugosé Wiertto
Wiertta wycinajace cylindryczne bloki kostne (ko$¢ piszczelowa) érednica @ catkowita wycinajace
9.5 mm 8869.851*
Ostrze wycinajace 10.5 mm 185 mm 8869.853*
1.6 mm 8869.855*
* rekomendujemy po dwa instrumenty wybranego rozmiaru
**wypychacz kaniulowany dla drutéw K / Kirschner @ 2,5 mm
Popychacz - techniki BT, BTB:
Srednica @
Popychacz “Press-Fit”, 6.0 mm

zakrzywiony
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Wypychacz

8869.852*

8869.854™

8869.856™

Nr kat.

8868.921

8868.922

8868.923

Uchwyt

8869.601

Nr kat.

8869.991
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Rekonstrukcja wiezadet

| Stacja robocza do preparacji sSciegien

wWOoLF(%)

splm of excellence

Dowolna konfiguracja zaczepow zapewnia multifunkcjonalnos¢ pod rézne rozwigzania implantologiczne (BTB, BT, RIWObutton, T-Lock,

wszelkiego rodzaju EndoButtony, Guziki, itp.).

Stolik do preparacji Sciegien zostat zaprojektowany z mysla o jak najbardziej wydajnym wykorzystaniu podczas preparacji
(przygotowywania) pobranych $ciegien do pdzniejszej transplantacji. Stolik mozna dowolnie konfigurowac¢ dzieki zastosowaniu wielu
réznych zaczepodw, trzymadet, hakéw wstepnego napiecia przeszczepu. Nowoczesny szablon transplantacyjny zapewnia bezpieczne,

intuicyjne i szybkie sprawdzenie srednicy (grubosci) przeszczepu.

Stacja robocza do artroskopii:

Opis

Solidna konstrukcja stolika pozwala na wydajna preparacje

Stolik do preparacji $ciegien przeszczepow

Ptyta do preparacji ciegien Plastikowa ptyta do uktadania i preparowania sciegien

tatwe i szybkie okreslenie srednicy przeszczepu.
Dodatkowe owalne szablony do doktadnego okreslenia

Szablon transplantacyjny Srednicy przeszczepu dla kanatéw owalnych

Uchwyt na szczypce Mocowanie na szczypce
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Nr kat.

8866 9023

8866 905

8866 953

8866 962
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Rekonstrukcja wiezadet

| Stacja robocza do preparacji sciegien

Stacja robocza do artroskopii:

Szczypce (Kocher) mate
Szczypce (Kocher) duze

Uchwyt hakowy

Rownolegty zacisk Srubowy

Zaczep do implantéw typu endo-button

Zaczep do $ciegien @ 6 mm
Zaczep do Sciegien @ 8 mm

Hak wstepnego napiecia
przeszczepu
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Opis

Do chwytania przeszczepu w czasie preparowania

Do chwytania przeszczepu w czasie preparowania

Mocowanie dla przeszczepow BT, mozliwos¢ wiercenia otworu
dla nici przez prowadnik w Srubie zaciskowej

Mocowanie RIWObutton i podobnych implantéw (endo-button),
dopasowanie dtugosci petli

Mocowanie przeszczepow BT i ST
(wezet Sciegien, technika press-fit)

Do napinania petli Sciegien ST

Nr kat.

8866 938

8866 939

8866 935

8866 961

8866 969

8866 966

8866 968

8866 936
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Rekonstrukcja wiezadet

| Innowacyjne narzedzia modularne do ACL i PCL

Firma Richard Wolf opracowata innowacyjne modularne
narzedzia wykorzystywane przy zabiegach
rekonstrukcyjnych ACL i PCL. Innowacja wprowadzong przez
firme Richard Wolf sg modularne, ergonomiczne antyposlizgowe
uchwyty. Operator po wyborze odpowiedniego uchwytu
spetniajagcego  jego indywidualne preferencje, w kolejnym
kroku dobiera wymienne koncéwki, ktére po zmontowaniu
tworza w petni funkcjonalne narzedzie. Dzieki takiemu
rozwigzaniu znaczgco zmniejszajg sie koszty zwigzane z zakupem
i eksploatacja narzedzi.

Wszystkie uchwyty sa kaniulowane dla
prowadzenia drutéw Kirschenra.

poprawnego

Uchwyty modularne:

wWOoLF(%)

splrlt of excellence

W sktad systemu Graftline wchodza wysokiej jakosci uchwyty z intuicyjnym samozatrzaskowym ztgczem pozwalajgcym na szybkie
taczenie wybranych elementow systemu Graftline. Solidna konstrukcja taczy w sobie ergonomiczny ksztatt, najwyzsza jakos¢ wykonania

i precyzje dziatania.

Opis Nr kat.
Modularny uchwyt prosty, kaniulowany @ 3.2 mm 893011135
Modularny uchwyt, ksztatt L, kaniulowany, @ 3.2 mm 893011132
Modularny uchwyt prosty, z ptytka, kaniulowany @ 3.5 mm 893011136
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Rekonstrukcja wiezadet

| Innowacyjne narzedzia modularne do ACL i PCL

Celowniki linii Graftline do kosci udowej z dojscia przednio-przysrodkowego ,anteromedial” lub przez piszczelowego ,transtibial”
charakteryzuje tatwos¢ i szybkos¢ montazu oraz ergonomia uzytkowania. Duza liczba offsetéw kodowanych kolorami skraca czas
doboru odpowiedniego celownika. Do innowacyjnych rozwigzan instrumentéw linii Graftline naleza réwniez instrumenty do tworzenia
tzw. owalnych kanatéw kostnych (od strony stawu) kosci udowej. Oznacza to, ze miejsce wprowadzenia przedniego wiezadta krzyzowego
ACL do kosci udowej moze by¢ anatomicznie replikowane w podobny sposob do rekonstrukgji dwupeczkowej.

Specjalne celowniki gwarantujg rowniez optymalne pozycjonowanie kanatu w tej technice. Wszystkie celowniki, tacznie z celownikami
do rekonstrukcji tylnego wiezadta krzyzowego, moga by¢ mocowane w szybki i intuicyjny sposéb dzieki zastosowaniu innowacyjnego
samozatrzaskowego interfejsu mocowania koncowek.
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Celowniki ACL:
Opis Rozmiar: Nr kat.
niebieski, offset 5 mm 891013050
cel K ACL Ud ani - Do dostepu przednio-
elowni udowy przednio- ‘ o
) v preecn przysrodkowego ,anteromedial zielony, offset 6 mm 89101 3060
przysrodkowy ,anteromedial”, - Zoptymalizowany ksztatt gtowicy
kaniulowany @ 2.5 mm, dystalnej
dt. rob. 120 mm, - Rozne offsety
Jhakowanie Kolorem _Do stosowgn‘wa 2 uchwytami czerwony, offset 7 mm 891013070
modularnymi
brak koloru, offset 8 mm 891013080
niebieski, offset 5 mm 891015050
Celownik ACL udowy przez - Do dostepu przez piszczelowego
piszczelowy ,transtibial” ”Ua,n_smb'amego _
) ®2 - Rézne offsety zielony, offset 6 mm 89101 5060
kaniulowany -5 mm, dt. rob. - Do stosowania z uchwytami
120 mm, znakowanie kolorem modularnymi
czerwony, offset 7 mm 891015070
- Do dostepu przy technice niebieski, owalny 5 x 10 mm 891013510
Celownik ACL udowy do tzw. z wykorzystaniem kanatow
kanatéw owalnych, kaniulowany owalnych ) .
025 at 1ob. 120 - Do stosowania z preparatorem zielony, owalny 6 x 12 mm 89101 3612
: mm,v - 10D mm, do tuneli owalnych
znakowanie kolorem - Do stosowania z uchwytami
modularnymi czerwony, owalny 7 x 14 mm 89101 3714
Celowniki PCL:
Opis Rozmiar: Nr kat.
czerwony, offset 7 mm 89101 4070
- Do portu przednio-bocznego
,anterolateral”
Celownik ACL udowy, “Rézne offsety brak koloru, offset 8 mm 891014080
kaniulowany @ 2.5 mm, dt. rob. - Lepsza widocznos¢ dzieki
120 mm, znakowanie kolorem otwartej ptytce celownika »
- Do stosowania z uchwytami z06tty, offset 9 mm 891014090
modularnymi
biaty, offset 10 mm 891014100
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| Innowacyjne narzedzia modularne do ACL i PCL

Innowacyjny preparator Unicracker:

Unicracker - innowacyjny, uniwersalny preparator (nacinacz) kanatu kostnego kosci udowej przeznaczony do bezpiecznego
wprowadzania sruby interferencyjnej.

Ztobienie tunelu w kosci udowej zapewnia lepsze prowadzenie $ruby interferencyjnej w czasie jej wkrecania i zapobiega okrecaniu sie
przeszczepu wokot sSruby. Rdwnoczesnie podczas preparowania kanatu kos¢ jest ubijana.

Opis Nr kat.
Krokowa konstrukcja pozwala
Uniwersalny notcher tunelowy, na uniwersalne uzycie do
UNICRACKER, ztobnik do tuneli kostnych wszystkich ;tandardowych Srednic 59101 4070
od @4 mm do 9 mm, kaniulowany 2.5 mm, przeszczepow
dt. rob. 130 mm - Do stosowania z uchwytami

modularnymi

Dtuto preparacyjne:

Dtuto preparacyjne do kanatu kosci udowej przeznaczone do odseparowania ptatka kostnego oddzielajgcego przeszczep od
Sruby intereferencyjnej zapewniajac dodatkowy Press-Fit.

Do oddzielenia ptatka kostnego w kanale kostnym kosci udowej. Sruba jest ustawiana pomiedzy ptatkiem kostnym a kosciag by zapobiec
uszkodzeniu przeszczepu przez gwint sruby.

Opis Nr kat.

Dtuto ztobigce kanatu kostnego Mocovf/am‘ie Fhshiaci przes;czeﬁ

dHugose diuta 30 mm, przy uzyciu sru inter erencyjnyc
- Do stosowania z uchwytami

dt. rob. 130 mm modularnymi

891511000
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Rekonstrukcja wiezadet

| Innowacyjne narzedzia modularne do ACL i PCL

Sonda do pomiaru gtebokosci:

Sonda z podziatka do pomiaru gtebokosci kanatu kostnego kosci udowej (dla implantéw typu endo-button).

Opis Nr kat.

Do mierzenia dtugosci kanatow

w kosci udowej, w szczegdlnosci

przy stosowaniu implantéw 891510012
RIWObutton (endo-button) dla

okreslenia dtugosci petli

Sonda do kanatéw kostnych, z podziatka
dt. rob. 140 mm

Preparator kanatu:

Preparator do tworzenia owalnego kanatu kostnego kosci udowej (od strony stawu) zapewniajacy anatomiczng prawidtowa
replikacje powierzchni wprowadzenia przeszczepu.

System Graftline oferuje kompletny zestaw narzedzi do nadawania owalnego ksztattu stawowej czesci kanatu w kosci udowej w celu
uzyskania bardziej anatomicznego ksztattu kanatu w miejscu wprowadzania implantu. Dostepna jest cata gama pilnikéw pasujgcych do
przeszczepow o roznej srednicy.

Opis Rozmiar: Nr kat.

Do nadawania ksztattu owalnego
kanatowi w kosci udowej po
stronie stawowej

Pilnik kanatowy, - kompatybilny z celownikami

owalny, kaniulowany @ 2.5 mm, do technik rekonstrukgji z

dt. rob. 130 mm wykorzystaniem techniki portéw
owalnych
- do stosowania z uchwytami czerwony, 7.0 x 14.0 mm 891611103
modularnymi

niebieski, 5.0 x 10.0 mm 891611101

zielony, 6.0 X 12.0 mm 891611102

Widelec do Sciegien:

Widelec do ustawienia odpowiedniej pozycji przeszczepu w owalnym kanale kostnym kosci udowej.

Opis Rozmiar: Nr kat.
niebieski, szerokos¢ widelca 39161 1101
5mm
Widelec do $ciegien, Pokzycj?nowarv'\e przeszczepu N » "
Kaniulowany @ 2.0 mm, w kanale owalnym ‘ zielony, szerokos¢ widelca 891611102
- Do stosowania z uchwytami 6 mm
dt. rob. 125 mm modularnymi
czerwony, szerokos¢ widelca 891611103

7 mm

80 Staw kolanowy




Rekonstrukcja wiezadet

‘ Celowniki piszczelowe do rekonstrukcji ACL i PCL

Celowniki artroskopowe firmy Richard Wolf zostaty zaprojektowane z dbatoscia o najmniejsze szczegdty przy rekonstrukcjach
jednopeczkowych jak i dwupeczkowych. Systemy celownicze zapewniaja wyjatkowaq stabilno$¢ mechaniczna, umozliwiajac zawsze
bardzo precyzyjne ustawienie wierconego kanatu, jednoczesnie umozliwiajac regulacje kata wejscia.

Oprécz dwoch standardowych wersji celownika piszczelowego do rekonstrukcji ACL metoda jednopeczkows (single-bundle), firma
Richard Wolf zaprojektowata specjalny celownik przeznaczone do rekonstrukcji ACL metoda dwupeczkowa (double-bundle).

wWOLF(%)

splrlf of excellence

Celownik Piszczelowy do Rekonstrukgcji
wiezadet ACL (metoda jednopeczkowa)

Celownik piszczelowy do rekonstrukcji wiezadet ACL metoda
jednopeczkowa (single-bundle).

celownik hakowy (ostry),
celownik tyzkowy (tepy).

Celownik Piszczelowy do Rekonstrukcji
wiezadet ACL (metoda dwupeczkowa)

Celowniki przeznaczone do rekonstrukcji dwupeczkowych
posiadajg specjalnie zaprojektowany ksztatt uwzgledniajac
przy tym istotne cechy dla struktur anatomicznych prawego
i lewego kolana. Wywiercenie dwoch kanatow w kosci jest bardzo
precyzyjne z uwzglednieniem statego mostu kostnego pomiedzy
wierconymi kanatami kostnymi.

- celownik piszczelowy do rekonstrukcji prawego kolana
metoda dwupeczkowa,
celownik piszczelowy do rekonstrukcji lewego kolana metoda
dwupeczkowa.

Celownik Piszczelowy do Rekonstrukgcji
wiezadet PCL

Celownik artroskopowy firmy Richard Wolf zostaty zaprojektowany
z dbatosciag o najmniejsze szczegodty. System celowniczy stuzacy
do rekonstrukcji PCL zapewnia wyjatkowa stabilnos¢ mechaniczna
umozliwiajac zawsze bardzo precyzyjne ustawienie wierconego
kanatu jednoczesnie umozliwiajac regulacje kata wejscia.

celownik tyzkowy o atraumatycznym zakonczeniu chronigcym
struktury grzebietowe podczas prowadzenia drutu Kirschnera,
drut przeznaczony do przeciggania nowego przeszczepu PCL
przez kanat piszczelowy.
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Rekonstrukcja wiezadet

| Celowniki piszczelowe do rekonstrukcji ACL i PCL

Celowniki piszczelowe:

Celowniki piszczelowe firmy Richard Wolf zostaty opracowane tak aby spetniac¢ najwyzsze wymogi specjalistow. Unikalna stabilnosé
mechaniczna pozwala na powtarzalne bardzo precyzyjne ustawienie wierconego kanatu z mozliwoscia ustawienia kata wejscia.
Oproécz dwoch wersji celownikéw standardowych do rekonstrukcji ACL, dostepne sa celowniki do dwupeczkowej rekonstrukcji ACL, jak

réwniez celownik do rekonstrukgji PCL.

Zestaw celownikéw do napedu ,hollow burr” i technik BT i BTB moze zosta¢ uzyty do wybrania cylindrycznych blokéw kostnych podczas
tworzenia kanatu piszczelowego. Autologiczny materiat kostny pobrany w ten sposéb nadaje sie znakomicie do wypetniania ubytkéw

kostnych.
Rekonstrukcja ACL jednopeczkowa Opis
Celownik ACL tyzkowy, regulowany -
zestaw (uchwyt, celownik, prowadnik)
Uchwyt
Standard dla dojscia przednio-
przysrodkowego ,anteromedial”,
wysoka stabilnos¢ Celownik tyzkowy
Prowadnik wiertta, (dla drutu
Kirschnera), Srednica zew. 6.2 mm,
Srednica wew. 2.5 mm
Celownik ACL hakowy, regulowany -
zestaw (uchwyt, celownik, prowadnik)
Uchwyt
Moze byc¢ uzywany selektywnie
zamiast celownika tyzkowego Celownik hakowy
Prowadnik wiertta, (dla drutu
Kirschnera), Srednica zew. 6.2 mm,
Srednica wew. 2.5 mm
ACL rekonstrukcja dwupeczkowa Opis

Celownik ACL double-bundle,
piszczelowy prawy, do dwupeczkowej
rekonstrukcji ACL prawego kolana.

Celowniki te maja specjalnie

zaprojektowany ksztatt

uwzgledniajgcy istotne cechy

anatomiczne prawego

i lewego kolana. Wiercenie

dwéch kanatéw kostnych

jest bardzo precyzyjne

z uwzglednieniem statego

mostu kostnego miedzy

wierconymi kanatami.
Celownik ACL double-bundle,
piszczelowy lewy, do dwupeczkowej
rekonstrukcji ACL lewego kolana.
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Nr kat.

8874.014

8874113

8874123

8874131

8874.013

8874113

8874121

8874131

Nr kat.

8874130

88741301
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Rekonstrukcja wiezadet

| Celowniki piszczelowe do rekonstru

Rekonstrukcja PCL Opis Nr kat.

- Celownik PCL chroni
struktury grzbietowe podczas

prqwa(jzem’a drutu Kirschnera Celownik PCL piszczelowy, do
- Gietki pret naprowadzajacy 8874129

moze by¢ chwycony na rekonstrukgji PCL
dystalnym koncu
i przeciggniety przez staw

Przewod naprowadzajacy z petla do

PCL (1 opakowanie = 3 szt.)

jednorazowego uzytku, L =400 mm, 891010740
niesterylny

Do tatwego przeciaggniecia
przeszczepu przez kanat
piszczelowy w rekonstrukgji
PCL

Zestaw dodatkowy Hollow Drills do pobierania blokéw kostnych:

Zestaw dodatkowy Hollow Drills do pobierania cylindrycznych blokéw kostnych

Instrumenty Hollow Drills moga zostac¢ uzyte do wybierania cylindrycznych blokéw kostnych w czasie tworzenia kanatu piszczelowego,
na przyktad w celu wypetnienia ubytkéw kostnych w innym miejscu. Standardowe celowniki hakowe (8874123 lub 8874.121) taczy sie
z odpowiednimi prowadnikami wiertta dla hollow drills, aby zagwarantowac precyzyjne pozycjonowanie kanatu piszczelowego.

Opis Rozmiar: Nr kat.

- Mocowanie prowadnikdéw wiertta

Uchwyt do celownika dla hollow drill oraz drutéw K
artroskopowego - Kompatybilny ze standardowymi 88741
do zestawu ,Hollow Drill” celownikami hakowymi 8874123

oraz 8874121

Dla drutéw K @ 2.5 mm 8874151
; ; Hollow drill, @ 9.5 mm 8874152
Prowadnik wiertta dia preta - Prowavdze‘me hollow drill w celu
dzai wybrania piszczelowego bloku
naprowadzajacego
e kostnego Hollow dfrill, @ 10.5 mm 8874153
Hollow drill, @ 11.6 mm 8874154
R i i 8869 851+
Zastosowanie hollow drill ® 95 mm
z napedem 8869.911 8869 852
- Wiertta sa rownoczesnie
- pr.ovvadzone przez prowadmk 2869 853 +
Hollow drill i wypychacz wiertta oraz przy zastosowaniu @10.5 mm 3360 854
kaniulowanych wypychaczy,
ustawionych w jednej linii przy
pomocy drutéw K — bezpieczne o6 8869 855 +
pozycjonowanie kanatu omm 8869 856
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Rekonstrukcja wiezadet

| Wiertta kaniulowane i druty Kirschnera

| Impaktory ACL/PCL

RI[:I—H:H?D.
spirit of excellence

Wysokiej jakosci wiertta kaniulowane niemieckiego producenta
firmy Richard Wolf o réznych $rednicach i druty Kirschnera
z oczkiem do zabiegow artroskopowych.

Wiertta kaniulowane:

@ 4.5 mm,
@ 5.0 mm,
@ 5.5 mm,
® 6.0 mm,
@ 6.5 mm,
@ 7.0 mm,
@ 7.5 mm,
@ 8.0 mm,
@ 8.5 mm,
© 9.0 mm,
@ 9.5 mm,
© 10.0 mm,
©10.5 mm,
@ 11.0 mm,
@ 1.5 mm,
- ©12.0 mm,
- 0125 mm,
« ©13.0 mm.

Druty Kirschnera z oczkiem i bez:

@ 2.5 mm,
rézne dtugosci.
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Impaktory stosuje sie do utwardzania miekkich struktur kostnych
w kanatach.

Uniwersalne impaktory ACL/PCL

Utwardzanie struktur kostnych staje sie coraz bardziej istotne
gtéwnie przy preparacji kanatu kosci piszczelowej pod implant.
Poczatkowo wiercony jest maty otwor, tak aby umozliwic¢
odpowiednie udarowe wejscie i stopniowe rozszerzenie otworu
do zadanej Srednicy przeszczepu taczac przy tym utwardzenie
struktur kostnych. Wszystkie impaktory sa kaniulowane i wystepuja
w 13 réznych srednicach.

Impaktory krokowe do rekonstrukcji ACL
z wykorzystaniem implantu T-Lock

Wszystkie impaktory sa kaniulowane i wystepuja w 5 réznych
sredniach dedykowane do rekonstrukcji wiezadet ACL
z wykorzystaniem implantu T-Lock firmy Richard Wolf.
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Rekonstrukcja wiezadet

| Wiertta kaniulowane, druty Kirschnera i druty nitinolowe

Wiertta kaniulowane:

Wiertta kaniulowane,
dtugosc robocza 145 mm

Uchwyt
8869 821

Druty Kirschnera:

Drut Kirschnera
@ 2.5 mm

Opis

Wiertto, kaniulowane dla drutu
Kirschnera @ 2.5 mm

Opis

bez oczka na nic¢

z oczkiem na ni¢

z oczkiem na nic¢

Srednica @ Nr kat.
4.5 mm 89960 1045
50 mm 89960 1050
55 mm 89960 1055
6.0 mm 89960 1060
6.5 mm 89960 1065
7.0 mm 89960 1070
7.5 mm 89960 1075
8.0 mm 89960 1080
8.5 mm 89960 1085
9.0 mm 89960 1090
9.5 mm 89960 1095
10.0 mm 89960 1010
10.5 mm 89960 1910
1.0 mm 89960 101
1.5 mm 89960 1911
12.0 mm 89960 1012
12.5 mm 89960 1912
13.0 mm 89960 1013
Dtugos¢ Nr kat.
300 mm 89120 3025
310 mm 89960 1025
430 mm 89960 1125
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Rekonstrukcja wiezadet

| Wiertta kaniulowane, druty Kirschnera i druty nitinolowe

Druty prowadzace do ACL:

Nitinolowy drut prowadzacy do ACL, gietki (1 op. zawiera 3 szt.)

Tester impigmentu:

Srednica @ Dtugosc¢ catkowita
1.2 mm
1.5 mm 350 mm
2.0 mm

1—4/

o

Tester impigmentu kanatu piszczelowego z dojscia przednio
przysrodkowego do stawu.
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Srednica @

£
% 9 mm

Nr kat.

89120.2012

89120.2015

89120.2020

Nr kat.

8866.931
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Rekonstrukcja wiezadet

| Impaktory ACL i PCL

Impaktory dedykowane do utwardzania miekkiej tkanki kostnej w obrebie kanatéw. Utwardzanie struktur kostnych staje sie coraz
bardziej istotne, zwtaszcza w przypadku kanatoéw piszczelowych.

W pierwszym kroku wiercony jest maty otwdr, aby umozliwi¢ odpowiednie udarowe wejscie i stopniowe rozszerzanie otworu do
zadanej srednicy przeszczepu, przy jednoczesnym utwardzaniu struktur kostnych za pomocag odpowiedniego impaktora. Impaktory
krokowe umozliwiajg prawidtowe utwardzenie kanatow o ksztatcie tzw. ,szyjki od butelki”, na przyktad w rekonstrukcji ACL
z wykorzystaniem implantu T-Lock firmy Richard Wolf lub metody weztowej Paessler’a ktéra nie wymaga implantéw.

Impaktory:
Opis Srednica @ Nr kat.
@ 5.0 mm 8866 0011
@ 5.5 mm 8866 0012
@ 6.0 mm 8866.001
@ 6.5 mm 8866.002
@ 70 mm 8866.003
Impaktory Impaktory standardowe, @75 mm gsee004
kaniulowane @ 2.5 mm, kamu\owane}, dla preta @ 8.0 mm 8866.005
WL 150 naprowadzajgcego / drutu
mm i
Kirschnera @ 2.5 mm 85 mm 3566.006
@ 9.0 mm 8866.007
@95 mm 8866.008
@ 10.0 mm 8866.009
@ 10.5 mm 8866.01
@ 11.0 mm 8866.012
@ 8/5 mm 8866.014
@ 9/6 mm 8866.015
Impaktory krokowe Impaktory krokowe kaniulowane,
kaniulowane @ 2.5 mm, dla preta naprowadzajgcego @10/6 mm 8866.016
WL 150 mm, / drutu Kirschnera, @ 2.5 mm
@ 1/6 mm 8866.017
@ 12/6 mm 8866.018
. Do przechowywania i sterylizacji
Taca na narzedzia ] B 8866.982
do 14 impaktorow
Zestaw impaktoréw ACL (8866.101) skiada sie z: 3 impaktoréw stopniowanych kaniulowanych dla drutéw
Kirschnera @ 2.5 mm:
10 impaktoréw kaniulowanych dla drutéw Kirschnera
paxt Y . 10/6 mm . /6 mm . 12/6 mm
@ 2.5 mm:
« 6mm .« 7 mm « 9mm Pojemnika do przechowywania i sterylizacji zestawu.
- 8mm - 85mm - 10.5mm
. 95mm . 10 mm Mtotka ACL - 8866.956
« 1Tmm « 75 mm
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Rekonstrukcja wiezadet

| Zestawy rewizyjne do ACL

o o RIDHI:H—_\’D
Zabiegi rewizyjne przeprowadzonych rekonstrukcji wiezadet wDLF.
(ACL) zdarzaja sie czesto i spowodowane sg wieloma czynnikami
niekoniecznie zwigzanymi z nieprawidtowym przeprowadzeniem
zabiegu rekonstrukcyjnego. Wychodzac naprzeciw oczekiwaniom
rynku firma Richard Wolf opracowata dwa specjalne zestawy
narzedzi do przeprowadzania zabiegéw rewizyjnych.

p|r|t of excellence

Kanaty kostne wiercone w niewtasciwym miejscu sg gtowna
przyczyng  ponownych peknie¢  wiezadet  krzyzowych.
W rezultacie czego wywiercone tunele sg czesto duzo wieksze,
co prowadzi do uszkodzenia wiezadta krzyzowego.

Przed rozpoczeciem nowego zabiegu rekonstrukcyjnego z nowym
przeszczepem, ubytki te musza by¢ wypetnione odpowiednim
autologicznym materiatem kostnym.

Do tego celu stuza wielorazowego uzytku cylindryczne
wykrawacze w réznych srednicach do wybierania odpowiednich
blokdéw kostnych.

Pierwszy zestaw rewizyjny do ACL zaprojektowany jest
z mysla o wybieraniu materiatu kostnego z kosci piszczelowej
lub udowej. Drugi zestaw rewizyjny do ACL zaprojektowany
jest z mysla o wybieraniu wiekszego materiatu kostnego
z grzebienia kosci biodrowej (iliac crest).

Zestaw Rewizyjny do ACL Zestaw Rewizyjny do ACL
(kos¢ piszczelowa, kos¢ udowa) (grzebien kosci biodrowe))

Wielorazowy zestaw cylindrycznych wykrawaczy materiatu Wielorazowy zestaw cylindrycznych wykrawaczy materiatu

kostnego z kosci piszczelowej lub udowe;j. kostnego z grzebienia kosci biodrowej.

Zestaw zawiera: Zestaw zawiera:

«  6x cylindrycznych wykrawaczy o réznych srednicach, « 4x cylindrycznych wykrawaczy o réznych srednicach,
6x wypychaczy o réznych Srednicach, - Ixwypychacz,
taca na wszystkie narzedzia. - tacy na wszystkie narzedzia.
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Rekonstrukcja wiezadet

| Zestawy rewizyjne do ACL

e e — 2|

Wycinacz

iﬂéﬁsﬂ

Wypychacz

Srednice kodowane kolorami

Uchwyt

[===—=rresessmemw—————

Wycinacz

Wypychacz

Uchwyt

Opis Nr kat.

ACL — zestaw cylindrycznych
wykrawaczy (kos¢ udowa i piszczelowa)
zawiera:

6 cylindrycznych wykrawaczy
©70/75/80/85/9.0/9.5 mm,

6 wypychaczy,

1 nasadke/uchwyt,

1tace

Do wybierania blokéw kostnych
. ) ) 8866 302
z kosci udowej i piszczelowej

Zestaw rewizyjny do ACL (grzebien
kosci biodrowej) zawiera:

4 cylindryczne wykrawacze ) _ .
Do wybierania blokéw kostnych

@10/1/12 /13 mm, o o ) 8851302
z grzebienia kosci biodrowej

1wypychacz,

1 nasadke/uchwyt,
1tace
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Rekonstrukcja wiezadet

| Sterylizacja i przechowywanie, uchwyt do nogi

Kosze do przechowywania i sterylizacji instrumentéw zapewniajg logiczne rozmieszczenie narzedzi, utatwiajg ich bezpieczne
przechowywanie, transport, sterylizacje. Dwa poziomy z zaznaczonymi konturami poszczegodlnych narzedzi utatwiaja konfiguracje,
pozostawiajgc réwnoczesnie swobode rozmieszczania narzedzi wedtug indywidualnych preferencji.

Opis Nr kat.

Kosz na narzedzia -
Miejsce na narzedzia manualne, cazki, optyki,

podstawowe narzedzia do narzedzia do szycia takotki, itp.

85841221
zabiegow stawu kolanowego

Miejsce na uchwyty modularne, celowniki do
rekonstrukcji ACL/PCL, pobieraki $ciegien 85841220
(strippery), mtotek itp.

Kosz na narzedzia -
ACL/PCL1

_ Miejsce na impaktory narzedzia modularne,
Kosz na narzedzia -

wiertarke pneumatyczna z frezami i akcesoriami, 85841219
ACL/PCL 2 )

itp.
Kosz na narzedzia - o . . .

Miejsce na stolik do preparacji i akcesoria 85841218

ptyta robocza

Kosze na narzedzia dostarczane sg bez narzedzi. Moga Paristwo zaméwic¢ kompletne zestawy do poszczegdlnych zastosowan.

Uchwyt konczyny dolnej do stotu operacyjnego:

Opis Nr kat.

Uchwyt do nogi przeznaczoy do artroskopii 8562.20

90 Staw kolanowy




BioactlF

‘ Biowchtanialne Sruby interferencyjne

wWOoLF(%)

splrll of excellence

Biowchtanialna Sruba interferencyjna BioactlF OSTEOTRANS znajdujaca zastosowanie przy rekonstrukcji wiezadet
krzyzowych  (ACL/PCL/MPFL).  Zastosowanie innowacyjnego osteoleonduktywnego i biowchtanialnego materiatu
redukuje do zera wystepowanie osteolizy w miejscu wszczepu implantu oraz zapewnia petng bioresorpcje Sruby

oraz wbudowywanie i odbudowywanie struktur kostnych w miejscu wszczepu.

Dzieki opatentowanej ostekonduktywnej biowchtanialnej formule ktdéra zapewnia petng biowchtanialnosci implantu wykonanego
z PLLA-UA (poli-I-laktydu potaczonego z mikro-hydro-ksy-apatytem).

Kluczowym elementem petnej biowchtanialnosci i przebudowy materiatu w kos¢ Osteotrans jest 30% Hydro-ksy-apatyt ktérego

czasteczki nie sa poddawane fazie spiekania podczas produkcji.

na rynku implantow.

Seria BK
Wychodzac naprzeciw réznorodnym  potrzebom  chirurgii
rekonstrukcyjnej wiezadet krzyzowych firma Richard Wolf

oferuje nowa wersje bioaktywnych i bioresorbowalnych s$rub
interferencyjnych BK, ktére dostepne sg obok uznanej serii srub
OK nalezacej do tej samej grupy wyrobéw BioactlF OSTEOTRANS.
Bardziej agresywny ksztatt dystalnej czesci gwintu nowych srub
serii BK zapewnia efektywne wiasciwosci tngce i optymalne
docigganie Srub. Wieksza gama rozmiaréw spetnia obecnie
wszystkie oczekiwania w zakresie mocowania implantow w kosci
piszczelowej i udowej w rekonstrukcji wiezadta krzyzowego
przedniego i tylnego, umozliwiajac stosowanie implantéw
o optymalnej dtugosci i srednicy. Ponadto, wersja 6 mm moze byc¢
zastosowana do innych przeszczepow wiezadta, np. rekonstrukcja
MPFL.

Cechy charakterystyczne serii BK:

- agresywny gwint dystalny,
- stozkowy ksztatt czesci dystalnej,
- wieksza gama rozmiarow.

Seria OK

Zastosowanie Srub serii OK jest idealnym rozwigzaniem przy
mocowaniu przeszczepow BT oraz BTB, jak i réwniez przy
zabiegach rewizyjnych. Zalecane jest zastosowanie gwintownika
do wstepnej preparacji tkanki kostnej pod Srube serii OK, ktérej
konstrukcja jest znaczniej mniej agresywna w poréwnaniu do srub
serii BK. Tak unikatowa konstrukcja zapewnia ochrone zwiekszong
ochrone przeszczepu podczas wprowadzania implantu.

Cechy charakterystyczne serii OK:

specjalna konstrukcja gwintu chroni przeszczep.
- idealny do przeszczepow BT oraz BTB.

Jest to jedyne i opatentowane rozwigzanie materiatowe

Nowy wymiar biodegradacji:

OSTEOTRANS jest materiatem kompozytowym, w skfad
ktérego wchodzi poly-L-laktyd (PLLA) oraz niespiekany mikro-
hydroksyapatyt (UHA). Wyjatkowa witasnoscig tego materiatu
jest jego osteokonduktywnos¢, ktora umozliwia otaczajgcym
strukturom beleczkowatym na zasiedlanie powierzchni implantu
iwnikanie wjego strukture w bardzo krétkim czasie (wbudowywanie
tkanki kostnej).

Specjalny proces produkcyjny stosowany do wytwarzania
kompozytu OSTEOTRANS umozliwia catkowicie homogeniczne
rozmieszczenie czasteczek uHA w tym materiale. Jest to
istotne ze wzgledu na nieprzerwane buforowanie kwasu
mlekowego powstajgcego w czasie rozpadu komponentu
PLLA, ktére zapobiega stanom zapalnym w kosci i w jej poblizu
i w konsekwencji otorbienia implantu.

Wiasciwosci mechaniczne tego materiatu sg poréwnywalne
z wiasciwosciami otaczajgcej tkanki kostnej. Jest to gtéwny
czynnik umozliwiajacy aktywacje osteoblastéw poprzez procesy
biomechaniczne i stymulowanie kompleksowego wzrostu

nowej tkanki kostnej w rejonie implantu. Kontrole diagnostyczne
wykonywane sg z zastosowaniem aparatéw rentgenowskich
umozliwiajacych dobra wizualizacje implantow OSTEOTRANS.
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BioactlF

| Biowchtanialne sruby interferencyjne

Biowchtanialne sruby interferencyjne:

BioactlF OSTEOTRANS ,,BK ” $ruby interferencyjne* Akcesoria
Drut Kirschnera
1 opak. = 3 szt.
Srednica @ Dtugosé Wywiercony otwoér Nr kat. Srubokret Gwintownik TL 350 mm
6 mm 20 mm BK0620 891800020 2 1.2 mm 891202012
20 mm BK0720
7 mm 25 mm BK0725
30 mm BKO730
20 mm BK0820
17 mm
) 2 1.2 mm 891202012
8 mm 25 mm BK0825 891800030 nie wymagany
2 1.5 mm 891202015
30 mm BK0830
20 mm BK0920
9 mm 25 mm BK0925
30 mm BK0930
BioactlF OSTEOTRANS ,,OK ” Sruby interferencyjne* Akcesoria
Drut Kirschnera
1opak. = 3 szt.
Srednica @ Diugosé Wywiercony otwér Nr kat. Srubokret Gwintownik TL 350 mm
25 mm OKO0725A
6 mm 891800700
30 mm OKO0730A
25 mm OKO0825A
2 1.2 mm 891202012
2.2 mm 891800030 891800800
2 1.5 mm 891202015
30 mm OKO0830A
25 mm
8 mm OKO0930A 891800900
30 mm
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Rekonstrukcja wiezadet

| Sruby interferencyjne NEC-PLUS®

Nec-Plus®

Biochtanialne sruby interferencyjne z gtoéwka lub bez gtowy.

Cechy charakterystyczne:

- znajdujace zastosowanie przy rekonstrukcjach CL,
Sruby z gtéwka zaprojektowane do mocowania w kosci
udowej,

- Sruby bez gtéwki zaprojektowane do mocowania w kosci
piszczelowej.

Zalety:

- biowchtanialne sruby wykonana z Poli -L/DL-Laktydu (70-30),
« polimer pochodzacy z rodziny poli-a-hydroksykwasow,

+ wysoka czystos¢ masy molekularnej, Wiadciwosci:
- amorficzna budowa kopolimeru zapewniajgca:
- zmniejszona krucho$é, - utrata 50% wtasciwosci mechanicznych pomiedzy 3
- zminimalizowane ryzyko odczynéw zapalnych po wszczepie a 6 miesigcem od wszczepu (czas utraty wasnosci
implantu, mechanicznych zalezy od miejsca wszczepu oraz
. liniowa kinetyczna absorbgja biologiczna, metabolizmu u pacjenta),
. atraumatyczny profil zewnetrzny implantu zapewniajacy petna + catkowita absorbcja > 2 lata, B
integralno$¢ implantu z przeszczepem, + wysoka biokompatybilnosc i degradowalnosc biologiczna
. wewnetrzna konstrukcja $ruby zabezpieczajgca przed (stopniowy rozktad sruby w ciele pacjenta na CO, & H,0),
ztamaniem Sruby (5 ptatow materiatu wewnatrz sruby), + Dbrak odczynéw zapalnych z wykorzystaniem srub Nec-Plus®
. uniwersalny Srubokret pasujgcy do catej gamy srub Nec-Plus®. (kopolimer amorficzny).

Nec-Plus® z gtdwka (mocowanie w kosci udowej):

Rozmiar Nr kat.
Uy 70x23 PLDL 07023 TC
(I 80 x23 PLDL 08023 TC
e 90 x23 PLDL 09023 TC
(AR 100 x 23 PLDL 10023 TC

Nec-Plus® bez gtéwki (mocowanie w kosci piszczelowej):

Rozmiar Nr kat.
6@x20 PLDL 06020 ST
7@ x28 PLDL 07028 ST
80 x28 PLDL 08028 ST
90 x28 PLDL 09028 ST
90 x35 PLDL 09035 ST
10 @ x 28 PLDL 10028 ST
10 @ x 35 PLDL 10035 ST
N x28 PLDL 11028 ST
Mo x35 PLDL 11035 ST
120 x28 PLDL 12028 ST
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Rekonstrukcja wiezadet

| Implanty typu endobutton

Aim-Fix® - LOCK

Implant typu endobutton z regulowang i samozaciskowa petla.

Ptytka tytanowa (stop tytanu TAGV ELI) w ksztatcie prostokata
(dtugosc12.5 mm, szerokos¢ 4mm, grubosc¢1.5mm) z zaokraglonymi
bokami z petla niewchtanialng odporng na zerwanie wykonana
z PET (poli-tereftalano-etylenu), petla do podciggniecia
przeszczepu z mozliwoscig zmniejszenia dtugosci petli za pomoca
lejcy, dt. petli dla przeszczepu 40 mm. Mozliwos¢ podciagniecia
przeszczepu w linii ciggnietego przeszczepu. Implant wyposazony
w 2 nici o réznych kolorach o $r. 0.7 mm do przeciggania
i kotwiczenia implantu na zewnetrznej koréwce.

Aim-Fix® - LOCK:

Technika operacyjna:

Utworzenie nasady dla Przewiercenie 4.5 mm wierttem
przeszczepu w kosci  udowej kosci udowej, dla utworzenia
przy pomocy kaniulowanego portu przejscia dla ptytki AFIX AB.
wiertta z dostepu przednio-
przysrodkowego lub przez

piszczelowego.

Progresywny i alternatywny ruch
naprzemienny skrajnych koncéw
tasm nr. 1inr. 2 (plecionki) implantu
AFIX AB zmniejsza dtugosc petli
wciggajac przeszczep do kanatu
kosci udowej.
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Obciecie tasm nad weztem
przy pomocy artroskopowego
obcinaka do plecionek odpornych
na rozrywanie. Petla implantu jest
samozaciskowa.

Rozmiar / Nazwa

Regulowany - 40 max.

Obcinak do tasm / nici
poliestrowych

Przeszczep mocowany jest na
podwadjnej petli implantu AFIX AB.

Mocowanie udowe przy pomocy
Sruby interferencyjnej, przeszczep
pod odpowiednim naprezeniem.

Nr kat.

AFIX 400 AB

AFPCTO!1

Implant przeciggany jest przez
kanat kosci udowej na zewnetrzng
koréwke przy pomocy nici do
trakcji implantu.

Widok post operacyjny
prawidtowo wykonanej
rekonstrukcji  z wykorzystaniem
implantu AFIX.
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Rekonstrukcja wiezadet

| Implanty typu endobutton

Aim-Fix® - PLATE

Implant typu ,endobutton” dostepny w 5 rozmiarach petli (skok
co 5 mm). Ptytka tytanowa (stop tytanu TAG6V ELI) w ksztatcie
prostokata z zaokraglonymi bokami z petla niewchtanialng
odporng na zerwanie wykonana z PET (poli-tereftalano-etylenu).
Implant wyposazony w 2 nici o réznych kolorach o $r. 0.7 mm
do przeciaggania i kotwiczenia implantu na zewnetrznej koréwce.

Aim-Fix® - PLATE:

RIWObutton

Implant do mocowania przeszczepéw wiezadet krzyzowych
w kosci udowe.

Cechy charakterystyczne:

petla z ptytka dostepna jest w dtugosciach od 15 do 35 mm
(co 5 mm). Pozwala to na optymalne dopasowanie implantu do
uwarunkowan anatomicznych u poszczegdlnych pacjentéw

i utatwia jego przygotowanie,

RIWObutton jest wyposazony w dwie nici (do przeciggania

i kotwiczenia implantu). Utatwia to przygotowanie
przeszczepu,

petla jest odporna na rozcigganie - jej dtugos¢ pozostaje
niezmienna,

niski koszt.

RIWObutton:

Rozmiar Nr kat.
15 mm AFIX 150 Tl
20 mm AFIX 200 TI
25 mm AFIX 250 TI
30 mm AFIX 300 TI
35 mm AFIX 350 TI
Dtugos¢ petli Nr kat.
15 mm 491801015
20 mm 491801020
25 mm 491801025
30 mm 491801030
35 mm 491801035
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Rekonstrukcja wiezadet

‘ Innowacyjna kotwica T-Lock

WOLF(4)

SpII'IT of excellence

Biowchtanialny implant T-Lock wykorzystywany jest przy rekonstrukcjach ACL.
Stuzy do mocowania wiezadta w kosci udowej. Znajduje Swietne zastosowanie przy
jednopeczkowej i dwupeczkowej metodzie rekonstrukcyjnej.

Implant charakteryzuje sie najwieksza wytrzymatoscig na zerwanie mocowania
tzw. ,Pull-Out Strength” (1300 N) co czynigojedynymtegotypurozwigzaniemnarynku.
Dzieki duzej wytrzymatosci na zerwanie (1300 N), rekonstrukcje z wykorzystaniem
implantu T-Lock znajduja $wietne zastosowanie przy rekonstrukcjach wiezadet
ACL u sportowcéw i oséb aktywnych fizycznie.

Dzieki opatentowanej ostekonduktywnej biowchtanialnej formule ktéra
zapewnia petna biowchtanialnos¢ implantu wykonanego z PLLA-uA (poli-I-
laktydu potaczonego z mikro-hydro-ksy-apatytem). Kluczowym elementem
petnej biowchtanialnosci i przebudowy materiatu w kos¢ Osteotrans jest 30%
Hydro-ksy-apatyt ktérego czasteczki nie sa poddawane fazie spiekania podczas
produkcji. Jest to jedyne i opatentowane rozwigzanie materiatowe na rynku
implantow.

Mocowanie za pomoca tego implantu znajduje sie blisko biologicznego mocowania
w stawie (ok. 10-15 mm) i charakteryzuje sie najwieksza wytrzymatoscia na
zerwanie mocowania, wsrod wszystkich implantéw dostepnych na rynku (1300 N).
Przy rekonstrukcji wiezadta ACL z wykorzystaniem implantu T-Lock wymagane
jest pobranie tylko Sciegna miesnia pétsciegnistego. Technika operacyjna, ktora
wykorzystuje sie do rekonstrukcji ACL z wykorzystaniem implantu T-Lock, znana jest
od 10 lat (prof. Passler).

Sktad implantu:

« 70% PLLA (poly-L-laktyd),
« 30% uHA (mikro-hydroksyapatyt).

Dostepne rozmiary:

Srednica

przeszczepu: Wymiary Nr kat.
5mm Rozmiar 5 d =6 mm, D=8 mm, b= 3 mm, B=4 mm OLRA-5
6 mm Rozmiar 6 d=7 mm, D=9 mm, b=3,5 mm, B=4,5 mm OLRA-6
7 mm Rozmiar 7 d=8 mm, D=10 mm, b=4 mm, B=5 mm OLRA-7
8 mm Rozmiar 8 d=9 mm, D=1 mm, b=4,5 mm, B=5,5 mm OLRA-8
9 mm Rozmiar 9 d=10 mm, D=12 mm, b=5 mm, B=6 mm OLRA-9
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Maksymalna stabilnos¢
i wytrzymatoscé:
bardzo duza wytrzymatosci na zerwanie

mocowania,
tzw. ,Pull-Out Strength (1300 N),

Maksymalna oszczednosé
czasu:

- tatwe i szybkie przygotowanie przeszczepu
i implantu.

Maksymalna ochrona:

do przygotowania czterowarstwowego
przeszczepu do rekonstrukcji ACL /
PCL konieczne jest jedynie pobranie
przeszczepu ze sciegna miesnia
potsciegnistego.

Zgodnos$¢ z najnowszymi
osiggnieciami:

mocowanie blisko stawu,

- najlepsze rozwigzanie zaréwno dla
jednopeczkowej jak i dwupeczkowej
rekonstrukcji wiezadet krzyzowych.

Osteokonduktywnos¢
i biowchtanialnos¢:

implant wykonany z biowchtanialnego
kompozytu Osteotrans o wysokiej
wytrzymatosci mechanicznej.

|
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Rekonstrukcja wiezadet

‘ Innowacyjna kotwica T-Lock

Etapy wchtanialnosci i przebudowy implantu:

Innowacyjny materiat kompozytowy:

Wyijatkowy sktad zapewnia kompozytowi Osteotrans bioaktywnosé
i wysoka wchtanialnosc.

« 70% PLLA (poly-L-laktyd),

« 30% uHA (niespiekany mikro-hydroksyapatyt),

- wyjatkowe wtasnosci materiatowe dzieki specjalnemu
procesowi produkcyjnemu,

- kontrolowana bioaktywnosc¢ - osteokonduktywnosé.
Czasteczki uHA ulegaja rozpadowi bezposrednio pod
wptywem osteoklastow, ktdre w ten sposob zasiedlaja
powierzchnie implantu i wnikajg stopniowo w jego
wewnetrzng strukture,

- nie wystepuje otorbienie implantu przez struktury tkanki
tacznej,

- nie dochodzi do osteolizy,

- dtugofalowa bioresorpcja,

- tworzenie tkanki kostnej w procesie remodelingu.

Urazowos¢ stawdw kolanowych: obserwuje sie wzrost czestosci
uszkodzen w obrebie stawdow kolanowych, sposréd ktorych
najpowazniejsze to zerwania wiezadet krzyzowych. Kluczowym
elementem ich rekonstrukcji jest metoda mocowania implantu.
Innowacja wprowadzona przez firme Richard Wolf otwiera nowe
perspektywy zapewniajgc dotad nieosiggalng efektywnosc
i wytrzymatosc.

Innowacyjny typ kotwiczenia
rekonstrukcji wiezadet.

wykorzystywany  przy

T-Lock Osteotrans jest unikalnym implantem opracowanym dla
ortopedii rekonstrukcyjnej i medycyny sportowej. Stosowany jest
do mocowania w kosci udowej przeszczepow Sciegien podczas
rekonstrukcji wiezadet krzyzowych.

Bioaktywny osteokonduktywny i wchtanialny implant cechuje
sie znakomitymi witasciwosciami  materiatowymi. Gwarantuje
najwyzsza wytrzymatos¢ na zerwanie mocowania, tzw. ,Pull-Out
Strength”.
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Rekonstrukcja wiezadet

| Innowacyjna kotwica T-Lock

Przygotowanie przeszczepu i implantu:

Pobranie fragmentu Sciegna miesnia pétsciegnistego, usuniecie
resztek tkanki miesniowej i zszycie koncow pobranego fragmentu
Sciegna niewchtanialna nicig 2 na dtugosci okoto 20 mm. Przewlec
ni¢ przez petle utworzong przez podwdjnie ztozone Sciegno
na drugim koncu przeszczepu. Zmierzy¢ grubosc przeszczepu
powstatego z czterech warstw pobranego sciegna.

Wybranie rozmiaru implantu T-Lock odpowiadajgcego zmierzonej
grubosci przeszczepu i przewleczenie przeszczepu przez duzy
otwér implantu. Po ztozeniu powstaje przeszczep ztozony
z czterech warstw pobranego $ciegna i implantu T-Lock.

Zamocowanie implantu T-Lock na koncu petli przeszczepu
szwem niewchtanialnym poprowadzonym przez przeszczep
i maty otwor implantu T-Lock (ni¢ poliesterowa o wytrzymatosci
2). Nastepnie zszycie dystalnego konca przeszczepu nicig
wchtanialna.

Okreslenie rozmiaru T-Lock Osteotrans:

Srednica przeszczepu @ T-Lock

5mm Rozmiar 5, d/D 6/8 mm, b/B % mm

6 mm Rozmiar 6, d/D 7/9 mm, b/B 3.5/4.5 mm
7 mm Rozmiar 7, d/D 8/10 mm, b/B 4/5 mm

8 mm Rozmiar 8, d/D 9/11 mm, b/B 4.5/5.5 mm
9 mm Rozmiar 9, d/D 10/12 mm, b/B 5/6 mm
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Rekonstrukcja wiezadet

| Innowacyjna kotwica T-Lock

Przygotowanie kanatu w kosci udowej: Rozmiar drutu Kirschnera:
T-Lock Srednica drutu Kirschnera @ Nr kat.
Rozmiar 5-9 2.5mm 89960.1125

Rozmiar wiertta kaniulowanego:

T-Lock Srednica wiertta @ Nr kat.
Rozmiar 5 5mm 89960.1050
Rozmiar 6 6 mm 89960.1060
1. Wiercenie kanatu ,inside-out™

Rozmiar 7 7 mm 89960.1070

- wiercenie kanatu w kosci udowej, ok. 30 mm wierttem $r. - .
przeszczepu, Rozmiar mm 89960.1080
- wprowadzenie wiertta kaniulowanego i wiercenie kanatu Rozmiar 9 9 mm 899601090

o Srednicy przygotowanego przeszczepu.

Rozmiar impaktora kaniulowanego:

T-Lock Srednica wiertta @ Nr kat.

Rozmiar 5 5mm 8866.0011

Rozmiar 6 6 mm 8866.001

Rozmiar 7 7 mm 8866.003

Rozmiar 8 8 mm 8866.005
2. Ustawienie impaktora: Rozmiar 9 9 mm 8866.007

- wprowadzenie impaktora o tej samej Srednicy 10 mm w gtab
kanatu w kosci udowej,
- impaktor wprowadzany jest po drucie Kirschnera.

Rozmiar wiertta kaniulowanego:

T-Lock Srednica wiertta @ Nr kat.
Rozmiar 5 9 mm 89960.1090
Rozmiar 6 10 mm 89960.1010
Rozmiar 7 M'mm 89960.10M
Rozmiar 8 12 mm 89960.1011
Rozmiar 9 13 mm 89960.1013

3. Wiercenie ,outside-in”:

- wiercenie przy uzyciu wiertta kaniulowanego wprowadzanego
po drucie Kirschnera az do wprowadzonego wczesniej
impaktora.
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Rekonstrukcja wiezadet

| Innowacyjna kotwica T-Lock

Rozmiar kaniulowanego impaktora krokowego:

T-Lock Srednica wiertta @ Nr kat.

Rozmiar 5 9 mm 8866.015

Rozmiar 6 10 mm 8866.016

Rozmiar 7 'mm 8866.017

Rozmiar 8 12 mm 8866.018
|

Rozmiar 9 13 mm 8866.018

4. Wprowadzanie impaktora:

wprowadzanie kaniulowanego impaktora krokowego z zewnatrz po drucie Kirschnera az jego koniec siegnie impaktora
wprowadzonego wczesniej z drugiej strony kanatu kostnego. Wprowadzony wczesniej impaktor zostaje wypchniety z kanatu kostnego.
UWAGA: w kosci udowej powstaje kanat kostny o ksztatcie szyjki od butelki.

Wprowadzanie przeszczepu:

wcigganie przeszczepu do kanatu utworzonego w kosci udowej az implant T-Lock Osteotrans zostanie zakotwiczony w poblizu
anatomicznego usytuowania pierwotnego wiezadta w stawie,

energiczne zginanie i prostowanie w stawie kolanowym w petnym zakresie ruchéw aby przygotowac przeszczep do pracy w stawie.
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Coxa rtls | Zestaw do artroskopii stawu biodrowego

WOLFA)

spirit of excellence

Dzieki systemowi COXARTIS® opracowanemu we wspotpracy
z Dr Miehlke zabiegi z wykorzystaniem tego systemu zdobywajg
coraz wieksze rzesze zwolennikow wsréd ortopeddw na catym
Swiecie.

www.meden.com.pl/link/coxartis

Innowacyjny system ,,Coxartis” przeznaczony do atroskopii
stawu biodrowego w sktad ktérego wchodza specjalnie
zaprojektowane narzedzia (Optyki HD, Cazki, Frezy, Elementy
Celownicze, Dylatatory) tak, aby zabieg artroskopowy byt jak
najmniej obcigzajacy dla pacjenta i jednoczesnie intuicyjny
w obstudze dla operatora wykonujgcego zabieg.

Cechy charakterystyczne:

- bardzo mata inwazyjnosc¢ zabiegu,

- szybki powrét do zdrowia pacjenta po zabiegu,

- utatwiony dostep do stawu biodrowego,

- optyka PanoView HD 30°, 45°, 70°, w tym wydtuzone optyki
dla otytych pacjentéw.
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Coxa rtls | Optyki i ptaszcze dedykowane do artroskopii biodra

WOLF%)

splrlt of excellence

Wszystkie oferowane  optyki
w systemach HD i Full-HD.

spetniajg standardy pracy

Optyki PanoView HD zaprojekowane s w taki sposéb
aby zapewni¢ operatorowi ostry i czysty obraz w wysokiej
rozdzielczosci HD, Full-HD przez wiele lat bezawaryjnej pracy.

W ofercie dostepne sa takze optyki szerokokatne PanoView Wide
Angle HD o poszerzonym kacie widzenia pola operacyjnego,
przeznaczone dla najbardziej wymagajacych specjalistow, ktorzy
chca widzie¢ znacznie wiecej niz w przypadku standardowych
optyk.

102 Staw biodrowy

Ptaszcze artroskopowe ARTHROIlution firmy Richard Wolf jako
jedne z niewielu ptaszczy na rynku oferujgce wymienne kurki
(zawory), oraz system samozatrzaskowy “click on” ktéry zapewnia
pewne wpiecie instrumentu i zabezpiecza przed przypadkowym
wypadnieciem podczas zabiegu.

System ,,click on” zapewnia duzo dtuzsza, niezawodng prace
w poréwnaniu ze standardowym systemem zapiec¢ innych firm
opartych na systemach sprezynowych. Innowacyjna konstrukcja
ptaszcza zapewnia wysoki przeptyw ptynéw oraz petna
ochrone soczewki optyki przed uszkodzeniami mechanicznymi
(shaver, waporyzator). Ptaszcze artroskopowe ARTHROIlution
sg najlzejszymi ptaszczami dostepnymi na rynku, a réznorodnosc
rozmiardw i konfiguracji zaspokoi preferencje kazdego operatora.
Proponowane ptaszcze wspotpracujg z  roznymi trokarami
zapewniajgcymi pewny i bezpieczny dostep do stawu.
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Coxa rtls | Optyki i ptaszcze dedykowane do artroskopii biodra

Optyki artorskopowe HD 4 mm:

Dtugosc robocza

. . Dtugosc | .
Kierunek patrzenia Zewnetrzna srednica @ Nr kat.
robocza
Optyka HD PANOVIEW 30° 175 mm 8880.543
Optyka HD PANOVIEW 45° 175 mm 4 mm 8880.544
Optyka HD PANOVIEW 70° 180 mm 8880547

Ksztatt ptaszczy ARTHROIution dedykowanych do zabiegéw artroskopowych biodra zaprojektowano w taki sposéb, aby dostep do stawu
z wykorzystaniem optyk 70°, 30° i 45° byt w petni atraumatyczny. Konstrukcja ptaszcza przeznaczonego do artroskopii biodra zapewnia
zbalansowane nawadnianie i odsysanie ptynow co przektada sie na ponadprzecietng czystos¢ w polu operacyjnym i ergonomie pracy
operatora.

Ptaszcze do 4 mm optyk artroskopowych:

Trokar, kaniulowany 2 mm

2 kraniki Zew. $r. @ Dt. rob. Nr kat.

Ptaszcz ARTHROIlution z systemem samozatrzaskowym
,one click”

6 mm 145 mm 8912312603 891234073

Trokar, kaniulowany 2 mm

h i ww

-
2 kraniki Zew. $r. @ Dt. rob. Nr kat.
5.3 mm 145 mm 8912312533
Ptaszcz ArthroLution z systemem samozatrzaskowym
o 891234073
Lone click
6.3 mm 130 mm 8912300633
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[ ]
Coxa rtls | Optyki i ptaszcze dedykowane do artroskopii biodra

Optyki i ptaszcze o zwiekszonej dtugosci:

255 mm
Kierunek patrzenia Zewnetrzna $rednica @ Nr kat.
Optyka PANOVIEW 30° 891134030
4 mm
Optyka PANOVIEW 70° 891134070

Optyki o wiekszej dtugosci przeznaczone sa do zabiegdéw artroskopowych biodra u pacjentdéw z nadmierna otytoscia.

ez - - Trokar, kaniulowany 2 mm

2 kraniki Zew. $r. @ Dt. rob. Nr kat.

Ptaszcz ARTHROIution z systemem samozatrzaskowym
Lone click”

6 mm 215 mm 8912312607 891234077

Akcesoria do optyk i ptaszczy:

Czesc obrotowa ptaszcza z kranikami
z 1 Kranikiem - 150081761
z 2 Kranikami - 150081762

Kraniki (5 szt.) - 150081761
Narzedzie do demontazu kranikéw - 38310.0001
Nakretka do mocowania kotnierza - 150081704

Zestaw czesci zamiennych zawierajacy 5 sztuk kazdego elementu: O-ringi (maty/duzy) - 15176142, narzedzie do demontazu
O-ringu - 15106.230

Autoklawowalny Adapter - 8580.91
Korek - 89101.0000
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Coxa rtls ‘ Kaniule do artroskopii biodra

Kaniule:

Trokar + Obturator

Trokar wielokrotnego uzytku

Kaniule, transparentne, z obturatorem, sterylnel, Op. = 5 szt.

Srednica wewnetrzna @ Dt. Rob. Nr kat.
6 mm 70 mm 49120.3760
8.5 mm 70 mm 49120.3785
Kaniule

Transparentne, sterylne do pracy z portami
(podwdjne uszczelnienie, wraz z kaniulowanym obturatorem)

Trokary wielorazowe
Trokary wielorazowe do wprowadzania sterylnych kaniul.

Kodowanie kolorem zapewnia odpowiedni dobdr instrumentow.

Kodowanie
kolorem

Czerwony

Niebieski

Trokary wielorazowe

Ksztatt Nr kat.
stozkowy tepy 891203560
kaniulowany tepy 891203760
stozkowy tepy 891203585
kaniulowany tepy 891203785
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Coxa rtls | Artroskopowy celownik do biodra

Celownik artroskopowy do artroskopii biodra firmy Richard
Wolf zostat zaprojektowany z dbatoscig o najmniejsze szczegoty.
System celowniczy stuzacy do precyzyjnego wprowadzania
i zmiany instrumentéw zapewnia wyjagtkowa stabilnos¢
mechaniczng  umozliwiajac  zawsze  bardzo  precyzyjne
wprowadzanie i wymiane instrumentéw artroskopowych.

Automatyczny system  zatrzaskowy pomiedzy obrotowym
pierscieniem irygacyjnym a ramieniem celownika zapewnia
intuicyjng obstuge celownika. Zamocowanie ramienia celownika
na obrotowym pierscieniu irygacyjnym nie ogranicza dtugosci
roboczej ptaszcza (14.5 cm). Takie rozwigzanie daje mozliwos¢
wykorzystania celownika takze w przypadku wykonywania
zabiegow artroskopii biodra u otytych pacjentéw.

Rozmieszczenie elementéw sktadowych celownika takich jak

kurki, czy elementu ustawienia kata wejsci zapewniajag intuicyjna
obstuge i precyzje wprowadzania instrumentéw.

wWOoLF(%)

splrlt of excellence

Celownik do biodra:

}J‘

Cechy charakterystyczne:

- bardzo wysoka stabilnosc,

- bardzo wysoka precyzja,

- bezproblemowa artroskopia w przypadku otytych pacjentow,

- wspotpraca z optykami o réznych katach patrzenia,

- wspotpraca z  optykami o] réznych dtugosciach
(175 mm, 180 mm, 255 mm).

Celownik, zestaw sktada sie:
celownika (891240100), ptaszcza naprowadzajgcego (891240200),

) A ) 891240000
suwaka naprowadzajacego (891240300), pierscienia irygacyjnego,
obrotowego (891240400)
4 f&" Ramie celownika z mocowaniem do obrotowego pierscienia
) ) 891203560
{ irygacyjnego
A Ptaszcz naprowadzajgcy do naprowadzania kaniuli punkcyjnej 891240200
Zatrzask suwakowy do mocowania ptaszcza naprowadzajgcego 891240300
‘\‘«" (sf‘ Pierscien irygacyjny, obrotowy z dwoma kurkami i adapterem
A 5 e ) o ) 891240400
do montazu na ramieniu celownika
U
(@]
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Instrumenty dostepowe, instrumenty pomocniczne i dylatatory do

Coxartis | artroskopii biodra

Kaniule punkcyjne zestawu "Coxartis" charakteryzuje bardzo wysoka stabilnos$¢ oraz pewne i szybkie przejscie przez tkanki miekkie
bezposrednio do stawu biodrowego. Gietki pret prowadzacy wykonany jest z nitinolu (@ 2 mm), Srednica dopasowana jest do wewnetrznej
Srednicy kaniul punkcyjnych.

Pierwszym instrumentem dylatacyjnym jest kaniulowany pret prowadzacy ktoéry wprowadzany jest po nitinolowym precie prowadzacym.
Ptaszcz artroskopowy wprowadzany jest bezposrednio po precie prowadzacym do stawu.

Instrument szczelinowy stuzy jako kanat prowadzacy dla wprowadzanych instrumentéw. Instrument szczelinowy moze by¢ wprowadzany
do stawu przy pomocy dedykowanego kaniulowanego obturatora lub dylatatora (kolor niebieski).

Kaniule do punkcji:

1
<

4

Srednica @ Kaniulacja Dtugosc¢ robocza Nr kat.

Kaniule punkcyjne z wewnetrzng igta, 2 szt. 2.65 mm 2 mm 180 mm 891732018
Drut prowadzacy:

Srednica @ Dtugo$é robocza Nr kat.

Drut prowadzacy, gietki, 2 szt. 2 mm 500 mm 891534020

Nitynolowy drut prowadzacy (© 2 mm) gietki wprowadzany przez kaniule punkcyjna do stawu, konce obte.
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C t' | Instrumenty dostepowe, instrumenty pomocniczne i dylatatory do
Oxa r |S artroskopii biodra

Switching sticki:

— — — s
Srednica @ Kaniulacja Dtugosc¢ catkowita Nr kat.
Kaniulowany pret prowadzacy tzw. ,Switching stick” 4 mm 2 mm 325 mm 891532040
Pret prowadzacy tzw. ,Switching stick” 4 mm - 325 mm 8863.75

Kaniulowany pret prowadzacy ,,Switching stick” stuzy do poszerzania pierwszego portu, prowadzony jest po drucie K. Ptaszcze moga
by¢ wprowadzane bezposrednio po precie z kaniulacja.

Prowadnice:

. Srednica ..
Srednica @ Dtugos¢ robocza Nr kat.
wewnetrzna @

Prowadnica szczelinowa 8.6 mm 7 mm 120 mm 891237012

Obturator, kaniulowany 2 mm - - - 891232070

Prowadnica wspomagajaca wprowadzania instrumentéw do stawu.
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Coxa rtis | Instrumenty dostepowe, instrumenty pomocniczne i dylatatory do
artroskopii biodra

Dylatatory:

Kodowanie kolorem Srednica @ Kaniulacja Dtugos¢ catkowita Nr kat.

zielony 5mm 2 mm 220 mm 891532050

niebieski 7 mm 2 mm 220 mm 891532070

(PEE——
g czerwony 9 mm 2 mm 220 mm 891532090

Uchwyt 891530000

Dylatatory ktérych srednice sa kodowane kolorami, uchwyt do dylatotoréw jest ergonomiczny zapewniajgcy pewny chwyt.

Kaniula do irygacji:

NN e

Srednica @ Kaniulacja Dtugos$c robocza Nr kat.

Kaniula do irygacji 8 mm 7 mm 168 mm 891737080

Kaniula irygacyjna duzej $rednicy (atraumatyczna) zapewnia prawidtowa aspiracje usuwanych tkanek ze stawu moze by¢ wprowadzana
w potaczeniu z dylatatorem @ 7 mm (891532070).
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(]
Coxa rtls ‘ Kuriety i mikrofraktory do artroskopii biodra

Kiurety:

B Dtugoé¢ robocza Nr kat.

Kiureta, kwadratowa
koncéwka dystalna zakrzywiona 4.5 mm 170 mm 891632245
ku gorze, ostra z jednej strony

Kiureta, kwadratowa,
koncowka dystalna zakrzywiona 6.0 mm 170 mm 891632260
ku gorze, ostra z jednej strony

Srednica @ Dtugoé¢ robocza Nr kat.

Kiureta, okragta
koncéwka dystalna zakrzywiona 55 mm 170 mm 891631255
ku goérze, ostra z jednej strony

Kiureta, okragta
koncdéwka dystalna zakrzywiona 70 mm 170 mm 891631270
ku goérze, ostra z jednej strony

Specjalnie zaprojektowane kiurety przeznaczone do technik abrazji (chondroplastyki), tkanki chrzestnej, kostnej oraz ztogdw wapiennych.
Uchwyt antyposlizgowy, ergonomiczny, wyprofilowany.
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[ ]
Coxa rtls ‘ Kiurety i mikrofraktory do artroskopii biodra

Mikrofraktory:

Mikrofraktor Dtugos¢ robocza Nr kat.
Szpikulec zakrzywiony 15° 891631521
Szpikulec zakrzywiony 30° 891633021
Szpikulec zakrzywiony 45° 891634521

Q{mm

Szp\kuI%c w ksztg%ae . 170 mm 891633522
litery ,S” zakrzywiony 35
Szpikulec zakrzywiony 60° 891636021
Szpikulec w ksztatcie
] ) 891636022
litery ,S” zakrzywiony 60°
Szpikulec zakrzywiony 80° 891638021

Mikrofraktory o réznym kacie zakrzywienia szpikulca. Kazdy mikfrofraktor wyposazony w antyposlizgowy ergonomiczny uchwyt.
Szpikulec kazdego mikrofraktora wyposazony w marker prawidtowej penetracji (3 mm) do czesci podchrzestnej widoczny w obrazie
artroskopowym. Marker prawidtowe] penetracji szpikulca wykonany w potaci mikrowyztobienia wokot szpikulca.
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Pu Ises h ifter | Innowacyjny mikrofraktor

PULSEShifter to innowacyjny mikrofraktor od wykonywania zabiegéw mikroztaman stawu biodrowego i kolanowego.

Dziekiinnowacyjnej konstrukcji narzedzia szpikulec pozostaje schowany w ptaszczu dopdki operator nie dotrze do miejsca docelowego,
w ktorym ma zosta¢ wykonane mikroztamanie, nastepnie szpikulec wktuwa sie w chrzastke powodujgc prawidtowe mikroztamanie
w miejscu ubytku.

Cechy charakterystyczne:

. zadana sita uderzenia przez operatora przekazywana
bezposrednio na szpikulec,
instrument autoklawowalny, wielorazowy,

- instrument w petni rozbieralny, czesci wymienialne w razie
uszkodzenia,
brak napedu elektrycznego zwiekszajacego koszt zakupu,

- brak efektu termicznego i idacego za tym uszkodzenia
komorek,
szpikulec zagiety o kat 45°,

- przeznaczony do wykonywania mikroztaman w chrzastce
stawu kolanowego i biodrowego,
chowany szpikulec zapewniajacy w peti bezpieczny
atraumatyczny dostep do stawu.

Innowacyjny mikrofraktor - PULSEShifter:

Mikrofraktor Dtugosc¢ robocza Nr kat.

Mikrofraktor PULSEShifter zagiecie 45° 170 mm 891634530
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[ ]
Coxa rtls ‘ Instrumentarium do artroskopii biodra i naprawy obrabka

Manipulatory, chwytaki i spychacze weztow:

Opis Nr kat.
Chwytak do nici prosty, ostro zakonczony 891303200
Chwytak do nici zakrzywiony w goére 45°, ostro zakonczony 891303230
Chwytak do nici prosty, tepo zakonczony 891303300
Spychacz do weztéw 89150.3000
Chwytak do nici (hakowy) 89150.3003
Mini osteotomy:
Opis Nr kat.
No6z (mini osteotom), tnacy dystalnie 89160.3001
N6z (mini osteotom), zagiety 15° ku gérze 89160.3015
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[ J
Coxa rtls | Instrumentarium do artroskopii biodra i naprawy obrabka

Obcinak do nici:

Opis Nr kat.

Obcinak do nici przeznaczony do obcinania nici poliestrowych odpornych na rozrywanie 891603000
Szczypce:

Opis Nr kat.

Szczypce modularne przeznaczone do usuwania ciat wolnych i pozostatosci tkanki
kostnej. Srednica 5 mm, df. rob. 240 mm w sktad wchodzi: szczeki (8392.913), ptaszcz 83921811
(8392.913), obrotowy uchwyt z blokada (bez HF) (8393.0001)

Cazki "Punche™:

Opis Nr kat.

h Szczeki zakrzywione ku gérze 891432102
= - Wygiety w lewo, szczeki zakrzywione
Punche linii ARTHROlineo wydtuzonej 891432101

) ° kugorze
dtugosci przeznaczone do zastosowan
w zabiegach artroskopowych stawu

biodrowego. Srednica 4 mm dt. rob. v ) v
\ B 180 mm, wys. szczek 16 mm \é\/yg\lety w prawo, szczeki zakrzywione 391432103
E%E_ — u gorze

Standardowy, ptaszcz zagiety ku gorze 891432122
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[ ]
Coxa rtls | Instrumentarium do artroskopii biodra i naprawy obrabka

Sonda hakowa:

H Dtugoé¢ robocza Nr kat.
Sonda hakowa o przedtuzonej dtugosci
) 4.5 mm 150 mm 891534515
z podziatka co 2.5 mm
—
Pilniki:
Dtugo$é robocza Nr kat.
Pilnik ,Rasper” do oczyszczania i usuwania
struktur kostnych, wypukty. Szerokos¢ koncowki 175 mm 891603002
dystalnej 4.5 mm
Pilnik, wklesty 175 mm 89160.3003
Pilnik, prosty 175 mm 89160.3005
No6z:
e 0 -— - LELREL
Dtugo$¢ robocza Nr kat.

N6z z ostrzem w ksztatcie banana do nacinania

. — 125 mm 8436.251
torebki stawowej.
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C x rti | Ostrza do shavera dedykowane do artroskopii biodra kombatybilne
o a s z uchwytami shavera M5/0 i M5/3

Ostrza wielorazowe shavera dzieki kaniulacji zapewniajg proste i szybkie dojscie do stawu, a precyzyjne wykonanie elementéw tngcych
kazdorazowo zapewnia bezpieczenstwo i precyzje podczas resekcji tkanek.

Do resekcji tkanek kostnych przeznaczono ostrza owalne lub kulowe.

Kazdy frez posiada chip RFID ktéry rozpoznaje dany frez i dobiera optymalne parametry pracy, dodatkowo informuje asyste jak dtugo lub
ile zabiegéw wykonano na danym ostrzu / frezie shavera.

Ostrza Shavera:

Opis Nr kat.

_ Resektor, srednica 4.5 mm, dt. rob. 200 mm z kaniulacjg dla drutu prowadzacego
. . 891603000
o Srednicy 2 mm
/ Resektor agresywny zakrzywiony, wypukty, Srednica 4.5 mm, dt. rob. 200 mm 899732254
t Resektor agresywny zakrzywiony, wklesty, Srednica 4.5 mm, dt. rob. 200 mm 899732264
Resektor agresywny, srednica 4.5 mm, dt. rob. 200 mm z kaniulacja dla drutu
L —————— e 899732334
prowadzacego o srednicy 2 mm
Ostrze kulowe rozetkowe w czesciowej ostonie, srednica 5.5 mm, dt. rob.
E et i ech BSsisasos
200 mm, z kaniulacja dla drutu prowadzacego o Srednicy 2 mm
_ pr— Ostrze owalne, $rednica 5.5 mm, dt. rob. 200 mm, z kaniulacja dla drutu
) ) 899732555
prowadzacego o srednicy 2 mm
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[ ]
Coxa rtls | Kosz do zestawu artroskopwego biodra

Kosz do sterylizacji:

Kosz do sterylizacji i przechowywania instrumentarium
do artroskopii biodra

Zestaw sylikonowych uchwytéw, géra

Zestaw sylikonowych uchwytéw, dét

Opis

sktada sie z: 1x taca dolna czesc (8584.5202), 1x pokrywa kosza (74018096),

2x Sredni zatrzask (74015043), 1x p6tka na instrumentarium gora

(74018101), 1x wspornik (74018108), 1x zestaw sylikonowych uchwytow

na instrumentarium do artroskopii biodra géra (85849105), 1x pokrywa kosza dot
(74018102), 1x wspornik (74018109), 1x zestaw uchwytéw sylikonowych

sktada sie z: 1x uchwyt sylikonowy, 12 odpowietrznikéw, 1x uchwyt
sylikonowy, 2 odpowietrzniki, 2x uchwyt sylikonowy, 10 odpowietrznikdw,
1x uchwyt sylikonowy, 5 odpowietrznikow

sktada sie z: 1x uchwyt sylikonowy, 8 odpowietrznikéw, 1x uchwyt sylikonowy,
12 odpowietrznikéw, 1x uchywt sylikonowy, 16 odpowietrznikéw, 1x uchwyt
sylikonowy, 13 odpowietrznikdw, 1x uchwyt sylikonowy, 3 odpowietrzniki

Nr kat.

85841215

85849105

85849106
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Implanty do stawu biodrowego

| AIM-TEC® - Kotwica PEEK do naprawy obragbka stawowego

)
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Srednica @

3mm

AIM-TEC® - Mini PK

Cechy charakterystyczne:

Srednica kotwicy @ 3 mm,

kotwica zaopatrzona w ni¢ pleciona odporna na rozrywanie
wykonana z poliethylenu 0.3 @ x 800 ,Super-Fiber® #2,

ni¢ z igtami, igty zakrzywione okragte 4/8 - dt. 25 mm,
jednorazowy aplikator "dtugi" (wprowadzacz) zaprojektowany
tak, aby pewnie i szybko wprowadzac kotwice w tkanki,

ni¢ zabezpieczona i prowadzona w rowkach wewnetrznej
czesci  konstrukcyjnej Srubokreta (zabezpieczenie przed
skrecaniem sie nici podczas wkrecania kotwicy w tkanki).

Zalety:

system ,ready to wuse” (kazda kotwica wyposazona
w jednorazowy srubokret),

dostosowane zaréwno do procedur artroskopowych jak i na
otwarto,

nici zabezpieczone i prowadzone w rowkach wewnetrznej
czesci  konstrukcyjnej Srubokreta (zabezpieczenie przed
skrecaniem sie nici podczas wkrecania kotwicy w tkanki),
mozliwosc¢ tatwego i szybkiego wykrecenia kotwicy,

bardzo wysoka stabilnos¢ kotwiczenia w dfugim odstepie
czasowym,

radiotransparentnosc (przeziernosc) dla promieni
rentgenowskich.

Ni¢ Igty Nr kat.
dt. 800 mm dt. 25 mm
) AVRP 30681 F
Super-Fiber #2 zakrzywione 4/8
Opis Nr kat.
Gwintownik dla kotwic 3 mm AVRT 30000
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Instrumentarium artroskopowe dla stawu skokowego

Ru:HFlRD'
splrn of excellence

Staw skokowy jest jednym z najbardziej obcigzanych stawodw, co jest przyczyna
bolesnych urazéw ktére czesto skutkuja zmianami przecigzeniowymi (zwtaszcza
chrzastki stawowej). Usuwanie narosli kostnych, przerosnietej btony maziowej
i uszkodzonych fragmentéw chrzastki stawowej pod kontrolg artroskopu poprawia
ruchomosc stawu i wydolnos¢é motoryczna.

Oferowane instrumentarium artroskopowe dla matych stawéw niemieckiego
producenta firmy Richard Wolf wyposazono w specjalny system ,Overload
Protection” zabezpieczajgcy przed niepozadanym przecigzeniem narzedzia
a w skutku jego nieodwracalnym uszkodzeniem.

W gamie do wyboru jest szeroki zakres punchy, cazek, grasperéw, optyk HD
o delikatnej srednicy przeznaczonych do pracy w drobnych stawach.
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Instrumentarium do stawu skokowego

| Optyki, ptaszcze i trokary

Optyki, ptaszcze i trokary:

Palce
Srednica @ 1.9 mm
Dtugosc robocza
) 69 mm
(optyki)
Optyka HD PANOVIEW 8860453
30°
Optyka HD Szerokokatna - PANOVIEW
Optyki
Optyka HD PANOVIEW
70&
Optyka HD Szerokokatna - PANOVIEW
) ) , , 891220124
z 2 kranikami, kotnierz nieruchomy )
(tylko 1 kranik)
z 2 kranikami, kotnierz obrotowy
Ptaszcze Wysokiego przeptywu z 2 kranikami, 891220128
kotnierz obrotowy (tylko 1 kranik)
Mata Srednica z 2 kranikami,
kotnierz obrotowy
tepy
pot-tepy 891221952
Trokary stozkowo-tepy
ostry
stozkowo-ostry 891221962
Optyka artroskopowa HD @ 2.7 mm:
110 mm
Kierunek patrzenia Zewnetrzna $rednica @

Optyka HD PANOVIEW

27 mm

Optyka HD PANOVIEW

120 Staw skokowy

Dton

24 mm

105 mm

8871413

891220132
(tylko 1 kranik)

891221232

891221235

891222452

891222462

Lokiec, stopa

27 mm

110 mm

8476.433

8476.435

891221241

891222754

891222750

891222762

Kolano, Bark,
Biodro

4.0 mm

175 mm

8880.543

8885.443

8880.545

8885.445

89121.0260

891211260

891211263

891221255

89121.0544

89121.0542

89121.0540

89121.0640

Nr kat.

8476.433

8476.435
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Instrumentarium do stawu skokowego

| Optyki, ptaszcze i trokary

Ptaszcze artroskopowe z automatycznym systemem zatrzaskowym

Trokar Trokar Trokar
tepy stozkowotepy ostry
2 kraniki Zewnetrzna $rednica o Dtugosc¢ robocza Nr kat.
1 41mm 77,5 mm 891221241 891222754 891222750 891222762
Akcesoria: Czesci zamienne:
Swiattowdd $r. 3.5 mm, dt. 2,3 m - 806635231 Obrotowy kotnierz z 1 kranikiem - 150081761
Kurek do ptaszcza - 89101.0000 Obrotowy kotnierz z 2 kranikami - 150081762

Kraniki (5 szt)) - 896.0002

Narzedzie do demontazu kranikéw - 38310.0001
Nakretka do mocowania kotnierza - 150081704

Zestaw czesci zamiennych zawierajacy 5 sztuk kazdego
elementu; O-ring (maty/duzy) - 15176.142, narzedzie do
demontazu O-ringu - 15106.230

Optyka artroskopowa standard HD @ 4 mm

175 mm
Kierunek patrzenia Zewnetrzna $rednica @ Nr kat.
Optyka HD PANOVIEW 8880.541
Optyka HD PANOVIEW 8880.543
Optyka HD PANOVIEW 4.0 mm 8880.544
Optyka HD PANOVIEW 8880.545
Optyka HD PANOVIEW PLUS 8880.437

Staw skokowy 121



https://meden.com.pl/oferta/staw-skokowy/1980-instrumentarium-artroskopowe-dla-malych-stawow.html
https://meden.com.pl/oferta/staw-skokowy/1980-instrumentarium-artroskopowe-dla-malych-stawow.html
https://meden.com.pl/oferta/staw-skokowy/1980-instrumentarium-artroskopowe-dla-malych-stawow.html
https://meden.com.pl/oferta/staw-skokowy/1980-instrumentarium-artroskopowe-dla-malych-stawow.html

Instrumentarium do stawu skokowego

| Ptaszcze i haczyki

Ptaszcze artroskopowe z automatycznym systemem zatrzaskowym

Trokar Trokar Trokar Trokar
tepy pot-tepy stozkowotepy ostry
2 kraniki -
. . 2 kraniki -
Wyskiego . Mah:s k.o{nlerz kotnierz ~ Zew. $r. @ Dt. rob. Nr kat.
przptywu Srednica nieruch-
obrotowy
omy
6 mm 130 mm 89121.0260
6 mm 130 mm 891211260
89121.0544 89121.0542 89121.0540 89121.0640
6.3 mm 130 mm 891211263
5.5 mm 130 mm 891211255
Akcesoria: Czesci zamienne:
Swiattowdd ér. 3.5 mm, dt. 2,3 m - 806635231 Obrotowy kotnierz z 1 kranikiem - 150081761
Kurek do ptaszcza - 89101.0000 Obrotowy kotnierz z 2 kranikami - 150081762
Kraniki (5 szt.) - 150081761
Narzedzie do demontazu kranikow - 38310.0001
Nakretka do mocowania kotnierza - 150081704
Zestaw czesci zamiennych zawierajacy 5 sztuk kazdego
elementu; O-ringy (maty/duzy) - 15176142, narzedzie do demon-
tazu O-ringu - 15106.230
Haczyki:
Wyz‘;izjfeﬁ_?éd Dtugosc robocza Nr kat.
Sonda hakowa, z podziatka 7.0 mm 8399.901
15 mm

w] 8 5
Sonda hakowa, z podziatka & 4.5 mm 8399.95
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Instrumentarium do stawu skokowego

| Switching stick i punche

Pret prowadzacy "Switching stick":

Srednica @ Dtugos¢ catkowita Nr kat.

Pret prowadzacy tzw. ,Switching stick”
stuzacy do wymiany instrumentéw
podczas zabiegu z wykorzystaniem
wielu portéw np.: artroskopia barku.

4.0 mm 325 mm 8863.75

Cazki "punche" linia ARTHROIine:

) o Wysokos¢ Zakrzywione  Zakrzywione Ptaszcz Szczeki
Widok ciecia: K Proste 20°wi 20° W brawo zakrzywiony zakrzywione Nr kat.
szeze wiewo P 15° ku gérze ku gérze
Cazki ARTHROIline , szczeki a=55mm
ptaskie b=33mm
1.6 mm 89140.0105
B
a
Cazki ARTHROIine, szczeki a=55mm
ptaskie b=33mm
1.6 mm 89140.0102
B
a
Cazki ARTHROIline , szczeki a=55mm
ptaskie b=33mm
1.6 mm 89140.0122
B
a
Cazki ARTHROIline , szczeki a=55mm
ptaskie b=33mm
1.6 mm 89140.0101
o
a
Cazki ARTHROIline , szczeki a=55mm
ptaskie b=33mm
1.6 mm 89140.0103

Staw skokowy 123



https://meden.com.pl/oferta/staw-skokowy/1980-instrumentarium-artroskopowe-dla-malych-stawow.html
https://meden.com.pl/oferta/staw-skokowy/1980-instrumentarium-artroskopowe-dla-malych-stawow.html

Instrumentarium do stawu skokowego

| Punche

Cazki "punche" linia ARTHROline:

Tnace Szczeki
Widok cigcia: Wysokos¢ szczek Proste Z topatka ace zakrzywione Nr kat.
wstecznie .
ku gérze
Cazki hakowe ARTHROIline a=31mm
b=17 mm
| 1.6 mm 89140.0205
b
Ta
Cazki hakowe ARTHROIline a=31mm
b=17mm
b 1.6 mm 89140.0202
Ta
Cazki ,Basket” ARTHROIline a=6.0mm
Owalne b=45mm
21 mm 89140.0305
[n
a
Cazki ,Basket” ARTHROIine a=6.0mm
Owalne b=45mm
21 mm 89140.0302
b
a
Cazki hakowe ARTHROIline a=75mm
b=22mm
21 mm 89140.0405
o
Cazki hakowe ARTHROIine a=75mm
b=22mm
I 21 mm 89140.0402
b
Punch nozyczkowy a=57mm
ARTHROline b=09mm
21 mm 89140.0505
IG
b
Punch nozyczkowy a=57mm
ARTHROline =09 mm
I 21mm 891400502
b
a
Cazki ARTHROline, a=31mm
tnagce w lewo b=17mm
| 2.3 mm lewo 89140.0605
b
s
Cazki ARTHROline, a=25mm
tngce w prawo b=20mm
2.3 mm prawo 89140.0602
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Instrumentarium do stawu skokowego

| Punche typu basket oraz ssace

Cazki ARTHROIine typu basket punch

Widok ciecia: Wysokos¢ szczek 90° Z\zklzx\;vione 90 ::l';:zvv:ione Nr kat.

Cazki typu basket punch 2.2 mm 89140.0704

Cazki typu basket punch 2.2 mm 89140.0706

Cazki typu basket punch 3.2 mm 89140.0804

Cazki typu basket punch 3.2mm 89140.0806
Cazki ssgce ARTHROIine

Srednica @ Nr kat.

Cazki ssace 27 mm 89140.0027

Cazki ssace 4.5 mm 89140.0045
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Instrumentarium do stawu skokowego

| Punche

Cazki artoskopowe - "linia klasyczna"

. . . Ptaszcz Szczeki
. DH
Widok ciecia: Srednica @ Hgose Proste Zal\(,xivv\cgne Za\l(lrzyr/;/vv:lc;ne zakrzywiony zakrzywione
robocza P 15°ku gorze 15°ku goérze
Cazki hakowe z topatkag
3.4 mm 130 mm 8488.951 8488.952 8488.953 8488.954
Cazki hakowe
3.4 mm 130 mm 8488.02 8488.025
Cazki, ruchoma czesé
z zazebieniem, szerokosci
szczeki 4.5 mm
3.4 mm 130 mm 8488121 8488.063
Cazki z topatka, ruchoma
czesc tnaca, szerokosc
szczeki 4.5 mm 45 mm 130 mm 8489.063
Cazki artoskopowe z zakrzywionymi szczekami - "linia klasyczna"
Widok ciecia: Srednica @ Dtugos¢ robocza Nr kat.
Cazki, tnace do przodu i do boku 90° w lewo 8404.017
90° w prawo 8404.018
34 mm 130 mm
Cazki z topatka, dedykowane do ciecia i przycinania 45° w lewo 840471
bocznego
45° w prawo 8404.81

126 Staw skokowy



https://meden.com.pl/oferta/staw-skokowy/1980-instrumentarium-artroskopowe-dla-malych-stawow.html
https://meden.com.pl/oferta/staw-skokowy/1980-instrumentarium-artroskopowe-dla-malych-stawow.html
https://meden.com.pl/oferta/staw-skokowy/1980-instrumentarium-artroskopowe-dla-malych-stawow.html

Instrumentarium do stawu skokowego

| Punche i nozyczki

Cazki artoskopowe z wymienng czescig thaca instrumentu

. o Wymienna
Widok ciecia: . Ptaszcz @
czes$c tnaca
Cazki, tnace wstecznie, obrotowe
Mate 34
4 mm
[ ) 8211661

Cazki, thace wstecznie, obrotowe

_ Duze
[ 3.0 mm
: — 8211.621

Nozyczki artroskopowe - linia klasyczna:

. . . L < . Dtugos¢
Z prostymi ostrzami: Widok ciecia: Srednica @
robocza
Nozyczki hakowe, uniwersalne, do
) . 3.4 mm
zastosowania przy cieciu struktur
miekkich i twardych
4.5 mm
130 mm
Nozyczki Mikro, do precyzyjnego cigcia
struktur miekkich
: 3.4 mm
Z zakrzywionymi ostrzami: Srednica @
Nozyczki hakowe, przeznaczone do 45° lewo
trudnodostepnych miejsc
3.4 mm
45° prawo

Dtugosé
robocza

92 mm

Proste

8488.04

8489.04

8488.051

Diugosé
robocza

130 mm
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Uchwyt

8211.601

8211.601

Zakrzywione
w lewo

8488.041

Kompletny
instrument

8211651

8211.6M

Zakrzywione
W prawo

8488.042

Nr kat.

8404.52

8404.62
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Instrumentarium do stawu skokowego

| Szczypce, kleszcze

Szczypce artroskopowe:

Srednica @ Dtugos$c robocza Nr kat.
Szczypce artroskopowe chwytne ze stopniowg blokada, szczeki z zazebieniem
3.4 mm 8488.096
130 mm
4.5 mm 8489.096
Srednica @ Dtugosé robocza Nr kat.
Kleszcze biopsyjne do rzepki
5/3 mm 100 mm 8211131
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Implanty do stawu skokowego

| AIM-TEC® - Kotwica PEEK

)

Srednica @

3mm

AIM-TEC® - Mini PK

Cechy charakterystyczne:

Srednica kotwicy @ 3 mm,

lotwica zaopatrzona w ni¢ pleciona odporna na rozrywanie
(47N) wykonana z poliethylenu 0.3 @ x 800 ,Super-Fiber® #2,
ni¢ z Igtami, igty zakrzywione okragte 4/8 - dt. 25 mm,
jednorazowy aplikator "dtugi" (wprowadzacz) zaprojektowany
tak, aby pewnie i szybko wprowadzac kotwice w tkanki,

ni¢ zabezpieczona i prowadzona w rowkach wewnetrznej
czesci  konstrukcyjnej Srubokreta (zabezpieczenie przed
skrecaniem sie nici podczas wkrecania kotwicy w tkanki).

Zalety:

system ,ready to wuse” (kazda kotwica wyposazona
w jednorazowy srubokret),

dostosowane zaréwno do procedur artroskopowych jak i na
otwarto,

nici zabezpieczone i prowadzone w rowkach wewnetrznej
czesci konstrukcyjnej Srubokreta (zabezpieczenie przed
skrecaniem sie nici podczas wkrecania kotwicy w tkanki),
mozliwos¢ tatwego i szybkiego wykrecenia kotwicy,

bardzo wysoka stabilnos¢ kotwiczenia w dtugim odstepie
czasowym,

radiotransparentnosc (przeziernosd) dla promieni
rentgenowskich.

Ni¢ Igty Nr kat.
dt. 800 mm dt. 25 mm
) AVRP 30681 F
Super-Fiber #2 zakrzywione 4/8
Opis Nr kat.
Gwintownik dla kotwic 3 mm AVRT 30000
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Narzedzia, implanty do stawu

barkowego

Staw ramienny jest odpowiedzialny za najwiekszy zakres
ruchomosci konczyny gornej. Sktada sie z nastepujacych stawow:

ramienno-topatkowego, barkowo-obojczykowego, topatkowo-
zebrowego, mostkowo-obojczykowego oraz z przestrzeni
podbarkowej. Kazda z tych struktur moze byc¢ przyczyng

dolegliwosci bélowych catego barku oraz powodowac znaczne
ograniczenie ruchomosci konczyny.

Artroskopia jako matoinwazyjna technika operacyjna jest
wyjatkowo przydatna i wykorzystywana przy rekonstrukcji stozka
rotatoréow. Wiekszos¢ przypadkdéw uszkodzenia stozka rotatorow
moze zosta¢ naprawiona w sposob catkowicie endoskopowy,
tzn. przy uzyciu kilku niewielkich nacie¢ (wielkosci okoto 1 cm).
Do naprawy uszkodzenia stozka rotatoréw wykorzystuje sie mate
tytanowe lub biowchtanialne kotwice wyposazone w nici. Przy
uzyciu dedykowanych narzedzi artroskopowych pozwalajgcych
na poruszanie sie wewnatrz stawu zszywa sie uszkodzone tkanki.
W sktad zestawu do artroskopii barku wchodza kleszcze, switching
sticki naprowadzajace i znakujace, réznej wielkosci kotwice,
trokary i ptaszcze do trokaréw oraz reczne instrumentarium.

ENDOSPIKE?® - instrument wykorzystywane do artroskopowego
zszywania (bok do boku) stozka rotatoréw oraz do przeciggania
nici w trakcie mocowania stozka rotatorow do wiekszej kosci
ramiennej, przy pomocy kotw.

Kotwica PEEK, biowchtanialna do rekonstrukgcji stozka rotatorow
réznych wielkosci ( 3 mm, 5 mm, 6.5 mm) - kazda potaczona
z odpornym na rozdarcie szwem Super-Fiber®,

Ptaszcze do trokaréw - przezroczyste, sterylne ptaszcze
z podwojnym uszczelnieniem i zewnetrznym szwem dla lepszego
mocowania w tkankach miekkich, wliczajac w to kaniulowany
obturator.

Wymienne trokary - wielokrotnego uzytku do efektywnego
umieszczania sterylnych ptaszczy, przy uzyciu wymiennego preta
o grubosci 4 mm lub bezposrednio przez naciecie wykonane
nozem. Kodowanie kolorem pozwala na szybkie dopasowanie
trokaréw do odpowiednich rekawow.

Pret naprowadzajacy i znakujacy - posiadajacy srednice 4 mm.

Obcinak do szwéw odpornych na rozdarcia.

Zestaw Punchy, Grasper oraz reczne instrumenty takie jak
dociskacz wezta, chwytak szwu, pilnik.

—— i -
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Instrumentarium artroskopowe do barku

| Optyki, ptaszcze i trokary

Optyki, ptaszcze i trokary:

. L Kolano,
Palce Dton Lokiec, stopa Bark, Biodro
Srednica o 1.9 mm 2.4 mm 27 mm 4.0 mm
Dtugosc robocza
) 69 mm 105 mm 110 mm 175 mm
(optyki)
Optyka HD PANOVIEW 8860453 8871413 8476.433 8880.543
30°
Optyka HD Szerokokatna - PANOVIEW 8885.443
Optyki
Optyka HD PANOVIEW 8476.435 8880.545
70°
Optyka HD Szerokokatna - PANOVIEW 8885.445
) ) , , 891220124 891220132
z 2 kranikami, kotnierz nieruchomy ) ) 89121.0260
(tylko 1 kranik) (tylko 1 kranik)
z 2 kranikami, kotnierz obrotowy 891221232 891221241 891211260
Plaszcze Wysokiego przeptywu z 2 kranikami, 891220128
) ] 891221235 891211263
kotnierz obrotowy (tylko 1 kranik)
Mata Srednica z 2 kranikami,
) 891221255
kotnierz obrotowy
tepy 891222754 89121.0544
pot-tepy 891221952 891222452 89121.0542
Trokary stozkowo-tepy 891222750 89121.0540
ostry 89121.0640
stozkowo-ostry 891221962 891222462 891222762
Optyka artroskopowa standard HD @ 4 mm:
175 mm
Kierunek patrzenia Zewnetrzna $rednica @ Nr kat.
Optyka HD PANOVIEW 8880.541
Optyka HD PANOVIEW 8880.543
Optyka HD PANOVIEW 4.0 mm 8880.544
Optyka HD PANOVIEW 8880.545
Optyka HD PANOVIEW PLUS 8880.437
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Instrumentarium artroskopowe do barku

| Ptaszcze i haczyki

Ptaszcze artroskopowe z automatycznym systemem zatrzaskowym:

Trokar Trokar Trokar Trokar
tepy pét-tepy stozkowotepy ostry
2 kraniki - .
Wyskiego Mata kotnierz 2;;:?\?::'2- Z;:sz‘ti::z: Dtugosé Nr kat
przeptywu Srednica nierucho- robocza )
my obrotowy %]
6 mm 130 mm 89121.0260
6 mm 130 mm 891211260
89121.0544 89121.0542 89121.0540 89121.0640
6.3 mm 130 mm 891211263
5.5 mm 130 mm 891211255
Akcesoria: Czesci zamienne:
Swiattowdd $r. 3.5 mm, dt. 2.3 m - 806635231 Obrotowy kotnierz z 1 kranikiem - 150081761
Kurek do ptaszcza - 89101.0000 Obrotowy kotnierz z 2 kranikami - 150081762
Kraniki (5 szt.) - 150081761
Narzedzie do demontazu kranikow - 38310.0001
Nakretka do mocowania kotnierza - 150081704
Zestaw czesci zamiennych zawierajacy 5 sztuk kazdego
elementu; O-ringi (maty/duzy) - 15176142, narzedzie do
demontazu O-ringu - 15106.230
Haczyki:
Wy;c;tz;s’:e;z:éci Dtugoéé robocza Nr kat.
Sonda hakowa, z podziatka 70 mm 8399.901
15 mm

n @ o
Sonda hakowa, z podziatka & 4.5 mm 8399.95
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Instrumentarium artroskopowe do barku

| Switching stick i ptaszcz wprowadzajacy

Pret prowadzacy:

Srednica @ Dtugosc¢ catkowita
Pret prowadzacy tzw. ,Switching stick”
stuzacy do vvyrmany mstrumentgw 40 mm 325 mm
podczas zabiegu z wykorzystaniem
wielu portédw np.: artroskopia barku.
Ptaszcz wprowadzajacy do kotwic:
Opis

Ptaszcza wprowadzajacego (891203203)
i obturatora (891203213)

Ptaszcz wprowadzajacy zestaw
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Instrumentarium artroskopowe do barku

| Kaniule do barku

Kaniule:
!
Trokar + Obturator
Trokar wielokrotnego uzytku
Kaniule, transparentne, z obturatorem, sterylnel, Op. =5 szt. Trokary wielorazowe
Kodowanie
. - kolorem
Srednica wewnetrzna @ Dtugosé robocza Nr kat. Ksztatt Nr kat.
stozkowy tepy 891203560
6 mm 70 mm 49120.3760 Czerwony
kaniulowany tepy 891203760
stozkowy tepy 891203585
8.5 mm 70 mm 49120.3785 Niebieski
kaniulowany tepy 891203785
Kaniule

Kaniule sterylne, transparentne do pracy na portach z podwaéjnym uszczelnieniem oraz zewnetrzng ni¢ zapewniajaca lepsze
kotwiczenie w tkankach miekkich, zawierajg kaniulowany obturator.

Trokary wilorazowe
Trokary wielorazowe uzytku do tatwego wprowadzania ptaszczy oraz 4 mm switching stickow.

Kodowanie kolorem zapewnia odpowiedni dobdr instrumentow.
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Instrumentarium artroskopowe do barku

| Instrument do szycia w stawie barkowym i obcinak do nici poliestrowych

Endospike:

Instrument do szycia w stawie barkowym.

Opis Nr kat.
Instrument do artroskopowego szycia stozka rotatorow (strona do strony "side to side")
- ) 891603000
oraz do przeplatania nici kotwic
Igty do Endospike, sterylne, 1op. =5 szt. 491403000
Obcinak do nici:
Opis Nr kat.
Obcinak do nici przeznaczony do obcinania nici poliestrowych odpornych na rozrywanie 891603000
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Instrumentarium artroskopowe do barku

| Manipulatory i chwytaki do nici

Manipulatory i chwytaki do nici Richard-Wolf:

Opis Nr kat.
Chwytak do nici prosty, ostro zakonczony 891303200
Chwytak do nici zakrzywiony w goére 45°, ostro zakonczony 891303230
Chwytak do nici prosty, tepo zakonczony 891303300

Manipulatory kierunkowe do nici przeznaczone do penetracji i prowadzenia nici przez tkanki oraz ich cofania przy rekonstrukcjach
obrabka stawowego (Bankart / SLAP) takze wykorzystywane przy rekonstrukcjach stozka rotatoréw.

Chwytaki do nici wykorzystywane przy artroskopowych procedurach szycia.

Manipulatory i chwytaki do nici Advance Arthro:

Opis Nr kat.
Szydetko AVPFO1
Manipulator do przektadania nici AVPAFO1
Manipulator do nici tzw. "Cleaver" zakrzywiony w prawo AVPCRO1
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Instrumentarium artroskopowe do barku

| Manipulatory, chwytaki do nici i szczypczyki

Manipulatory i chwytaki do nici Advance Arthro:

Opis Nr kat.

Manipulator do nici tzw. "Cleaver" zakrzywiony w lewo AVPCLO1

Obcinak do nici AVPCFO1
Szczypczyki:

Opis Nr kat.

Szczypce z regulowana blokada, wykorzystywane przy repozycjach Sciegna miesnia

- ) 8488.096
nadgrzebieniowego (supraspinatus).
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Instrumentarium artroskopowe do barku

| Podstawowe instrumenty reczne

Instrumenty reczne Richard-Wolf:

Opis Nr kat.

Spychacz do weztéw, wykorzystywany do artroskopowego

o L . 89150.3000

wprowadzania i zaciesniania weztéw
Chwytak do nici (hakowy) 89150.3003
N6z (mini Ini k ielania tkanek

(mini osteotoml), tnacy dystalnie wykorzystywany do odzielania tkane 89160.3001
migkkich od brzegow panewki
N6z (mini osteotom), zagiety 15° ku goérze 89160.3015
Pilnik, wypukty 89160.3002

Wykorzystywane do artroskopowego
odswiezania struktur kostnych panewki
- w procedurach (Bankart / SLAP) oraz
Pilnik, wklesty o ) v _ L 89160.3003
odswiezania powierzchni kostnych kosci

ramiennej przy rekonstrukcjach stozka

rotatoréw
Pilnik, prosty 89160.3005
Instrumenty reczne do kotwic Advanced Arthro:
Opis Nr kat.
= = Z l Impaktor @ 5 mm AVRI 50000
= = ) Impaktor @ 6.5 mm AVRI 65000
- —_— ) Gwintownik @ 5 mm AVRT 50000

—_— ) Gwintownik @ 6.5 mm AVRT 65000

- == 2) Gwintownik @ 3 mm AVRT 3000
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Instrumentarium artroskopowe do barku

| Podstawowe instrumenty reczne

Instrumenty reczne Advance Arthro:

Opis

1___% T—= Przeszywacz dla igty z nicig prosty 0°

E:I:% A Przeszywacz dla igty z nicig zakrzywiony w lewo

CT ; N Przeszywacz dla igty z nicig zakrzywiony w prawo

k: Uchwyt do przeszywaczy
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Instrumentarium artroskopowe do barku

Kosz do sterylizacji i przechowywania instrumentéw artroskopowych do barku

Kosz do sterylizacji i przechowywania:

Opis

sktada sie z:

1x dolna czes¢ kosza (8584.5202), 1x pokrywa kosza (8584.6201), 2x zacisk sprezynowy
krotki (8584.5202), 1x taca na instrumenty gora (74018097), 1x wspornik (74018104),

1x zestaw uchwytow silikonowych (bark) géra (85849101), 1x taca na instrumenty, dot
(74018098, 1x wspornik (74018105), 1x zestaw uchwytow silikonowych, dét (85849102).

Kosz do sterylizacji dla
instrumentarium do artroskopii barku

sktada sie z:
o . 1 x uchwyt silikonowy 8 otworéw
Zestaw uchwytow silikonowych, géra . .
1x uchwyt silikonowy 8 otworéw

2 x uchwyt silikonowy 4 otwory

sktada sie z:
Zestaw uchwytéw silikonowych, dot 2 x uchwyt silikonowy 1 otwor
2 x uchwyt silikonowy 6 otworéw

Nr kat.

85841213

85849101

85849102
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Implanty artoskopowe do barku

| Aim-tec® Rotator Prim PK - kotwica wykonana z PEEK

Wskazania:

- ponowne przytwierdzanie tkanek miekkich do kosci
(@ 516.5 mm: bark),

- wykorzystanie zaréwno w zabiegach artroskopowych jak
i na otwarto.

Cechy charakterystyczne:

- zaopatrzone w dwie plecione nici odporne na rozrywanie
wykonane z poliethylenu ,Super-Fiber® #2 w réznych kolorach,

- dwa warianty: nici z igtami (okragte, zakrzywione 4/8) lub nici
bez igiet,

- kotwice dostepne w réznych srednicach,

- wykonane z polieteroeteroketonu "PEEK",

. system ,ready to use” (kazda kotwica wyposazona w
jednorazowy Srubokret),

- dostosowane zaréwno do procedur artroskopowych jak i na
otwarto,

- nici zabezpieczone i prowadzone w rowkach wewnetrznej
czesci  konstrukcyjnej srubokreta (zabezpieczenie przed
skrecaniem sie nici podczas wkrecania kotwicy w tkanki),

« mozliwos¢ tatwego i szybkiego wykrecenia kotwicy,

- bardzo wysoka stabilnos¢ kotwiczenia w diugim odstepie
czasowym,

- radiotransparentnosc (przeziernosc) dla promieni
rentgenowskich.

Kotwice Prim PK:

Srednica Dtugo$¢ nici Igty Nr kat.
:
) + @5 mm 800 mm z igtami AVRP 52681 F
_——
+ @5 mm 900 mm bez igiet AVRP 52690 F
: ) .
) + @ 6.5mm 800 mm z igtami AVRP 62681 F
@ 6.5 mm 900 mm bez igiet AVRP 62690F
Instrumenty wielokrothego uzytku:
Srednica Nr kat.
< = ) Gwintownik @ 5 mm AVRT 50000
) Gwintownik @ 6.5 mm AVRT 65000
=t = ) Impaktor @ 5 mm AVRI 50000
<= = ) Impaktor @ 6.5 mm AVRI 65000
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Implanty artroskopowe do barku

| Aim-tec® Prim BIO - kotwica wykonana z PLDL

Cechy charakterystyczne:

- biowchtanialna kotwica wykonana z Poli -L/DL-Laktydu (70-30),

. system ,ready to wuse” (kazda kotwica wyposazona
w jednorazowy srubokret),

- dostosowane zaréwno do procedur artroskopowych jak i na
otwarto,

« nici zabezpieczone i prowadzone w rowkach wewnetrznej
czesci konstrukcyjnej Srubokreta (zabezpieczenie przed
skrecaniem sie nici podczas wkrecania kotwicy w tkanki),

< nici w réznych kolorach do tatwego rozpoznawania podczas
zabiegu,

- mozliwosc tatwego i szybkiego wykrecenia kotwicy,

- bardzo wysoka stabilnos¢ kotwiczenia w dtugim odstepie
czasowym.

Kotwice Prim BIO:
Rozmiar kotwicy Rozmiar nici Igty Nr kat.

0.6 x 800 mm Super-Fiber® #2

Sr. 5 mm, dt. 15 mm ) L Okragta 4/8 — dt. 25 mm AVRR 52681 F
.-% (1 biata + 1 niebieska)

W= + ) 06 x 900 mm Super-Fiber® #2
Sr. 5 mm, dt. 15 mm
.—% (1 czarna + 1 biata)

dﬁ@ + ) 0.6 x 800 mm Super-Fiber® #2
Sr. 6.5 mm, dt. 17 mm . o Okragta 4/8 — dt. 25 mm AVRR 62681 F
%} (1 biata + 1 niebieska)

mg + ) 06 x 900 mm Super-Fiber® #2 ,
Sr. 6.5 mm, dt. 17 mm ) Bez igiet AVRR 62690 F
O-%’ (1 czarna +1biata)

Bez igiet AVRR 52690 F

Instrumenty wielorazowego uzytku do kotwic:

Srednica Nr Kkat.

- = ) Gwintownik @ 5 mm AVRT 50000
== ) Gwintownik @ 6.5 mm AVRT 65000

== = ) Impaktor @ 5 mm AVRI 50000
= == ) Impaktor @ 6.5 mm AVRI 65000
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Implanty artoskopowe do barku

| Super-Fibre® - LIG - nici do sciegien

Cechy charakterystyczne:

« ponowne mocowanie wiezadet i Sciegien,

- dedykowana do zabiegdw operacyjnych barku i kolana,

- ni¢ wraz z igtami wykonana ze wzmocnionego poliethylenu
~Super-Fibre®”,

- bardzo wysoka wytrzymatosc na rozerwanie,

- dostepne 2 rozmiary nici,

« ni¢ wyposazona w trojkatng i okragta igte.

Nici Super-Fibre®:

Rozmiar nici Igty Nr kat.

L L 1tréjkatna 4/8 zakrzywiona — dt. 35 mm,
Niebieska 0.6 x 900 mm Super-Fiber® #2 . SFIB 06901 PE
1 okragta 4/8 zakrzywiona — dt. 25 mm
o ) 1tréjkatna 4/8 zakrzywiona — dt. 35 mm,
Niebieska 0.7 x 900 mm Super-Fiber® #3/4 _ SFIB 07901 PE
1 okragta 4/8 zakrzywiona — dt. 25 mm
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Implanty artroskopowe do barku

| Mini PK - kotwica wykonana z PEEK

Cechy charakterystyczne:

system ,ready to wuse” (kazda kotwica wyposazona
w jednorazowy srubokret),

dostosowane zaréwno do procedur artroskopowych jak i na
otwarto,

nici zabezpieczone i prowadzone w rowkach wewnetrznej
czesci  konstrukcyjnej Srubokreta (zabezpieczenie przed
skrecaniem sie nici podczas wkrecania kotwicy w tkanki),
mozliwosc tatwego i szybkiego wykrecenia kotwicy,

bardzo wysoka stabilnos¢ kotwiczenia w dtugim odstepie
czasowym,

radiotransparentnosc (przeziernosg) dla promieni
rentgenowskich.

Srednica @ Ni¢ Igty Nr kat.

—_— dt. 800 mm dt. 25 mm
3mm AVRP 30681 F

—%l Super-Fiber #2 zakrzywione 4/8

Opis Nr kat.

- e ) Gwintownik dla kotwic 3 mm AVRT 30000
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Instrumentarium artroskopowe do stawu

tokciowego

wWOLF(%)

splrlt of excellence

Artroskopia stawu tokciowego obecnie jest standardowa procedurg z zakresu
zabiegéw ortopedii artroskopowej. Gtéwnym czynnikiem rozwoju technik
artroskopowych w obrebie stawu tokciowego jest znacznie szybszy powrdt
do zdrowia pacjenta, tatwiejsza rehabilitacja oraz znacznie mniejsze ryzyko
powstawania infekgcji. Wykonywanie zabiegéw w obrebie stawu tokciowego nie
jest tatwe ze wzgledu na duza ztozonosc¢ i delikatng budowe stawu. Wychodzac
naprzeciw wymaganiom specjalistow zajmujacych sie leczeniem artroskopowym
stawu tokciowego firma Richard Wolf we wspdtpracy z Dr. Hollingerem / Pforzheim
opracowata specjalny zestaw instrumentéw artroskopowych przeznaczony
do artroskopowego leczenia schorzen stawu tokciowego.

Kompletny zestaw firmy Richard Wolf do artroskopii stawu tokciowego
stworzony we wspotpracy z czotowymi specjalistami w dziedzinie Ortopedii.

Dzieki zastosowaniu dedykowanego instrumentarium w obrebie tokcia wiekszosc
operacji moze byc¢ z powodzeniem wykonywana artroskopowo, bez koniecznosci
szerokiego otwarcia stawu.

Biorac pod uwage drobng budowe stawu tokciowego wielkos¢ kazde elementu
instrumentarium do wykonywania tego typu zabiegéw zostata odpowiednio
dostosowana tak, aby zapewni¢ petna funkcjonalnosé i jak najmniejsza
inwazyjnos¢.

Dotyczy to zaréwno leczenia przykurczow ograniczajgcych ruchomosé, usuwania
ciat wolnych jak i wyrosli kostnych stanéw urazowych, a zwtaszcza zwichniec tak,
aby zapobiegac powiktaniom powodujgcym zmiany zesztywniajgce.

Narzedzie specjalnie zoptymalizowane
stawu tokciowego:

wymiary i konstrukcja instrumentéw
zapewniajgce bezpieczne poruszanie sie
wewnatrz stawu takze w poblizu struktur
nerwowych,

tatwosc w dostepie do stawu
z wykorzystaniem wytgczenie instrumentéw
zestawu.
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Instrumentarium artroskopowe do stawu

tokciowego

Idealne zastosowanie do technik typu ,shuttle”

Narzedzia zestawu zostaty opracowane we wspotpracy
z czotowym specjalistg z zakresu artroskopowego leczenia stawu
tokciowego dr Hollingerem / Pforzheim i doskonale nadaja sie do
zastosowania opracowanej przez niego techniki ,shuttle”.

Trokar ostry, sptaszczony utatwia dostep i pozycjonowanie
dojscia tylno-srodkowego.
Dtuzszy artroskop, 145 mm, utatwia przemieszczanie narzedzi
i tworzenie portalu przednio-przysrodkowego w technice
"inside-out".
Obydwa ptaszcze Arthrolution moga by¢ uzywane do
wprowadzania optyki oraz jako kaniule irygacyjne.

- Pret Wissinger'a oraz stoper do ptaszcza sa czescig zestawu.

"Micro Stick S1" rgczka mikro shavera firmy Richard Wolf
z odpowiednimi akcesoriami do shavera o Srednicy od 2 do 4,5
mm rowniez zapewnia optymalne rozmiary w przypadku zabiegéw
matych i sredniej wielkosci stawach.

Optyka, ptaszcze, trokary i akcesoria:

Opis

Oznaczenia na trokarach i ptaszczach do optyki, jak rowniez
na narzedziach dostepu utatwiajg orientacje i postugiwanie sie
narzedziami.

Ergonomiczne uchwyty pozwalajg na pewng i stata kontrole
narzedzi podczas zabiegu.

Cazki o specjalnej "otwartej" konstrukcji zapewniajg wieksza
higiene i utatwione czyszczenie.

Nr kat.

Optyka HD PANOVIEW, @ 2,7 mm, kat patrzenia 30°, z uniwersalnym okularem

dt. 185 mm, autoklawowalny

891241141

Ptaszcz do optyki Arthrolution, z jednym kranikiem obrotowym

@ 41 mm, dt. 145 mm

891241141

Ptaszcz do optyki Arthrolution, z dwoma kranikami obrotowymi

@ 41 mm, dt. 145 mm
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Instrumentarium artroskopowe do stawu

tokciowego

Optyka, ptaszcze, trokary i akcesoria:

Opis

Trokar ostry, skosnie Sciety

Trokar tepy, stozkowy

_ Pret Wissinger'a “Switching Stick”, @ 2.7 mm, dt. 250 mm

Stoper do ptaszcza Arthrolution

Dtuta:
Opis
Dtuto, ptaskie, 4 mm, dt. 180, jednostronnie skosnie Sciete, proste, z podziatka
Dtuto, ptaskie, 6 mm, d+. 180, jednostronnie skosnie Sciete, zakrzywione, z podziatka
Dtuto, ptaskie, 7 mm, dt. 180, jednostronnie skosnie Sciete, proste, z podziatka
Dtuto, ptaskie, 9 mm, dt. 180, jednostronnie skosnie Sciete, proste, z podziatka
Cazki:

Opis

Szczypczyki tyzeczkowe podwadjne, proste, df. 105 mm
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Nr kat.

891640004
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Instrumentarium artroskopowe do stawu

tokciowego

Instrumenty reczne (Kiurety, mikrofraktory i inne):

Opis Nr kat.
Kiureta okragta, gieta, jedna strona ostra, 4,0 mm, dt. 65 mm 891641140
Kiureta okragta, tukowata, jedna strona ostra, 5,5 mm, dt. 65 mm 891641155
Mikrofraktor, szpikulec zagiety 30°, dt. 65 mm 89164301
Mikrofraktor, szpikulec zagiety 45°, dt. 65 mm 891644511
Mikrofraktor, szpikulec zagiety 60°, dt. 65 mm 891646011
Sonda hakowa, df. 115 mm 8399.95
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Sulcus Ulnaris |

nerwu tokciowego

Zestaw do endoskopowego uwolnienia (odbarczenia)

Przyczynami zaburzen przewodnictwa nerwu tokciowego moze by¢ bezposredni
uraz nerwu tokciowego w okolicy tokcia lub zmiany kostne w obrebie stawu.
Objawami uszkodzenia nerwu tokciowego zazwyczaj jest bol, dretwienie w bocznej
czesci przedramienia promieniujace do nadgarstka i palca [V iV, odstawanie matego
palca, utrata czucia w palcach poczatkowo w V, a nastepnie IV, w powaznych
przypadkach przykurcz palcow IV i V.

W zaleznosci od zaawansowania patologii nerwu tokciowego leczenie
moze ograniczy¢ sie do fizykoterapii, wykonania blokady nerwu tokciowego,
lub chirurgicznej ,,dekompresji” uwolnieniu ucisnietego nerwu tokciowego.

Sulcus Ulnaris jest nowoczesnym zestawem narzedziowym przeznaczonym
do endoskopowego uwolnienia nerwu tokciowego metoda Hoffmann’a
i Siemionow’a opracowany z firma Richard Wolf.

Ucisk nerwu tokciowego w okolicy bruzdy nerwu tokciowego z tylnej
strony  nadtykcia  przysrodkowego ramienia  jest drugim  najczesciej
wystepujagcym  Scisnieciem nerwu zaraz po zespole ciesni nadgarstka.

Dzieki pracy R. Hoffmann’a i M. Siemionow’a powstata nowa, obiecujgca
technika, polegajagca na endoskopowym uwolnieniu nerwu tokciowego.
Zaletg tej endoskopowej techniki jest wykonywanie znacznie mniejszych
naciec, jednoczesnie powiekszajac obszar uwalnianego nerwu.
Prowadzi to do szybkiego ustgpienia objawdw oraz szybkiej rehabilitacji,
w poréwnaniu do klasycznych metod leczenia.

RlCHQRD.
spirit of excellence

www.meden.com.pl/link/sulcus

Sktad zestawu:

dysektor optyczny,
. wziernik z podpinanym Zrédtem Swiatta,
. peseta,

nozyczki zakrzywione,

nozyczki modutowe,

. optyka,
. Swiattowdd.
Anatomia:

Nerw tokciowy biegnie z gérnej czesci ramienia
z tylnej strony nadktykcia przysrodkowego
ramienia, nastepnie przez bruzde nerwu
tokciowego (tunel tokciowy) do dolnej czesci
ramienia, gdzie pojawia sie pomiedzy dwiema
gtowami miesnia zginacza nadgarstkowego .

Istnieja trzy okreslone przewezenia
miedzy wybrzuszeniami miesnia  zginacza
nadgarstkowego  zlokalizowane 3-4.5 cm,
5-5.5cm i 7-9 cm od Srodka rowka tokciowego.

Przy pomocy dekompresji endoskopowej
mozliwe jest uwolnienie obu blizszego
i dalszego przewezenia nerwu bez koniecznosci
otwierania skory na catej dtugosci.
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9 Zestaw do endoskopowego uwolnienia (odbarczenia)
Su ICus U I na rls | nerwu tokciowego

Technika operacyjna:

1. Wiasciwe utozenie pacjenta jest podstawg udanej operacji. Aby
chirurg mogt uzyskaé tatwy dostep do operowane] czesci ciata, stét
i stolik powinny by¢ jak najwyzsze. Pozwala to na lepszy widok pola operacyjnego.

Podobnie jak w przypadku innych operacji konczyn goérnych, réwniez i tutaj
wykonuje sie znieczulenie splotu nerwowego, w razie potrzeby wykonywane jest
znieczulenie ogodlne z zastosowaniem opaski uciskowej.

Operacja zaczyna sie poprzez oznaczenie nacie¢ na tylnej stronie nadktykcia
przysrodkowego

2. Po nacieciu i podskornym rozwarstwieniu uwidacznia sie nerw tokciowy, ktory
jest umiejscowiony z tytu nadktykcia przysrodkowego.

3. Skora jest nastepnie podwazana przy uzyciu pesety. Ma to na celu utworzenie
kanatu dla dysektora. Podglad jest wykonywany przy uzyciu podswietlanego
wziernika.
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9 Zestaw do endoskopowego uwolnienia (odbarczenia)
Su ICus U I na rls ‘ nerwu tokciowego

4. Wykorzystujgc optyczny dysektor, nerw tokciowy jest uwalniany na dtugosci
ok 7-10 cm.

5. W nastepnej fazie operacja jest wykonywana w przeciwnym kierunku.

6. Skora jest ponownie podwazana przy uzyciu pesety, podobnie jak w pierwszym
kroku.

7. W koncu wktadany jest wziernik i uwalniany jest nerw. Na tym etapie nalezy
uwazac na narzady ruchowe.
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9 Zestaw do endoskopowego uwolnienia (odbarczenia)
su ICUS U I na rls | nerwu tokciowego

8. Nastepnie podskoérnie umieszczany jest optyczny dysektor
i rozcina sie powiez miesnia zginacza nadgarstkowego. Podczas
rozcinania nalezy uwazac¢ na nerwy skoérne znajdujace sie nad
powiezig. Rowniez podskorne zyty moga powodowac utrudnienia
w tym obszarze. Po rozcieciu powiezi nerw jest ogladany przy
pomocy endoskopu.

9. Na koniec operacji wstawiany jest drenaz, a reka jest owijana
elastycznym bandazem. Drenaz jest usuwany pierwszego dnia
po operacji. Pacjent nosi bandaz przez kolejne cztery tygodnie.
Zapobiega to maksymalnemu zginaniu reki co mogtoby
spowodowac zwichniecie nerwu.

Optyki do endoskopowych zabiegéw dekompres;ji
nerwu tokciowego:

175 mm
Kierunek patrzenia Zewnetrzna $rednica @ Nr kat.
Optyka HD PANOVIEW 8880.543
4.0 mm

Optyka HD PANOVIEW 3 o poszerzonym kacie
widzenia

8885.443

Swiattowdd, dt. 2.3 m, ér. 3,5 mm, odpornosé na wysoka temperature - 806635231
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Zestaw do endoskopowego uwolnienia (odbarczenia)

SUICUS Ulnaris ‘ nerwu tokciowego

Dysektor i wziernik do endoskopowych zabiegéw
dekompresji nerwu tokciowego:

Opis: Nr kat.

Dysektor optyczny 891607001

Opis: Nr kat.

Wziernik z podswietleniem sktada sie z: wziernik (8916070021) i demontowalny element doswietlajacy (8916070022) 891607002
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9 Zestaw do endoskopowego uwolnienia (odbarczenia)
Su ICUS U I na rls | nerwu tokciowego

Szczypce i nozyczki do endoskopowych zabiegdéw
dekompresji nerwu tokciowego:

Opis: Nr kat.
— ) zakrzywione 82330.0220

Szczypce wg. Duplay, proste -

z blokada I
proste 823300300

dtugosc
_
e
5 oo o

Opis: Dtugosé: Nr kat.
180 mm 82240.2618
Nozyczki Metzenbaum, zakrzywione 230 mm 822403300
280 mm 822403301
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= Zestaw do endoskopowego uwolnienia (odbarczenia)
Su ICus U I na rls ‘ nerwu tokciowego

Nozyczki modularne do endoskopowych zabiegéw
dekompresji nerwu tokciowego:

Uchwyt
bez blokady, obrotowe Kompletny instrument,
wktad, ptaszcz, uchwyt
Nr kat. Dtugos¢ robocza 8393.0003 Nr kat.

Wew. czesc z izolacja i przytgczem luer

T — S300008 - i mono Ss00005

Nozyczki "Metzenbaum" @ 3.5 mm
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Zestaw do endoskopowego uwolnienia (odbarczenia)

SU|CUS Ulnaris ‘ nerwu tokciowego

Kosz do sterylizacji:

Kosz do sterylizacji i przechowywania instrumentarium
do artroskopii biodra

Zestaw silikonowych uchwytéw, géra

Zestaw sylikonowych uchwytéw, dét

Opis Nr kat.

sktada sie z: 1x taca dolna czesc (8584.5202), 1x pokrywa kosza (74018096),
2x Sredni zatrzask (74015043), 1x p6tka na instrumentarium gora
(74018101), 1x wspornik (74018108), 1x zestaw silikonowych uchwytéw

85841215
na instrumentarium do artroskopii biodra gora (85849105),
1x pokrywa kosza dét (74018102), 1x wspornik (74018109), 1x zestaw
uchwytéw silikonowych
sktada sie z: 1x uchwyt silikonowych, 12 odpowietrznikow, 1x uchwyt
silikonowy, 2 odpowietrzniki, 2x uchwyt silikonowy, 10 odpowietrznikéw, 85849105

Ix uchwyt silikonowy, 5 odpowietrznikow

sktada sie z: 1x uchwyt silikonowy, 8 odpowietrznikéw, 1x uchwyt silikonowy,
12 odpowietrznikdw, 1x uchywt silikonowy, 16 odpowietrznikéw, 1x uchwyt 85849106
silikonowy, 13 odpowietrznikéw, 1x uchwyt silikonowy, 3 odpowietrzniki
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I Dton, nadgarstek, leczenie zespotu
ciesni nadgarstka



Artroskopia stawu nadgarstka

| Optyki artroskopowe

WOLF#)

splrn of excellence

Instrumentarium artroskopowe
dla matych stawow

Oferowane instrumentarium artroskopowe dla matych stawéw
niemieckiego producenta - firmy Richard Wolf, wyposazono
w specjalny system ,Overload Protection” zabezpieczajacy
przed niepozadanym przecigzeniem narzedzia, a w skutku jego
nieodwracalnym uszkodzeniem.

Optyka artroskopowa HD 1.9 mm:

Nadgarstek i staw skokowy sa jednymi z najdrobniejszych
stawoéw, ktére tatwo uszkodzi¢. Do urazéw tych stawdw dochodzi
najczesciej podczas upadku, kiedy préobujemy podeprzec sie
lub zamortyzowac uderzenie, a cata sita przenoszona jest na te
stawy.

Dton i staw skokowy posiadaja bardzo ztozonag budowe (miesnie,
nerwy, wiezadta, stawy i kosci), jest odpowiedzialna za ruchliwos¢
i czucie. Urazy dtoni to zazwyczaj wygiecie palcow, urazy kciuka,
zwichniecia, ztamania palcoéw oraz postepujgce z czasem zmiany
zwyrodnieniowe stawow.

Wraz z rozwojem technik artroskopowych oraz miniaturyzacja
instrumentarium, leczenie zabiegowe matych stawdw staje sie
coraz bardziej popularne i zasadne.

W gamie do wyboru jest szeroki zakres punchy, cazek,
grasperéw o delikatnej Srednicy przeznaczonych do pracy
w drobnych stawach.

69 mm
Kierunek patrzenia Zewnetrzna $rednica @ Nr kat.
Optyka HD PANOVIEW 1.9 mm 8860453
Optyka artroskopowa HD 2.4 mm:
105 mm
Kierunek patrzenia Zewnetrzna $rednica @ Nr kat.
Optyka HD PANOVIEW 2.4 mm 8871413
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Artroskopia stawu nadgarstka

| Optyki artroskopowe

Ptaszcze artroskopowe z automatycznym systemem zatrzaskowym:

Trokar Trokar
pot-tepy stozkowo-
ostry
Wysokiego 1 kranik 2 kraniki Zewnetrzna Dtugosé

Optyka przptywu staty obrotowe Srednica @ robocza Nrkat.

2.4 mm 40 mm 891220124 891221952 89121.0540
2 1.9 mm
8860453

2.8 mm 40 mm 891220128 891221952 891221962

891220132

32 mm 60 mm 891222452 891222462

D 2.4 mm
891221232

8871413

3.5 mm 60 mm 891211255 891222452 891222462
Akcesoria: Czesci zamienne:
Swiattowdd, 2,3 m, do optyk: Obrotowy kotnierz z 1 kranikiem - 150081761
©19/24/27 mm-806625231 Obrotowy kotnierz z 2 kranikami - 150081762
4.0 mm - 806635231 Kraniki (5 szt.) - 896.0002
Kurek do ptaszcza - 89101.0000 Narzedzie do demontazu kranikéw - 38310.0001

Nakretka do mocowania kotnierza - 150081704

Zestaw czesci zamiennych zawierajacy 5 sztuk kazdego
elementu; O-ringi (maty/duzy) - 15176142,

narzedzie do demontazu O-ringdw - 15106.230
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Artroskopia stawu nadgarstka

| Szczypczyki, punche

Cazki szczypczyki:

Ptaszcz @ Dtugo$¢ robocza Nr kat.
2.0 mm 60 mm 8486.601
Cazki miniaturowe typy Punch
2.2 mm 75 mm 8486.602
Cazki miniaturowe - bransze 20mm 60 mm 8486.611
w ksztatcie podwdjnych tyzek
Cazki miniaturowe chwytne 2.0 mm 60 mm 8486.621

Cazki z zabezpieczeniem przeciwprzecigzeniowym "overload protection™:

Ptaszcz @ Dtugo$é robocza Nr kat.
Cazki /nj\maturoyx/e - bransze w ksztatcie 27 mm 10 mm 8486.614
podwajnych tyzek
Cazki miniaturowe chwytne 27 mm 110 mm 8486.624
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Artroskopia stawu nadgarstka

| Instrumenty reczne

Instrumenty do matych stawéw:

tyzeczka z uchwytem

Kiureta z uchwytem

N6z z uchwytem

Haczyk, @ 2,5 mm z uchwytem

162 Dton, nadgarstek, leczenie zespotu ciesni nadgarstka

Dtugosc¢ robocza Nr kat.
8871.562
8871.571

100 mm
8871.586
8871721


https://meden.com.pl/oferta/875-dlo-nadgarstek
https://meden.com.pl/oferta/875-dlo-nadgarstek

Implanty do stawu nadgarstka

| AIM-TEC® - Kotwica PEEK do naprawy obrgbka stawowego

2>)

Srednica @

3mm

AIM-TEC® - Mini PK

Cechy charakterystyczne:

Srednica kotwicy @ 3 mm,

kotwica zaopatrzona w ni¢ pleciona odporna na rozrywanie
wykonana z poliethylenu 0.3 @ x 800 ,Super-Fiber® #2,

ni¢ z igtami, igty zakrzywione okragte 4/8 - dt. 25 mm,
jednorazowy aplikator "dtugi" (wprowadzacz) zaprojektowany
tak, aby pewnie i szybko wprowadzac kotwice w tkanki,

ni¢ zabezpieczona i prowadzona w rowkach wewnetrznej
czesci  konstrukcyjnej Srubokreta (zabezpieczenie przed
skrecaniem sie nici podczas wkrecania kotwicy w tkanki).

Zalety:

system ,ready to wuse” (kazda kotwica wyposazona
w jednorazowy srubokret),

dostosowane zaréwno do procedur artroskopowych jak i na
otwarto,

nici zabezpieczone i prowadzone w rowkach wewnetrznej
czesci  konstrukecyjnej Srubokreta (zabezpieczenie przed
skrecaniem sie nici podczas wkrecania kotwicy w tkanki),
mozliwosc tatwego i szybkiego wykrecenia kotwicy,

bardzo wysoka stabilnos¢ kotwiczenia w dtugim odstepie
czasowym,

radiotransparentnosc (przeziernosc) dla promieni
rentgenowskich.

Ni¢ Igty Nr kat.
dt. 800 mm dt. 25 mm
) ) AVRP 30681 F
Super-Fiber #2 zakrzywione 4/8
Opis Nr kat.
Gwintownik dla kotwic 3 mm AVRT 30000
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Leczenie zespotu ciesni nadgarstka

Zespot  ciesni nadgarstka  jest  najczesciej  spotykana . ]
mononeuropatig uciskowa mogaca przytrafi¢ sie kazdej osobie — Zestaw wielokrotnego uzytku
w kazdym wieku. do endoskopowych zabiegéw

Jedynym skutecznym leczeniem zespotu ciesni nadgarstka jest zespotu ciesni nadgarstka
leczenie operacyjne - odbarczenie nerwu posrodkowego. W sktad zestawu wchodzi
optyka artroskopowa,
system wprowadzajgcy optyke z uchwytem recznym,
- Obturatory,
prowadnica,
sonda preparacyjna, dotykowa,
- ostrze noza ze szlifem wklestym.

Technika operacyjna:

1. Okreslenie linii dostepu - widok 2. Okreslenie linii dostepu - przekroj 3. Wykonanie naciecia dla dostepu.
z gory. poprzeczny.

4] 6]

4. Zlokalizowanie powiezi. 5. Dysekcja i generowane bezpiecznego 6. Wprowadzenie zestawu i wykonanie
wejscia dla endoskopu. bezpiecznej i kontrolowanej dekompresji.
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Leczenie zespotu ciesni nadgarstka

| Instrumentarium

ENDO-CARTRIS® - zestaw narzedziowy do endoskopowego
leczenia zespotu cie$ni nadgarstka:

Srednica zewetrzna @ Dtugosé¢ robocza Nr kat.
PANOVIEW HD - optyka, 30° z przytgczem zatrzaskowym 4.0 mm 175 mm 8880.543
System naprowadzajacy do optyki z uchwytem i pokrettem prowadzenia 8891.051
Swiattowod do optyki (90°) 8062.351
Dtugosé Nr kat. Srednica Nr kat.
robocza zewnetrzna @
8891.021 5mm 8891121
65 mm
Ptaszcz wprowadzajacy z podtuznym Obturator
ey Y 8891.01M 6 mm 8891.1M

wyztobieniem
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Leczenie zespotu ciesni nadgarstka

| Instrumentarium

ENDO-CARTRIS® - instrumentarium do leczenia zespotu
cie$ni nadgarstka:

Opis Nr kat.

Sonda preparacyjna wg. Koutses,

jedna strona ostra — druga strona tepa, kulisty krzstatt, katowa 8891751
Opis Nr kat.
Palpator 8891701
Opis Nr kat.
Uchwyt dla ostrzy noza 8891.951
Ostrze noza z podbiciem do kontrolowanego

) ) ; 8891.961
i bezpiecznego prowadzenia

Ostrze noza wkleste 8891.962
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I Endoskopowa chirurgia kregostupa
Vertebris



[ ]
Ve rtebrls | System do endoskopowych matoinwazyjnych zabiegéw kregostupa

Nowa Era w chirurgii matoinwazyjnej
kregostupa

Endoskopowa chirurgia kregostupa jest nowatorska metoda
ktéra w bardzo szybkim tempie wypiera stare inwazyjne metody,
zapewniajac przy tym bezpieczenstwo i bardzo szybki powrdt
do zdrowia ze wzgledu na bardzo mata inwazyjnosc.

System Vertebris firmy Richard Wolf GmbH jest kompleksowym
systememumozliwiajacym przeprowadzanie zabiegow dyscektomii
odcinka ledZzwiowego, piersiowego, szyjnego ponadto jako jedyny
umozliwia wykonywanie zabiegéw dyscektomi z réznych dojsc
(interlaminarnego, extraforaminalnego, transforaminalnego).

Rn:l—u:n——em
wDLF. _ Jako jedyny system oferuje nowatorskie rozwigzanie umozliwiajgce
& w petni bezpieczne i mato inwazyjne operowanie stenoz
spmt of excellence pod kontrolg specjalnie zaprojektowanego endoskopu.
—
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VERTEBRIS lumbar

l Wprowadzenie

Dostep boczny transforaminalny
w matoinwazyjnym zabiegu
endoskopowym kregostupa
ledzwiowego

Bol miesniowo-szkieletowy,
powodowany chorobg zwyrodnieniowa
kregostupa jest jednym z najczestszych
powodow  wizyt  w gabinetach
lekarskich. Choroby zwyrodnieniowe
kregostupa sa czescig codziennej
praktyki lekarskiej, a ich leczenie
utrudniajg  zréznicowane  problemy
medyczne i spoteczno-ekonomiczne.

Jesli  chroniczny bdél  lub  deficyty
neurologiczne utrzymuja sie, a

wszystkie mozliwosci leczenia
zachowawczego zostaty wyczerpane,
nalezy rozwazyc¢ wdrozenie

leczenia chirurgicznego, Mimo iz
konwencjonalne leczenie zabiegowe
moze zapewni¢ dobre rezultaty to
wynikajaca z nich traumatyzacja czesto
staje sie Zrodtem probleméw. Aby je
minimalizowa¢ to stosowane techniki
chirurgiczne powinny by¢ na biezaco
optymalizowane.

Ostatnie  wyniki  badan Klinicznych
i intensywny rozwoj technik
operacyjnych wprowadza nowy
standard w dziedzinie matoinwazyjnych
zabiegow kregostupa.

Zastosowanie minimalnie inwazyjnych
technik  operacyjnych  pozwla na
zredukowac uszkodzenia tkanek
i zwigzane z nimi konsekwencje.
Uzupetnione o] ciggta irygacje
techniki  endoskopowe  zapewniaja

korzysci, dzieki ktérym staty sie
ztotym standardem w wielu rodzajach
interwencji chirurgicznych (artroskopia,
laparoskopia itp.). Od 1998 roku na
naszym oddziale chirurgii kregostupa
i leczenia bolu oraz we wspotpracy
z firma Richard Wolf  Gmbh
nieprzerwanie pracujemy i rozwijamy
techniki  operacyjne z dostepu
tranforaminlanego i interlaminarnego
ktére pozwalaja na uzyskanie
endoskopowego dostepu do kanatu
kregowego. Dzieki tym  pracom
rozszerzono  zakres wskazan do
stosowania procedury endoskopowej,

ktéra zachowujac efektywnosc
konwencjonalnej chirurgii  zapewnia
korzysci interwencji minimalnie
inwazyjnej.

Jeszcze do niedawna w metodzie
endoskopowej borykano sie
z problemami technicznymi ktérych
gtéwnym czynnikiem byta mata Srednica
kanatu roboczego co przektadato sie
na znaczne wydtuzenie prowadzonych
procedur oraz wykluczato niektére
procedury takie jak resekcja tkanki
kostnej, efektywna koagulacja.

Firma Richard Wolf GmbH opracowata
nowy typ optyki endoskopowej
tzw.  dyskoskopu, ktéry  posiada
zintegrowany owalny kanat roboczy
o Srednicy roboczej dla instrumentéw
41 mm, dzieki czemu operator moze
wykorzystywac instrumenty o duzej
Srednicy. Takie rozwigzanie zapewnia
zwiekszony zakres procedur oraz
znaczaco skraca czas wykonywanych
zabiegéw. Opracowanie nowych optyk
doprawdzito do roszerzenia zakresu
wskazan do endoskopowych operacji
kregostupa, ktére objety teraz rowniez
przepukliny krazka miedzykregowego,
stenozy kanatu kregowego.
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Ciagta irygacja zapewnia znajomitg
wizualizacje srédoperacyjna.

Endoskopy najnowszej generacji ma-
ja kanat roboczy o duzej zwiekszonej
Srednicy 4.1 mm.
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VERTEBRIS lumbar

| Wprowadzenie

Chirurgia endoskopowa ma obecnie
ugruntowang pozycje wsréd
technik chirurgicznych stosowanych
w schorzeniach kregostupa
ledZzwiowego. Pod warunkiem
prestrzegania  wskazan  do  jej
stosowania chirurgia endoskopowa
stanowi cenne i bezpieczne
uzupetnienie chirurgii konwencjonalnej
lub alternatywe. Operacje
endoskopowe moga by¢ obecnie
przeprowadzane rowniez na szyjnym i
piersiowym odcinku kregostupa.

Opracowanie nowych instrumentéw
rozszerzyto zakres mozliwych
procedur

Ostatnie dokonania techniczne
oraz zastosowanie nowych drog
dostepu  doprowadzity do zmian,
ktére sugeruja poczatek rewolugji w
chirurgii  kregostupa, podobnej do
tej, ktéra miata miejsce w ortopedii
wraz z wprowadzeniem procedur
artroskopowych.  Niemniej  jednak
konwencjonalne i maksymalnie
inwazyjne  zabiegi beda  nadal
niezbedne w chirurgii kregostupa.
Specjalisci musza by¢é w stanie je
wykonywac, aby w razie potrzeby
sprostac ewentualnym losowym
problemom i powiktaniom wyniktym
w czasie zabigéw endoskopowych.
Rozwéj  technik endoskopowych
nie powinien by¢ postrzegany jako
zwiastun  konca  dotychczasowych
konwencjonalnych standardow
zabiegowyc, ale raczej jako cenna
dodatkowa nowatorska metoda wsrdd
innych dostepnych technik chirurgii
kregostupa.

Herne, July 2007

Priv-Doz. Dr. med. habil. Sebastian
Ruetten, M.D.
Head Center for Spine Surgery and
Pain Therapy

Center for Spine Surgery and Pain
Therapy

Head: Priv.-Doz. Dr. med. habil.
Sebastian Ruetten, M.D.

Center for Orthopaedics and
Traumatology

St. Anna Hospital, Herne, Germany
Director: Prof. Dr. med. Georgios
Godolias, M.D.

University of Witten/Herdecke
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\ Zabiegi endoskopowe, technika: tans- i extraforaminalna

Operacje przezskérne, wykonywane
w celu dekompresji $rédkrazkowej
w odcinku ledzwiowym zostaty po
raz pierwszy opisane na poczatku
lat 70 wubiegtego wieku. Systemy
optyczne zaprojektowane w celu
kontroli  przestrzeni miedzykregowej
po przeprowadzeniu klasycznych
operacji na otwarto wprowadzono we
wczesnych latach 80. Nieco podzniej
opracowano technike endoskopowa
z dostepem transforaminalnym.
W kategoriach anatomicznych
oznacza to dosiegniecie  krazka
miedzykregowego z dostepu tylno-
bocznego przez otwdr miedzykregowy,
miedzy korzeniem wychodzacym
a korzeniem transwersujgcym nerwu
rdzeniowego bez koniecznosci resekcji
tkanki kostnej czy wiezadet. Punkt na
skorze z ktérego zostanie wykonany
dostep operacyjny odmierzany jest
w centymetrach od linii posrodkowe].
Wiekszos¢ tego typu operacji jest
wykonywana w celu srédkrazkowej
lub pozakrazkowej terapii foraminalnej.
Zmniejszenie Srodkrazkowej
lub pozakrazkowej terapii foraminalnej.
Zmniejszenie srodkrgzkowe] objetosci
i ciSnienia moze zredukowac ucisk
wywierany przez krazek. Usuniecie
materiatu  krgzkowego w  obrebie
otworu miedzykragzkowego i poza nim
jest takze mozliwe. Sekwestrowany
materiat wewnatrz kanatu kregowego
moze zostac usuniety metoda
wstecznag “retrograde approach”
wewnatrzkrgzkowo  przez — miejsce
uszkodzenia  pierscienia. W tym
wypadku stosuje sie technike “in-out”.

Sekwestrowany materiat jadra znajduje
sie w kanale kregowym grzbietowo
w stosunku do pierscienia w brzusznej
czesci przestrzeni zewnatrzoponowej
przysrodkowo do linii Srodkowej nasady
tuku kregu.

W wielu przypadkach sekwestrowany
materiat rozcigga sie do linii Srodkowej
ciata lub nawet kontrlateralnie. Jak
wynika z doswiadczenia klinicznego,
uszkodzenie pierscienia jest czesto
mniejsze niz Srednica sekwestrowanego
materiatu. Ponadto, na ogdét nie ma
zadnego bezposredniego potaczenia
miedzy tym materiatem a jadrem
pierscienia.

W przypadku nasilonych zwyrodnien
krazkow miedzykregowych lub
istniejacych  zastarzatych przepuklin
ciggtos¢ materiatu sekwestrowanego
czesto nie zostaje zachowana,

w zwigzku z czym usuniecie materiatu
w postaci jednego scalonego odtamu
jest na ogét niemozliwe.

Czynniki te czesto utrudniajg usuniecie
sekwestrowanego materiatu przy
zastosowaniu Srédkrazkowej metody
wstecznej. Tak wiec w celu uzyskania
adekwatnej dekompresji struktur
nerwowych konieczne jest dojscie
do brzusznej czesci przestrzeni
zwenatrzoponowe] bezposrednio pod
ciggta kontrolg wzrokowa.

Najczestrzym miejscem wystepowania
przepukliny krazka miedzykregowego
sa dolne segmenty odcinka
ledzwiowego. Nalezy zwréci¢ uwage,
ze na tym odcinku Srednica otworéw
miedzykregowych zmniejsza sie
w  kierunku  czaszkowo-ogonowym,
a dodatkowe zwezenie moze powstac
w  wyniku zmian zwyrodnieniowych.
Wspomniane czynniki anatomiczne,
zwtaszcza w dolnej czesci odcinka
ledZzwiowego czesto utrudniaja
uzyskanie dostepu pozakrgzkowego
do  brzusznej czesci  przestrzeni
zewnatrzoponowej przy stosowaniu
metody z dostepu tylno-bocznego.
Podobnie, boczne utozenie endoskopu
w celu dojscia tangencjonalnego do
kanatu kregowego jest technicznie
trudne, poniewaz dostep prowadzi sie
przez tkanki miekkie i staw wyrostkow
stawowych. Zwigzane z tym problemy
Sprawiajg iz osiggniecie dostatecznej
dekompresji z dojscia tylno-bocznego
jest trudne i niepewne. Z powyzszych
powodow w ostatnich latach

Punkt na skoérze, z ktérego zostanie
wykonany dobrze znany dostep
tylno-boczny odmierzany jest
centymetrach od linii bocznej.
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opracowano dojscie transforaminalne
boczne*.

W tej technice puntk na skorze,
z ktérego zostanie wykonany dostep
nie jest odmierzany w centymetrach
ale okreslany jest na podstawie
indywidualnych cech anatomicznych
pacjenta pod kontrolg radiograficzna.
Metoda ta umozliwia dostep
tangecjonalny do kanatu kregowego
oraz bezposrednia wizualizacje
brzusznej czesci przestrzeni
zewnatrzoponowej z ciggty irygacja

W metodzie z dostepem tylno-
bocznym obszar roboczy jest gtéwnie
obszarem srédkrazkowym.
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l Zabiegi endoskopowe, technika: tans- i extraforaminalna

dzieki temu mozliwe jest osiggniecie
adekwatnej dekompresji. Stosowana
w potaczeniu z nowoopracowanymi
endoskopami z obszernym kanatem

roboczym i odpowiadajgcymi
mu nowymi instrumentami,
technika ta stosowana jest

w szerokim ale jasno okreslonym
zakresie zastosowan.

Jako  wytyczna dla  dekompresiji
kanatu kregowego, ruchomosc
ogonowa i czaszkowa powinna
siega¢ odpowiednio do Srodkowej
i poczatkowej czesci nasady tuku
kregu. Zwezony otwor miedzykregowy
nie stanowi juz ograniczenia poniewaz
moze zostac poszerzony.

Miednica moze uniemozliwiac
dostep boczny, stad tez w obrazie
radiograficznym w projekcji bocznej
miednica nie powinna siega¢ poza
srodek czaszkowej krawedzi nasady
tuku kregu.

W najwyzszej czesci odcinka
ledZwiowego  wykonanie  dostepu
bocznego jest ograniczone przez
organy jamy brzusznej i Klatki
piersiowej. Z drugiej zas strony, dzieki
temu, ze otwory miedzykregowe sg
coraz wieksze w kierunku czaszkowym,
a takze dzieki mozliwosci resekcji tkanki
kostnej, zakres mozliwosci dostepnych
w procedurach chirurgicznych
wykonywanych w gdérnych segmentach
odcinka ledZzwiowego jest wiekszy,
a obierany dostep moze by¢ mnigj
boczny. Nie ma tez ograniczen

Metoda transforaminalna

z dostepem bocznym pozwala
dotrze¢ do kanatu kregowego

w dolnych segmentach kregostupa
ledzwiowego.

w przypadku operacji
przeprowadzanych w celu uzyskania
dekompresji intra- i extraforaminalnej.
Réwniez w przypadku tych operacji
prébuje sie uzyska¢ dostep boczny
z atraumatycznym przejsciem pod
wychodzgcym korzeniem nerwu
rdzeniowego.  Technika uzyskania
dostepu chirurgicznegow przepuklinach
intra- i extraforaminalnych, a takze
w przypadku stenozy foraminalnej moze
réznic¢ sie od konwencjonalnej techniki,
majac na celu unikniecie uszkodzenia
wychodzacego korzenia nerwu
rdzeniowego w przypadku gdy jest on
przemieszczony lub gdy jego potozenie
nie jest doktadnie zlokalizowane.
W takich przypadkach stosowany jest
dostep extraforaminalny

W procedurach srodkrazkowych, takich
jak te wymagane do zespolenia lub w
przypadku infekcji, czesto stosowane
jest dojscie tylno-boczne. Stosowanie
tej metody determinowane @ jest
potozeniem patologii, zuwzglednieniem
jej indywidualnych cech jak réwniez
anatomii pacjenta. Poza ustalonymi
wskazaniami do stosowania metody
transforaminalnej, istnieja tez Scisle
okresdlone przeciwwskazania do jej
stosowania.

*Ruetten et al. (2005) An extreme
lateral access for the surgery of lumbar
disc herniations inside the spinal canal
using the full-endoscopic uniportal
transforaminal approach. - Technique
and prospective results of 463
patients. Spine 30:2570-2578

Ruetten et al. (2007) Use of
newly developed instruments
and endoscopes: full-endoscopic
resection of lumbar disc herniations
via the interlaminar and lateral
transforaminal approach. J Neurosurg
Spine 6:521-530

W dolnych segmentach kregostupa
ledzwiowego miednica moze
uniemozliwia¢ wykonanie dostepu
bocznego transforaminalnego.

Metoda transforaminalna z dostepem
bocznym otwiera droge do kanatu
kregowego.
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| Zabiegi endoskopowe, technika: tans- i extraforaminalna

1. Utozenie pacjenta

Pacjent w pozycji na brzuchu na
stole  przeziernym  dla promieni
rentgenowskich, z  watkiem  pod
miednica i klatkg piersiowa.

2. Wyznaczenie drogi dostepu
bocznego

Dostep wyznaczany jest na podstawie
anatomicznych punktéw orientacyjnych
pod kontrolg fluoroskopowa,
z uwzglednieniem patologii.
W  zaleznosci od poziomu, nalezy
wykluczy¢é  mozliwos¢  uszkodzenia
narzadow jamy brzusznej.

Pozycja na brzuchu z watkiem pod
miednicy i klatka piersiowa.

Okreslenie maksymalnego odchylenia w kierunku brzusznym na podstawie indywi-
dualnych anatomicznych punktéw orientacyjnych oraz zaznaczanie linii wejscia na
skérze.

Okreslenie poziomu krazka miedzykregowego pod kontrolg fluoroskopowa oraz
punktu wejscia na skérze.
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VERTEBRIS lumbar

| Technika endoskopowa: tans- i extraforaminalna

3. Utworzenie dostepu bocznego

Po obraniu na skérze  punktu,
z ktérego utworzony zostanie dostep
i po nacieciu skoéry, kaniula kregowa
wprowadzana jest pod  kontrolg
fluoroskopowa, z zachowaniem
ostroznosci aby nie uszkodzi¢ struktur
nerwowych. Odpowiednie ustawienie
w stosunku do kanatu kregowego jest
ustalane indywidualnie w zaleznosci
od umiejscowienia patologii. Nastepnie
wprowadzany jest drut Kirschnera
a kaniula zostaje usunieta.

Wprowadzenie kaniuli

Kaniula kregowa, wprowadzona nad srodkowa czescig nasady tuku, dotyka grzbie-
towej czesci pierscienia wiéknistego na skraju kanatu kregowego.

Kaniula kregowa wprowadzona w grzbietowq czes¢ pierscienia widknistego.
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VERTEBRIS lumbar

| Technika endoskopowa: tans- i extraforaminalna

Ruchami obrotowymi dylatator jest
wprowadzany po drucie az do otworu
miedzykregowego. Po usunieciu drutu
dylatator zostaje — jesli wymaga tego
patologia — wprowadzony do kanatu
kregowego.

Skosnie zakonczony ptaszcz roboczy
jest nastepnie  wprowadzany  po
dylatatorze, ktéry zostaje teraz usuniety.
Przez caty czas trwania procedury
nalezy zachowacC ostroznos¢ aby
nie doszto do uszkodzenia struktur
nerwowych.

Dylatator wprowadzony po drucie
Kirschnera znajduje sie w miejscu
docelowym w kanale kregowym lub
w miejscu uszkodzenia pierscienia
Ww jego czesci grzbietowej.

Po wprowadzeniu drutu Kirschnera
kaniula zostaje usunieta.
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VERTEBRIS lumbar

| Technika endoskopowa: tans- i extraforaminalna

Ptaszcz roboczy jest wprowadzony
po dylatatorze, ktéry zostaje teraz
usuniety. Skosnie Sciete zakonczenie
znajduje sie wewnatrz kanatu kre-
gowegdo, grzbietowo od pierscienia
widknistego.
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VERTEBRIS lumbar

| Technika endoskopowa: tans- i extraforaminalna

4. Przeprowadzenie zabiegu

Endoskop zostaje wprowadzony
przez ptaszcz roboczy. Operacja
jest wykonywana przez kanat
roboczy endoskopu przy pomocy
réznych zestawow narzedzi,
pod statg kontrolg wzrokowa
i przy ciggtej irygacji.

Kapturki  uszczelniajagce endoskopu
oraz ptaszcza roboczego powinny
by¢  krétko  uzywane —  tylko
w sytuacji, gdy krwawienie pogarsza
widocznosc. Jesli bowiem w czasie
dtugich operacji wstrzymywanie
odptywu ptynu irygacyjnego pozostanie
niezauwazone, istnieje teoretyczne
ryzyko przecigzenia objetosciowego
i wzrostu cisnienia w kanale kregowym
i w zwigzanych z nim strukturach.
Jak wskazuje doswiadczenie, ryzyko
wystapienia powiktan jest najwieksze
W  Czasie procesu uczenia @ sie
i wprowadzania nowych procedur.

Metoda z dostepem bocznym umozliwia prace w kanale kregowym pod pelna
kontrolg wzrokows.
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VERTEBRIS lumbar

‘ Technika endoskopowa: tans- i extraforaminalna

5. Utworzenie dostepu
tylno-bocznego

Blokowanie wykonania dostepu
bocznego przez miednice lub
ryzyko uszkodzenia organéw jamy

brzusznej lub klatki piersiowej
w  przypadku goérnych segmentow
kregostupa ledZwiowego moga

wymusi¢ wykonanie dostepu bardziej
tylnego lub nawet tylno-bocznego
w przypadku interwencji w obrebie
krazka miedzykregowego. Potozenie
punktu dostepowego na skoérze zalezy
od indywidualnej patologii oraz anatomii
i moze by¢ odmierzane w centymetrach
od linii sSrodkowej ciata lub wyznaczane
przy pomocy wprowadzanej kaniuli
kregowej. Kolejne kroki, witgcznie
z wprowadzeniem drutu Kirschnera,
dylatatora, ptaszcza i endoskopu sa
takie same jak w przypadku metody
z dostepem bocznym opisanej powyzej.

Odmierzanie potozenia punktu
dostepowego na skérze w
centymetrach od linii Srodkowej
ciata.

Endoskopowa chirurgia kregostupa Vertebris 177

Kaniula kregowa wprowadzona
w miejsce docelowe wyznacza na
skoérze punkt dostepowy.

Maksymalnie boczne potozenie
dostepu moze zostac okreslone
na podstawie przedoperacyjnej
tomografii komputerowe;.

Operacja z dostepem tylno-bocznym
transforaminalnym.
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VERTEBRIS lumbar

| Technika endoskopowa: tans- i extraforaminalna

6. Utworzenie dostepu do nasady tuku nizej potozonego
extraforaminalnego kregu operowanego segmentu. Jest to
rejon najbezpieczniejszy ze wzgledu
na wychodzace nerwy 2z kanatu
kregowego. Zastosowanie tych krokéw
redukuje ryzyko uszkodzen struktur
nerwowych zwigzane z wykonaniem
dostepu operacyjnego. Drut Kirschnera,

W przypadku  przepuklin  krazka
miedzykregowego umiejscowionych
w obrebie otworu miedzykregowego
a takze poza nim, oraz w stenozie

otworu miedzykregowego, : )

wychodzace Korzenie nerwowe dylatator i p+aszcz»roboczy sg kolejn_o
moga byc¢ narazone na uszkodzenie wprowadzane az QO uzyskqn!a
orzez instrumenty wprowadzane kontaktu  bezposrednio z  koscig

nasady tuku. Nastepnie pod kontrolg
wzrokowa preparowane sa struktury
anatomiczne ogonowej czesci otworu
miedzykregowego. Wychodzacy
korzen nerwu zostaje zlokalizowany,
a nastepnie operacja jest kontynuowana
bez uszkodzenia korzenia nerwu.

przez otwdr miedzykregowy. W takich
przypadkach konieczne moze okazac
sie zastosowanie techniki z dostepem
extraforaminalnym, utworzonym
z punktu dostepowego na skorze,
znajdujacego sie  w zakresie od
potozeniatylno-bocznegodobocznego.
W przypadku techniki wykorzystujacej
dostep extraforaminalny, kaniula
kregowa nie jest wprowadzana do
kanatu  kregowego przez  otwor
miedzykregowy ale jest ona kierowana

Nasada tuku kregu nizej potozonego
jest bezpiecznym obszarem w
kategoriach wychodzacego korzenia
nerwu rdzeniowego.

Wprowadzanie kaniuli kregowej az do nasady tuku kregu nizej potozonego
W operowanym segmencie.

Preparowanie struktur anatomicznych ogonowej czesci otworu i wychodzacego
korzenia nerwu kregowego.
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VERTEBRIS lumbar

‘ Technika endoskopowa: tans- i extraforaminalna

7. Resekcja tkanki kostnej

Resekcja tkanki kostnej moze okazac
sie konieczna w celu zwiekszenia
ruchomosci w obrebie kanatu
kregowego lub w przypadku trudnosci
z utworzeniem dostepu. Moze to mieé
miejsce na przyktad w zwyrodnieniowej
lub  dziedzicznej stenozie otworu
miedzykregowego oraz w czasie
operacji stenozy zachytkéw. Punkt
dostepowy na skorze moze znajdowac
sie w zakresie od potozenia tylno-
bocznego do bocznego. Po uzyskaniu
dostepu trans- lub extraforaminalnego,
struktury kostne musza byc
wypreparowane przed resekcja.
W wiekszosci  przypadkow  czesci
brzuszne  wstepujagcego  wyrostka
stawowego sg usuwane. W przypadku
resekcji fragmentoéw nasady tuku kregu
nizej potozonego nalezy pamietac, ze
jestto element struktury podtrzymujacej
ciezar ciata. Rozlegta resekcja moze
ostabi¢  strukture  biomechaniczna
i skutkowac¢ ztamaniami w obrebie
nasady tuku kregu.

Do resekcji tkanki kostnej stuzy
zestaw frezéw i punchy kostnych.

Do resekcji tkanki kostnej stuzy
zestaw frezéw i punchy kostnych.

W wiekszosci przypadkéw czesci brzuszne wstepujgcej powierzchni stawowej sg usuwane.
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VERTEBRIS lumbar

\ Technika endoskopowa: tans- i extraforaminalna

8. Dostep dwuportowy

Metoda dwuportowa moze okazac
sie niezbedna we wskazaniach takich,
jak infekcyjne  zapalenie krazka
miedzykregowego, wprowadzanie
implantéw oraz praca z niektérymi
narzedziami. Dostep zazwyczaj jest
tylno-boczny przy wykorzystaniu
standardowej techniki. Endoskop moze
by¢ wprowadzany unilateralnie lub
naprzemiennie.

Dostep interlaminarny w zabiegu
endoskpowym

Bezposredni dostep do przestrzeni
zewnatrzoponowej w warunkach ciggtej
kontroli wzrokowej  jest warunkiem
wstepnym, ktérego spetnienie jest konieczne
do przeprowadzenia satysfakcjonujgcego
zabiegu w obrebie kanatu kregowego.
Stosowanie endoskopowej techniki
transforaminalnej czesto wymaga dostepu
bocznego. Struktury kostne jak réwniez
struktury uktadu nerwowego stanowigce
granice otworu miedzykregowego
ograniczaja ruchomo$¢, a tym samym
réwniez wskazania do operacji tego typu. Co
wiecej, w przypadku nizszych segmentéw
ledZzwiowych wymagany dostep boczny
moze by¢ blokowany przez miednice.
Jak ustalono, powyzsze  ograniczenia
technicznie  uniemozliwiaja ~ operowanie
niektérych  patologii z  zastosowaniem
technik endoskopowych z dostepu
transforaminalnego.

Aby  zmniejszy¢ czestos¢  indukowanej
zabiegami  chirurgicznymi  traumatyzacji
struktur kanatu kregowego, nalezy
wykorzysta¢ naturalne anatomiczne drogi
dostepu. Obok otworu miedzykregowego
nalezy zaliczy¢ do nich rozwdr krzyzowy
i okno interlaminarne. Z przyczyn
technicznych, epiduroskopia przez rozwor
krzyzowy nie pozwala na resekcje duzych
struktur. Pozostaje mozliwos¢  dostepu
chirurgicznego przez okno interlaminarne
— jest to znana od dawna i powszechnie
stosowana technika w chirurgii kregostupa
ledZwiowego. Po raz pierwszy opisana na

Dwuportowy dostep transforaminalny

Wykorzystanie endoskopu
z manipulacja na zasadzie
ruchéw joystickiem, dzieki czemu
zapewniana jest petna mobilnos¢.

poczatku lat 20-tych ubiegtego wieku.
W pdzniejszych latach opracowano rézne
metody alternatywne, np. tylno-bocznag
biopsje kregostupa pod koniec lat 40-
tych  oraz dekompresje  srodkrazkowa
przy pomocy chemonukleolizy we
wczesnych latach 70-tych ubiegtego wieku.
Endoskopowag  diagnostyke  przestrzeni
miedzykregowej po otwartej dekompresji
opisano na poczatku lat 80. XX w. Operacje
z petng endoskopig byty wykonywane
gtéwnie technikag transforaminalng
z dostepem tylno-bocznym.

Technika mikrochirurgiczna, wykonywana
z zastosowaniem mikroskopu, zostata
rozwinieta pod koniec lat 70. i stata
sie ztotym standardem w dekompresji
interlaminarnej kanatu kregowego. Technika
wykonywana pod kontrolg endoskopu,
lub operacja mikroendoskopowa, zostata
opisana pod koniec lat 90. Wykorzystano
w niej endoskop do uzyskania wizualizacji
pola operacyjnego na ekranie monitora.

W technice konwencjonalnej kanat kregowy

180 Endoskopowa chirurgia kregostupa Vertebris

musi zostac¢ otwarty aby uzyskac dostep do
przestrzeni zewnatrzoponowej. Wigze sie
to nie tylko z przecieciem wiezadta zéttego
ale réwniez z resekcjg tkanki kostnej.
Podstawowym wymaganiem jest osiggniecie
witasciwego  dostepu,  ktéry  zapewnia
wizualizacje kanatu kregowego i pozwala na
wprowadzenie instrumentdéw. Traumatyzacja
zwigzana z wykonaniem dostepu oraz
resekcja struktur stabilizujgcych  moga
sta¢ sie zrodtem problemdw, podobnie jak
bliznowacenie, zwtaszcza w odniesieniu
do ewentualnych zabiegdéw rewizyjnych.
Zastosowanie mikroskopu ma na celu przede
wszystkim redukcje wielkosci drogi dostepu
i zapewnienie optymalnych warunkéw
osSwietlenia i wizualizacji. Resekcja struktur
kanatu kregowego jest jednak na ogoét nie
do unikniecia. Technika mikroendoskopowa
pozwala na uzyskanie dostepu z mniejsza
traumatyzacja w poréwnaniu z technika
mikroskopowa. Jej zaletg jest mnigjsza
odlegtos¢ miedzy polem operacyjnym,
a systemem wizualizacyjnym. Nie jest to
technika petnoendoskopowa w Scistym
tego stowa znaczeniu. Obecnie dostep
mikroendoskopowy jest czasami taczony
z technika mikroskopowa. We wszystkich
tych technikach droga dostepu na ogdt musi
by¢ wieksza niz wynikatoby to z zakresu
dziatania w obrebie kanatu kregowego.

W zwigzku z powyzszym, w ostatnich latach
opracowano metode interlaminarng z petna
endoskopia, ktéra pozwala na wykorzystanie
zalet operacji transforaminalnych

i artroskopii.*

* Ruetten et al. (2006) A new full-endoscopic
technique for the interlaminar operation
of lumbar disc herniations using 6 mm
endoscopes: Prospective 2-year results of
331 patients. Minim Invasive Neurosurgery
49:80-87

Ruetten et al. (2007) Use of newly developed
instrumentsandendoscopes:full-endoscopic
resection of lumbar disc herniations via the
interlaminar  and lateral transforaminal
approach. J Neurosurg Spine 6:521-530
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VERTEBRIS lumbar

| Technika endoskopowa: interlaminarna

Odpowiednie zaprojektowanie systemu do interlaminarnych ~ w  praktyce
endoskopowego z katem patrzenia klinicznej wynosi 40:60.

25°, umozliwia prace bezposrednio w
polu operacyjnym oraz minimalizuje
traumatyzacje nie tylko w odniesieniu
do drogi dostepu ale réwniez w obrebie
kanatu kregowego. Ciagta irygacja
umozliwia doskonatg wizualizacje, a
ruchy wykonywane nowoopracowanym
endoskopem zgodnie z koncepcja
ruchu Joystickiem zapewnia prawidtowa
mobilnos¢.  Struktury nerwowe  sa
chronione dzieki zastosowaniu skosnie
Scietego ptaszcza roboczego jako
haka do struktur nerwowych. Wszystko
to sprawia, ze metoda interlaminarna
z petng endoskopiag stosowana tacznie
Z nowoopracowanymi instrumentami

Jest technikq minimalnie inwazyjna. Metoda interlaminarna zapewnia dos-
konata wizualizacje struktur kanatu
kregowego.

Gtéwnymi wskazaniami sa patologie
usytuowane w  obrebie kanatu
kregowego. Nalezy zwroci¢ uwage na
to by odpowiednio duza szerokosc okna
interlaminarnego zapewniata swobodne
przejscie endoskopu. Jesli zaistnieje
taka potrzeba, moze zosta¢ ono
powiekszone przez resekcje kosci przy
pomocy frezu, bez otwierania wiezadta
76ftego  czy uszkodzenia stawdw
wyrostkéw stawowych. Tkanke kostna
nalezu usuwac¢ w jak najmniejszym
stopniu, jednakze w przypadkach
stenozy kanatu kregowego moze
ona byc¢ konieczna ze wzgledu na
zaistniata patologie. Naciecie wiezadta
z6ttego moze byc¢ ograniczone do kilku
milimetréw poniewaz jego elastycznosc¢
utatwia penetracje kanatu kregowego.
Mobilnos¢ do strony przeciwlegtej
jest podobna do tej, ktéra wystepuje
w  operacjach konwencjonalnych.

Aby zminimalizowac resekcje
struktur kanatu kregowego, mozna
rozwazyc¢ dostep czaszkowo-

ogonowy przez sasiedni segment
ledzwiowy. Technika interlaminarna
z petng endoskopia  umozliwia
prowadzenie selektywnych zabiegow
chirurgicznych ~ w  obrebie  kanatu
kregowego z minimalng traumatyzacja
dojscia.  Technika  transforaminalna
jest na ogot odpowiedniejsza
do zabiegow srodkrazkowych
oraz intra- i  extraforaminalnych.
Metoda transforaminalna ma wiecej
ograniczen w poréwnaniu z metoda
interlaminarng  jednakze powoduje
mniejszg traumatyzacje. Ze wzgledu na
czynniki anatomiczne i patologiczne,
proporcja procedur transforaminalnych
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VERTEBRIS lumbar

| Technika endoskopowa: interlaminarna

1. Utozenie pacjenta

Pacjent w pozycji na brzuchu, na
stole  przeziernym  dla  promieni
rentgenowskich, z watkiem
umieszczonym pod miednica
i klatkg piersiowa. W czasie operacji
wykorzystywane jest ramie C.

2. Wyznaczanie drogi dostepu

Dostep wyznaczany jest na podstawie
anatomicznych punktéw orientacyjnych
pod kontrolg  fluoroskopowa, z
uwzglednieniem patologii. Naciecie
skéry  powinno  by¢  wykonane
maksymalnie przysrodkowo, w oknie
interlaminarnym, tak aby umozliwic¢
wprowadzanie narzedzi w Kkierunku
bocznym ponizej skosnie utozonych
stawow wyrostkéw stawowych

Pozycja na brzuchu z watkiem umieszczonym pod miednicg i klatkq piersiowa

Wyznaczanie punktu do wykonania
dojscia

Punkt dostepowy powinien znajdo-
wac¢ sie maksymalnie przysrodkowo

Wejscie ponizej stawéw wyrostkow
stawowych musi by¢ mozliwe

Naciecie punktowe
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VERTEBRIS lumbar

| Technika endoskopowa: interlaminarna

3. Utworzenie dostepu

Po wyznaczeniu punktu dostepowego
na skorze i wykonaniu naciecia
punktowego, dylatator wprowadzany
jest pod tylno-przednig  kontrolag
fluoroskopowa az do wiezadta zéttego.
Dalsza czes$¢ procedury wykonywana
jestpodboczna kontrola fluoroskopowa.
Ptaszcz roboczy ze skosnym
zakonczeniem jest wprowadzany w
kierunku wiezadta po dylatatorze, po
czym dylatator zostaje usuniety.

Wprowadzanie w pierwszej kolejnosci dylatatora, a nastepnie ptaszcza az do
wiezadta zéttego pod kntrolg fluoroskopowa
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VERTEBRIS lumbar

| Technika endoskopowa: interlaminarna

4. Wykonanie zabiegu

Endoskop zostaje wprowadzony
przez ptaszcz roboczy. Operacja jest
wykonywana przez kanat roboczy
endoskopu  z  uzyciem réznych
zestawow instrumentéw pod petng
kontrola wzrokowag i przy ciagtej
irygacji. Przeciecie wiezadta zottego
otwiera dostep do kanatu kregowego.
Endoskop zapewnia prawidtowa
mobilnos¢. Ptaszcz roboczy ze Scietym
zakoniczeniem petni  réwniez role
narzedzia, ktére mozna obracac, aby
chronic struktury nerwowe.

Ptaszcz roboczy ze Scietym
zakonhczeniem moze by¢ obracany
i petni¢ funkcje dodatkowego
narzedzia
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VERTEBRIS lumbar

‘ Technika endoskopowa: interlaminarna

Kapturki uszczelniajace optyke oraz Jak wskazuje doswiadczenie, ryzyko
ptaszcz roboczy powinny by¢ uzywane wystapienia powiktan jest najwieksze
tylko przez krétki okres prowadzonego W  Czasie procesu uczenia @ sie
zabiegu i tylko kiedy zmniejszona i wprowadzania nowych procedur.

hemostaza powoduje krwawienie
pogarszajace widocznosc. Jesli bowiem
w czasie dtugich operacji zatrzymany
odptyw ptynu irygacyjnego zostanie
niezauwazony, istnieje teoretyczne
ryzyko przecigzenia objetosciowego
i wzrostu cisnienia w kanale kregowym
i zwigzanych z nim strukturach.

Aby zmniejszy¢ ryzyko uszkodzen
neurologicznych, zwtaszcza w wyzej
potozonych segmentach, nalezy unikac
przedtuzajgcej sie i ciggtej, nadmiernej

retrakcji przysrodkowej struktur
nerwowych przy pomocy ptaszcza
roboczego.

Zabieg z wykorzystaniem dedykowanego endoskopu zapewniajgcego wysoka mobilnos¢ “Joystick”

Otwarcie wiezadta z6ttego Widok L5-S1
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VERTEBRIS lumbar

| Technika endoskopowa: interlaminarna

Mozliwosc resekcji tkanki kostnej
przy pomocy dostepnych narzedzi
i frezéw

Metoda interlaminarna pozwala na prace
w obrebie kanatu kregowego pod kontrola
wzrokowg
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VERTEBRIS lumbar

| Technika endoskopowa: interlaminarna

5. Resekcja tkanki kostnej

Resekcja tkanki kostnej moze
okazac sie konieczna, aby zwiekszyc
ruchomos¢ w obrebie kanatu
kregowego lub w przypadku trudnosci
w  uzyskaniu  dostepu. Powodem
moze by¢ na przyktad sekwestracja
przepukliny krazka miedzykregowego
lub mate okno interlaminarne. Potrzeba
resekcji kosci moze tez zaistnie¢ w
operacjach stenozy zachytka. Po
uzyskaniu dostepu struktury kostne sa
usuwane. Wskazane moze okazac sie
rozpoczecie dekompresji na ogonowym
koncu zstepujgcego wyrostka
stawowego. W zaleznosci od patologii,
przysrodkowe elementy zstepujacego
lub wstepujgcego wyrostka stawowego
lub ogonowa i czaszkowa blaszka tuku
kregu sg usuwane.

Dostepne sg rozne frezy i odgryzacze
kostne, ktére mogq zostac
wprowadzone przez kanat roboczy
endoskopu w celu resekcji tkanki
kostnej.

Wskazane moze okaza¢ sie rozpoczecie dekompresji na ogonowym
koncu zstepujgcego wyrostka stawowego

Zakres resekcji taknki kostnej zalezy od patologii

Boczna resekcja tkanki kostnej
wykonywana w kanale kregowym
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VERTEBRIS lumbar

| Wprowadzenie - dyscektomia w odcinku piersiowym

W zaleznosci od  indywidualnej
patologii i anatomii, procedury
transforaminalne i interlaminarne moga
by¢ wykonywane réwniez w obrebie
kregostupa piersiowego. Podstawowym
wskazaniem jest przepuklina krazka
miedzykregowego w odcinku
piersiowym bez znacznego ucisku
na rdzen kregowy, ktdéra pozostaje

objawowa mimo leczenia
zachowawczego. Operacyjnie
moga byc leczone jedynie

patologie  potozone  bocznie, co
wynika z  koniecznosci  unikania
manipulowania rdzeniem kregowym
poniewaz taka manipulacja mogtaby
spowodowad jego uszkodzenie.
Dodatkowo znacznym ograniczeniem

Przepuklina piersiowego krazka
miedzykregowego

anatomicznym w tej czesci kregostupa
sg organy potozone w klatce piersiowe]
uniemozliwiajg ~ wykonanie  dojscia

bocznego transforaminalnego. W
przypadku planowania procedury
transforaminalnej nalezy zawsze

wykonac¢ przedoperacyjng tomografie
komputerowg w celu doktadnego
okreslenia punktu dostepowego
na skoérze i mozliwosci dostepu do
krazka  miedzykregowego.  Dostep
interlaminarny zazwyczaj wymaga
resekcji  tkanki  kostnej  poniewaz
wielkos¢ okna interlaminarnego jest

na ogot niewystarczajgca, zwitaszcza
bocznie do rdzenia  kregowego.
Operacje wykorzystujgce dostep
transforaminalny  lub  interlaminarny
moga by¢ wykonywane na catej
dtugosci kregostupa piersiowego
poczawszy od C7-Th1 do Th12-Sl.
Procedura operacyjna jest taka sama jak
w przypadku kregostupa ledZwiowego.
W poréwnaniu z kregostupem
ledZwiowym, kregostup  piersiowy
narazony jest na wieksze ryzyko
uszkodzenia struktur nerwowych. Wigzag
sie z tym ograniczenia techniczne co
do uzyskania dostepu i przebiegu
operacji. W przypadkach granicznych
co do uwarunkowan anatomicznych,
klinicznych  badz ze wzgledu na
wystepujaca patologie, operacja
konwencjonalna moze byc¢ jedynym
stusznym rozwigzaniem.
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VERTEBRIS lumbar

‘ Dyscektomia w odcinku piersiowym

1. Technika endoskopowa z dostepu
transforaminalnego

Dostep ustalany jest na podstawie
przedoperacyjnej tomografii
komputerowej.  Struktury, na ktére
nalezy zwroci¢ uwage aby nie ich nie
uszkodzi¢ to:

- bocznie ptuco

- przysrodkowo rdzen kregowy

- brzusznie naczynia

Dostep moze byc¢ blokowany przez
anatomiczne lub zwyrodnieniowe
struktury  kostne, takie jak zebra,
wyrostki  poprzeczne lub  osteofity.
Z reguty wymagany jest dostep tylny.

Aby unikna¢ uszkodzen, kaniula
kregowa powinna zostac
wprowadzona réwnolegle do
przestrzeni miedzykregowej pod
kontrolg fluoroskopowag w projekgji
tylno-przedniej; powinna znajdowac
sie doktadnie ogonowo w otworze
miedzykregowym, a dotykajac krazka
miedzykregowego powinna znajdowac
sie doktadnie miedzy przysrodkowa,
a boczng linig nasady tuku kregu
w otworze miedzykregowym.
Dla wiekszego bezpieczenstwa
kaniula kregowa moze byc najpierw
skierowana do  struktur  kostnych
stawu miedzykregowego, a nastepnie
skierowana brzusznie wzdtuz kosci.
Po wprowadzeniu dylatatora, ptaszcza
roboczego i endoskopu nalezy zwracac
szczegolng uwage w czasie operacji na
potozony przysrodkowo rdzen kregowy.
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VERTEBRIS lumbar

‘ Dyscektomia w odcinku piersiowym

2. Technika endoskopowa z dostepu
interlaminarego

Punkt dostepowy na skoérze znajduje sie
nad stawem/kragzkiem miedzykregowym
na przysrodkowej linii nasady tuku
kregu, tak jak w foraminotomii szyjnej.
Z tego punktu kanat kregowy dostepny
jest bez manipulowania rdzeniem
kregowym.

Po wprowadzeniu dylatatora,
ptaszcza roboczego i endoskopu,
okno interlaminarne jest zwykle zbyt
mate by umozliwi¢ wejscie do kanatu
kregowego bez resekcji tkanki kostnej.
Stad tez przy pomocy frezu zostaje
usuniety niewielki fragment kostny
po przysrodkowej stronie wyrostkow
stawowych oraz jesli jest to konieczne
réwniez fragmenty czaszkowej
i ogonowej blaszki tuku kregu. Boczna
czes¢ kanatu kregowego musi byc
dostepna w takim stopniu by umozliwi¢
dojscie do krgzka miedzykregowego
bez koniecznosci  przemieszczania
przysrodkowo  rdzenia  kregowego.

Nie ma ograniczenia
czaszkowo-ogonowego
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VERTEBRIS lumbar

| Zestawy

Zestaw podstawowy,
VERTEBRIS lumbar dla techniki: trans- i extraforaminalnej

Nazwa Nr kat. llos¢
Optyka PANOVIEW PLUS, 25°, dt. rob. 207 mm, $r. zew. @ 6.9 x 5.6 mm, kan. rob. @ 4.1 mm 89210.1254 1
Adapter stozkowy 8791.751 1
Adapter membranowy 8792.451 1
Zestaw kaniul dordzeniowych, 1 op. = 10 szt., sterylne, dt.rob. 150 mm, @ 1.25 mm 4792.803 1
Dylatator, @. 6.9 mm 89220.1508 1
Ptaszcz roboczy skosny, @ 8.0 mm, dt. rob. 185 mm 89220.1078 1
Adapter irygacyjny, @ 8.0 mm 89220.1308 1
Przedtuzka do ptaszcza, @ 8.0 mm 89220.1408 1
Punch-mikro, @ 2.5 mm, zakrzyiowny, dt. rob. 360 mm, (pasuje do kan. rob. 4 mm) 89240.1034 1
Punch-mikro, @ 2.5 mm, dt. rob. 360 mm 8792.671 1
Rongeur-mikro z dtugimi branszami, @ 2.5 mm, dt. rob. 360 mm 89240.1125 1
Rongeur-mikro, @ 2.5 mm, zakrzywiony, dt. rob. 360 mm, (pasuje do kan. rob. 4 mm) 89240.1044 1
Kleszczyki chwytne do nukleotomii, @ 3.0 mm, dt. rob. 360 mm 89230.1003 1
Kleszczyki chwytne do nukleotomii, @ 4.0 mm, dt. rob. 360 mm 89230.1004 1
Kerrison (punch), @ 4.0 mm, WL 360 mm 89240.1904 1
Dysektor, @ 2.5 mm, WL 350 mm 8792.591 1
Dysektor, @ 4.0 mm, WL 350 mm 89250.1004 1
X-Tractor 89230.0000 1
Mtotek 8866.956 1
Radioblator 4MHz 2330001 1
TipControl RF, komplet (dt. rob. 400 mm) 899352000 1
TipControl RF, elektrody bipolarne (1 op.= 5 szt.) 499352000 1
TipControl — przewdéd przytaczeniowy do elektrod (wtyk EU ptaski) 899351210 1
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VERTEBRIS lumbar

| Zestawy

Zestaw podstawowy,
VERTEBRIS lumbar and thoracic dla techniki interlaminarnej

\EFAVE] Nr kat. llos¢
Optyka PANOVIEW, 25°, dt. rob. 165 mm, ér. zew. @ 6.9 x 5.6 mm, kan. rob. @ 4.1 mm 89210.3254 1
Adapter stozkowy 8791.751 1
Adapter membranowy 8792.451 1
Dylatator, @ 6.9 mm 89220.1508 1
Ptaszcz roboczy skosny, @ 8.0 mm, dt. rob. 120 mm 89220.3008 1
Adapter irygacyjny, @ 8.0 mm 89220.1308 1
Punch mikro, @ 2.5 mm, dt. rob. 290 mm 89240.2225 1
Punch mikro, @ 2.5 mm, zakrzywiony, dt. rob. 360 mm 89240.1034 1
Rongeur mikro, @ 2.5 mm, dt. rob. 290 mm 89240.2025 1
Rongeur, @ 3.0 mm, dt. rob. 290 mm 89240.3003 1
Rongeur, @ 4.0 mm, dt. rob. 290 mm 89240.3004 1
Punch kostny, @ 4.0 mm, dt. rob. 290 mm 89240.3904 1
Dysektor atraumatyczny, @ 2.5 mm, dt. rob. 350 mm 8792.591 1
Dysektor atraumatyczny, @ 4.0 mm, dt. rob. 350 mm 89250.1004 1
Radioblator 4MHz 2330001 1
TipControl RF, komplet (dt. rob. 290 mm) 899351000 1
TipControl RF, elektrody bipolarne (1 op.= 5 szt.) 499351000 1
TipControl — przewdd przytaczeniowy do elektrod (wtyk EU ptaski) 899351210 1
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VERTEBRIS lumbar

| Zestawy

Podstawowy zestaw, VERTEBRIS universal

Nazwa

Optyka PANOVIEW Plus, 25°, dt. rob. 165 mm, @ 6.9 x 5.6 mm, kan. rob.| @ 4.1 mm
Ptaszcz roboczy skosny, @ 8.0 mm, dt. rob. 120 mm

Optyka PANOVIEW Plus, 25°, dt. rob. 207 mm, @ 6.9 x 5.6 mm, kan. rob. @ 4.1 mm
Adapter stozkowy

Adapter membranowy

Kaniula dordzeniowa zestaw, (1 op. =10 szt.), sterylne, dt. rob. 150 mm, @ 1.25 mm
Dylatator, @. 6.9 mm

Ptaszcz roboczy skoény, @ 8.0 mm, WL 185 mm

Adapter irygacyjny, @ 8.0 mm

Przedtuzka do ptaszcza, @ 8.0 mm

Punch mikro, @ 2.5 mm, zakrzywiony, dt. rob. 360 mm, (kompatybilny z 4 mm kan. rob.)
Punch mikro, @ 2.5 mm, dt. rob. 360 mm

Rongeur mikro, dtugie szczeki, @ 2.5 mm, dt. rob. 360 mm

Ronger mikro, @ 2.5 mm, zakrzywiony, dt. rob. 360 mm, (kompatybilny z 4 mm kan. rob.)
Kleszczyki chwytajgce do jadra, @ 3.0 mm, dt. rob. 360 mm

Kleszczyki chwytajgce do jadra, @ 4.0 mm, dt. rob. 360 mm

Dysektor atraumatyczny, @ 2.5 mm, dt. rob. 350 mm

Dysektor atraumatyczny, @ 4.0 mm, dt. rob. 350 mm

X-Tractor

Mtotek

Radioblator 4MHz

TipControl RF, komplet (dt. rob. 400 mm)

TipControl RF, elektrody bipolarne (1 op.= 5 szt.)

TipControl — przewéd przytaczeniowy do elektrod (wtyk EU ptaski)

Nr kat.

89210.3254
89220.3008
89210.1254
8791.751
8792.451
4792.803
89220.1508
89220.1078
89220.1308
89220.1408
89240.1034
8792.671
89240.1125
89240.1044
89230.1003
89230.1004
8792.591
89250.1004
89230.0000
8866.956
233000M
899352000
499352000

899351210

llos¢
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VERTEBRIS

| Instrumentarium: optyki, akcesoria

Optyki, kanat roboczy 3.1 mm

Nazwa Nr kat.

Optyka PANOVIEW Plus, 25°, @ 5.9 x 5.0 mm, dt. rob. 207 mm 89210.1253

Optyka PANOVIEW Plus, 25°, @ 5.9 x 5.0 mm, dt. rob. 165 mm 89210.3253

[

Optyki, kanat roboczy 4.1 mm

\EVAVE] Nr kat.

PANOVIEW Plus discoscope, 25°, @ 6.9 x 5.6 mm, WL 207 mm 89210.1254

PANOVIEW Plus discoscope, 25°, @ 6.9 x 5.6 mm, WL 165 mm 89210.3254

i

Akcesoria
Nazwa Nr kat.
@. Zatyczka uszczelniajaca, 1 op. =10 szt. 8792.452
‘ Zatyczka uszczelniajaca, Srednica @ do 2.4 mm, 1 op.= 10 szt. 89.00
Membrana uszczelniajgca 15 479.006
@ Adapter membranowy 8792.451
.,,,%._ Nasadka kranika 8791.951
@ Adapter stozkowy 8791.751
O-ringi do uszczelnienia pomiedzy adapterem irygacyjnym a optyka, 1 op. =10 szt. 9500.113
Okular Plug-on do podtgczenia objektywow 8885.901
Kosz do przechowywania i sterylizacji optyk 89210.xxxx 38044.41
Srodek przeciwmgielny 102.02
Smes— Szczoteczka do czyszczenia 6.03
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VERTEBRIS

| Instrumentarium: kaniule dordzeniowe, dylatatory, ptaszcze robocze

Kaniule dordzeniowe

Nazwa Nr kat.
= Kaniula dordzeniowa, @ 1.25 mm, 1 0p.=10 szt., sterylne, dt. rob. 250 mm 4792.802
<= Kaniula dordzeniowa, @ 1.25 mm, 1 0p.=10 szt., sterylne, dt. rob. 150 mm 4792.803
Kaniula dordzeniowa, @ 1.5 mm, 1 op.=10 szt., sterylne, dt. rob. 250 mm 492201215

Dylatatory

Nazwa Nr kat.
-‘_‘ Dylatator, @ 5.9 mm, 1-kanat, do ptaszczy roboczych @ 7.0 mm 8792.763
_ Dylatator, @ 5.9 mm, 2-kanaty, do ptaszczy roboczych @ 7.0 mm 8792.764
_ Dylatator, @ 6.9 mm, 2-kanaty, do ptaszczy roboczych @ 8.0 mm 89220.1508

Ptaszcze robocze, @ 7.0 mm

Nazwa Nr kat.

é Ptaszcz roboczy 30° Sciety, dt. rob. 120 mm 89220.3007
S Ploszcz roboczy bez okna, dt. rob. 145 mm 89220.1057
f— Ptaszcz roboczy, podstawowy zestaw, dt. rob. 165 mm 89220.1907
e  Ptaszcz roboczy do foraminoplastyki, d. rob. 165 mm 89220.1007
_E Ptaszcz roboczy z brzegiem elewacji, dt. rob. 185 mm 89220.1157
M Piaszcz roboczy z 30° cieciem, dt. rob. 185 mm 89220.1047
S, 1557 roboczy 7 45° cieciem, d. rob. 185 mm 89220.1037
=" Przedtuzka do ptaszcza, dt. rob. 155 mm 89220.1407
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VERTEBRIS

| Instrumentarium: ptaszcze robocze, adaptery irygacyjne, trepany

Ptaszcze robocze, © 8.0 mm

S  Plaszcz roboczy z 30° Scieciem, dt. rob. 120 mm 89220.3008
—— Ptaszcz roboczy, podstawowy zestaw, dt. rob. 165 mm 89220.1908
.g Ptaszcz roboczy z wydtuzonym brzegiem do elewacji, dt. rob. 165 mm 89220.1068
E Ptaszcz roboczy z brzegiem do elewacji, dt. rob. 185 mm 89220.1088
é Ptaszcz roboczy z 30° Scieciem, dt. rob. 185 mm 89220.1078
E Ptaszcz roboczy z 45° Scieciem, dt. rob. 185 mm 89220.1038
= Przedbuzka do praszeza, di rob. 155 mm 89220.1408

Adaptery irygacyjne

e+ Adapter irygacyjny, @ 7.0 mm 89220.1307
E+ Adapter irygacyjny, @ 8.0 mm 89220.1308
J Uchwyt do ptaszcza roboczego, @ 7.0 mm 89200.1007
J Uchwyt do ptaszcza roboczego, @ 8.0 mm 89200.1008
‘ Uszczelka do instrumentéw pomocniczych, 1 op.=10 szt. 89.03

Trepany

Nazwa Nr kat.
== Trepan, dt. rob. 195 mm, @ 5.9 mm, okno tnace @ 3.0 mm 8792.503
=9  Trcpan, dt rob. 195 mm, @ 5.9 mm, okno tnace @ 5.3 mm 8792.504
E Trepan, dt. rob. 195 mm, @ 6.9 mm, okno tngce @ 6.3 mm 89260.1108
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VERTEBRIS

| Napedy

Napedy

Nazwa Nr kat.

I- ; i Konsola shavera PowerDrive ART 1 2304001
; ﬁ Podwdéjny przetacznik nozny do obstugi shavera PowerDrive ART 1 2304.901
\lsmmaa® _ Uchwyt napedowy shavera bez przyciskéw M5/0, maks. obr. 16,000 obr./min 8995500001
b Uchwyt napedowy shavera z przyciskami M5/3, maks. obr. 16,000 obr./min. 8995500031
EF-%J COMBIDRIVE EN naped szybkoobrotowy 20951.0000
S==SSS,  Katnica, maks obr. 40,000 obr./min. 82950.1301
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VERTEBRIS

‘ Pompy i ostrza

Ostrza do uchwytow shavera M5/X (Power Drive ART 1i COMBIDRIVE 20951)

fme=———— Qstrze owalne, @ 2.5 mm, dt. rob. 350 mm, z ostona bocznga ostrza 899751502
E—SSSSSS Ostrze owalne, @ 2.5 mm, dt. rob. 350 mm, z ostong dystalng i boczna ostrza 899751512

s——== Ostrze do nukleotomii, @ 3.0 mm, dt. rob. 350 mm, z ostong boczna ostrza 899751003
=== Ostrze owalne, @ 3.0 mm, dt. rob. 350 mm, ostona boczng ostrza 899751503
=== Ostrze owalne, @ 3.0 mm, dt. rob. 350 mm, z ostong dystalng i boczna ostrza 899751513

e Ostrze do nukleotomii, @ 4.0 mm, dt. rob. 350 mm, z ostong boczng ostrza 899751004
s===——— Ostrze owalne, @ 4.0 mm, dt. rob. 350 mm, z ostong boczng ostrza 899751504
=== Ostrze owalne, @ 4.0 mm, dt. rob. 350 mm, z ostong dystalna i boczna ostrza 899751514

@@= Ostrze kulowe, @ 2.5 mm, dt. rob. 350 mm 899751302
@@= Ostrze kulowe, @ 3.0 mm, dt. rob. 350 mm 899751303
@@= Ostrze kulowe, @ 4.0 mm, dt. rob. 350 mm 899751304

Ostrza wysokoobrotowe (do napedu COMBIDRIVE 20951 z katnicg)

Ostrze kulowe, @ 3.0 mm, dt. rob. 350 mm, 1 op.=3 szt. 82960.3730
NEYE——  tokze: z dystalng ostong ostrza, @ 4.0 mm 82970.1330
Gy — Ostrze kulowe diamentowe, @ 3.0 mm, dt. rob. 350 mm, 1 op.=3 szt. 82960.3930
takze: z dystalng ostong ostrza, @ 4.0 mm 82970.1330
Ostrze kulowe diamentowe, @ 4.0 mm, dt. rob. 350 mm, 1 op.=3 szt. 82960.3940
_ takze: @ 4.0 mm 82970.1340

Nazwa Nr kat.

Pompa artroskopowa z funkcjg spine model 2204 2204001
¢ > | ) Zestaw drendw wielorazowych (20x sterylizacji) 8171223
o .L", Zestaw drenéw jednorazowych 1 op.=10 szt., sterylne 4171223
. Zestaw (dren dobowy 10 szt.) sterylny 4171226
- - Zestaw (dren dobowy 1 szt. + dren pacjenta 10 szt.), sterylne 4171227
.L‘»' Dren prézniowy (pompa-zbiornik), autoklawowalny 8170.401
. Zbiornik na zasysany ptyn, 3L, uchwyt, autoklawowalny 8170.981
- 1' Dren do odsysania ptynu (instrumenty-zbiornik), 1 op.=10 szt., sterylne 4170.901
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Radioblator RF 4 MHz

| Multidyscyplinarny aparat do elektrochirurgii

Instrumenty TipControl
- czyli sieganie ,za rég”

TipControl to seria instrumentow

o gietkiej i sterowalnej koncowce.
Sa one stosowane zwtaszcza
w operacjach endoskopowych
kregostupa, w czasie ktérych
gietka koncowka pozwala uzyskac
adekwatny zakres ruchow
narzedzia i zasieg jego dziatania

w polu operacyjnym, do ktorego jest
ono wprowadzane przez minimalnie
inwazyjny dostep operacyjny. Elektrody
TipControl zapewniajg chirurgowi
wykorzystanie wszystkich mozliwosci
dostepnych w chirurgii.

Wiele specjalnosci medycznych

LicznetrybyuzytkowaniaRadioblatora RF
4MHz zapewniaja petne wykorzystanie
w sali operacyjnej. Radioblator RF 4
MHz jest bardzo tatwy w obstudze,
a jego parametry, specyficzne dla
poszczegodlnych zastosowan, moga byc
programowane, dzieki czemu jest on
stosowany w licznych specjalnosciach
medycznych, takich jak:

. ortopedia,

- neurochirurgia,

- laryngologia,

« chirurgia szczekowo-twarzowa,

- chirurgia plastyczna/kosmetyczna,
- dermatologia.
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Radioblator RF 4 MHz

| Akcesoria

Radioblator RF 4 MHz System

Radioblator RF System,

zestaw obejmuje: Radioblator RF System (2330001), kabel sieciowy (244003), sterownik nozny
dwupedatowy (2330901) oraz kabel dla jednorazowych elektrod neutralnych (2330045)
.................. 2330001

Ostrza bez ostony dystalnej

TipControl RF Instrument krétki (zestaw), dt. rob. 290 mm
Sktad zestawu: uchwyt (899351100), ptaszcz dla elektrod $r. zew. 2.5 mm (899351010)
.................. 899351000

Elektroda bipolarna RF TipControl, krétka sterylna, 1 op.=5 szt.
.................. 499351000

TipControl RF Instrument dtugi (zestaw), dt. rob. 400 mm
Sktad zestawu: uchwyt (899351100), ptaszcz dla elektrod $r. zew. 2.5 mm (899352010)
.................. 899352000

Elektroda bipolarna RF TipControl, dtuga sterylna, 1 op.=5 szt.
.................. 499352000

Kabel taczacy TipControl, bipolarny, dla wtyku EU, miedzynarodowy standard podtaczenia 2-PIN,
dt. przewodu 3 m
.................. 899351210

Elektrody do ablacji, bipolarne — do zastosowania w przypadku aplikacji od 5.6 mm pracy w ptaszczu roboczym

Bipolarna elektroda guzikowa, dt. rob. 330 mm, jednorazowa

Dystalna czes$¢ o ér. zew. 2.9 mm
.................. 899364300

Dystalna czes$¢ o ér. zew. 3.4 mm
.................. 899364400

takze:

uchwyt do elektrod guzikowych, bipolarny, miedzynarodowy standard podtgczenia 2-PIN,
dt. przewodu 3 m

899364200

Akcesoria RF, monopolarne

Uchwyt monopolarny

przewdd o dt. 4 m, dla elektrod z ptaszczem 2.4 mm, do generatoréw US oraz Erbe ,miedzynaro-
dowy”

.................. 89910.0001

Jednorazowe elektrody neutralne
1 0p.=50 szt., pakowane pojedynczo, niesterylne
.................. 433015

Kabel do jednorazowych elektrod neutralnych
dt. kabla 3 m
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VERTEBRIS

| Instrumentarium: szczypczyki i punche

Szczypczyki / punche, @ 2.0 mm

Nazwa Nr kat.
:h— Rongeur mikro, dt. rob. 290 mm 892406002
s Punch mikro, dt. rob. 290 mm 892406202

Szczypczyki / punche, @ 2.5 mm

Nazwa Nr kat.

} Rongeur mikro, dt. rob. 290 mm 89240.2025

H Rongeur mikro, podwdjne szczeki, dt. rob. 290 mm 89240.2125
h Punch mikro, dt. rob. 290 mm 89240.2225

e smmmmmmmmssn PUNCH kostny mikro, dt. rob. 290 mm 89240.2325
; Rongeur mikro, dt. rob. 360 mm 8792.632

H Rongeur mikro, podwdjne szczeki, dt. rob. 360 mm 8792.636
h Punch mikro, dt. rob. 360 mm 8792.671

} Rongeur mikro, bransze wydtuzone, dt. rob. 360 mm 89240.1125

_ Szczypczyki do nukleotomii, dt. rob. 360 mm 89230.1125

Szczypczyki / punche, @ 3.0 mm

_)_ Rongeur mikro, dt. rob. 290 mm 89240.3003
L Punch mikro, dt. rob. 290 mm 89240.3023
o PUNChH kostny, dt. rob. 290 mm 89240.3903
h Rongeur mikro, dt. rob. 360 mm 89240.1003
F Rongeur mikro, podwdjne szczeki, dt. rob. 360 mm 89240.1013
! Punch mikro, dt. rob. 360 mm 89240.1023
a Szczypczyki do nukleotomii, dt. rob. 360 mm 89230.1003
= Rozdzielacz do tkanek, dt. rob. 360 mm 89230.1803
! Nozyczki, dt. rob. 360 mm 89240.1703
o s PUNCh kostny, dt. rob. 360 mm 89240.1903

Endoskopowa chirurgia kregostupa Vertebris 201



https://meden.com.pl/oferta/985-maloinwazyjna-dyscektomia-kregoslupa
https://meden.com.pl/oferta/985-maloinwazyjna-dyscektomia-kregoslupa

VERTEBRIS

| Instrumentarium: szczypczyki i punche

Szczypczyki / punche, @ 4.0 mm

Nazwa Nr kat.

)— Rongeur mikro, dt. rob. 290 mm 89240.3004
H Rongeur mikro, podwdjne szczeki, dt. rob. 290 mm 89240.3014
-\._ Punch mikro, dt. rob. 290 mm 89240.3024
s Punch kostny, dt. rob. 290 mm 89240.3904
;_ Rongeur mikro, dt. rob. 360 mm 89240.1004
H Rongeur mikro, podwdjne szczeki, dt. rob. 360 mm 89240.1014

e Punch mikro, dk. rob. 360 mm 89240.1024
h Szczypczyki do nukleotomii, dt. rob. 360 mm 89230.1004
h Rongeur mikro, mozliwos$¢ ustawienia kata szczek, dt. rob. 360 mm 89240.1624
s Punch kostny, dt. rob. 360 mm 89240.1904
h Rongeur mikro, zakrzywiony, dt. rob. 360 mm (pasuje do 4 mm kanatu rob.) 89240.1044
s Punch mikro, @ 2.5 mm, zakrzywiony, dt. rob. 360 mm (pasuje do 4 mm kanatu rob.) 89240.1034

Szczypczyki, punche @ 5.2 mm do pracy w kanale roboczym

Nazwa Nr kat.

% Szczypczyki do dysku - chwytne, przegubowe dt. rob. 210 mm 8792.623
Q‘é Punch do dysku - przegubowy dt. rob 210 mm 8792.663
~ ! Rongeur do dysku - szczeki stozkowe, przegubowe dt. rob. 210 mm 89240.1052

Szczypczyki / punche / nozyczki do pracy przez ptaszcz roboczy

Nazwa Nr kat.

£ Punch, @ 2.7 mm, dt. rob. 210 mm 8792.661
b Nozyczki, @ 2.7 mm, dt. rob. 240 mm 8792.641
# Punch, @ 3.4 mm, dt. rob. 240 mm 8792.662

5; Rongeur, @ 4.5 x 4.2 mm, dt. rob. 210 mm 8791.601
<

é“;_ Rongeur, @ 4.5 x 4.2 mm, dt. rob. 210 mm 8791.691
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VERTEBRIS

| Instrumentarium: sondy, dysektory itp.

Instrumenty reczne

Kiureta, @ 2.5 mm, dt. rob. 290 mm
tyzka, @ 2.5 mm, dt. rob. 350 mm
Annulotom, @ 2.5 mm, dt. rob. 350 mm
Kiureta, @ 2.5 mm, dt. rob. 350 mm

Ostrze tnace dystalnie, @ 3.0 mm, dt. rob. 350 mm

L11H]

Ostrze tnagce dystalnie, @ 4.0 mm, dt. rob. 350 mm

Instrumenty reczne

Nazwa

89260.2625

8792.562

8792.581

8792.571

89260.1113

89260.1114

Nr kat.

Elewator, @ 2.5 mm, WL 290 mm

Sonda hakowa, @ 2.5 mm, WL 290 mm

i

Sonda prosta, @ 2.5 mm, WL 290 mm

Dysektor, @ 2.5 mm, WL 350 mm

Dysektor, @ 3.0 mm, WL 350 mm

|

Dysektor, @ 4.0 mm, WL 350 mm

4
|
]

Sonda z gietkim koricem, @ 2.5 mm, WL 350 mm

(

4
|
]

Sonda z gietkim kofncem, @ 2.5 mm, dt. rob. 290 mm

|
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VERTEBRIS

| Instrumentarium: sondy, dysektory itp.

Akcesoria

Nazwa Nr kat.

e Sonda do pozycjonowania 8791.701
o
o —-=*:_”:_4" Instrument do chwytania narzedzi 8793.856
K “X-Tractor” do wyjmowania dylatatoréw itp., kompletny zestaw 89230.0000
iz S xTractor element zaciskowy, maty 89230.0003
ﬁ?’? “X-Tractor” element zaciskowy, duzy 89230.0004

:'_‘}_C “X-Tractor” uchwyt 89230.0008
E=- Motek 8866.956

Akcesoria do ptukania i ssania

\EVAVE] Nr kat.

_ Ssak, @ 2.5 mm, dt. rob. 290 mm 89270.2025
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VERTEBRIS stenosis

| Endoskopowa dekompresja interlaminarna stenozy kanatu kregowego w odcinku ledzwiowym

Stenoza zwyrodnieniowa kanatu kregowego w odcinku ledZzwiowym, z nastepowym
uciskiem struktur uktadu nerwowego, powstaje w wyniku zmian w obrebie tkanki
kostnej, krazka miedzykregowego, torebek stawowych lub wiezadet. Zaleznie od
lokalizacji i zasiegu zmiany te moga prowadzi¢ do typowych objawdw ze strony
konczyn dolnych. Zrédtem bélu plecéw sa na ogdt wtdrne zmiany zwyrodnieniowe,
np. niestabilnos¢ segmentowa lub deformacja. Nie obserwuje sie bezposredniej
korelacji miedzy zasiegiem stenozy uwidocznionej w diagnostyce obrazowej
a objawamiklinicznymi. Obok przepukliny kragzka miedzykregowego, ich najczestsze
przyczyny to boczna i centralna stenoza kanatu kregowego.

Wdrozenie procedury operacyjnej moze sta¢ sie konieczne, jezeli wyczerpano
mozliwosci leczenia zachowawczego nie osiggajac oczekiwanej poprawy lub tez
wystepuja deficyty neurologiczne. W takich przypadkach, zaleznie od patologii
i objawdw, nalezy rozwazy¢ operacyjne odbarczenie, zespolenie lub kombinacje
tych procedur. Obecnie, zastosowanie kryteriow EBM daje niemal pewna
odpowiedz na pytanie o skutecznos¢ procedur odbarczania celem redukcji
objawéw korzeniowych i chromanii neurogennych w danym przypadku. Chirurg
decyduje o zakresie dekompresji, uwarunkowanej rowniez wzgledami technicznymi,
i 0 wskazaniach do wykonania dodatkowego zespolenia.

Mimo ze rezultaty konwencjonalnych zabiegéw odbarczania w odcinku ledZwiowym
sg zadowalajace, to jednak wigza sie z nimi rowniez negatywne konsekwencje. Stad
tez od dawna prowadzone sg badania, ktérych celem jest doskonalenie istniejgcych
technik operacyjnych w obrebie kregostupa. Koncentrujg sie one na redukgji
inwazyjnosci zabiegow i poprawie widocznosci w polu operacyjnym.

Techniki minimalnie inwazyjne zmniejszaja traumatycznosc¢ zabiegdw i wynikajace
z niej konsekwencje. Oferujg rowniez optymalne oswietlenie pola operacyjnego
i jego doskonata wizualizacje. Zalety technik minimalnie inwazyjnych oraz
doswiadczenie zdobyte w czasie endoskopowych operacji przepuklin krazka
miedzykregowego w odcinku szyjnym i ledzwiowym, wykorzystano opracowujgc
zestawy narzedzi umozliwiajagcych endoskopowg resekcje tkanki kostnej
w zabiegach odbarczania struktur nerwowych uciskanych w wyniku stenozy kanatu
kregowego w odcinku ledzwiowym. Aby umozliwi¢ czesto wymagana w takich
zabiegach resekcje odpowiednio duzych fragmentoéw tkanki kostnej, opracowano
duzy endoskop z szerszym kanatem roboczym oraz wieksze od dotychczasowych
instrumenty. W ledZwiowej stenozie kanatu kregowego stosuje sie zwykle dostep
interlaminarny, rezerwujac dostep foraminalny i extraforaminalny dla szczegdlnych
przypadkow.

Boczna i centralna stenoza kanatu
kregowego w odcinku ledzwiowym

Dostepnosc réznych endoskopow
zaleznie od patologii
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VERTEBRIS stenosis

| Wprowadzenie

Dekompresja kanatu kregowego z dostepu Widok srédoperacyjny po
interlaminarnego dekompresji

Obecnie dostepne zestawy instrumentéw umozliwiajg zabiegi endoskopowe, ktdre zastepuja operacje konwencjonalne. Podstawowy
zestaw narzedzi zwykle stosowany jest w przypadkach stenozy bocznej, objawowej po jednej stronie, rozszerzony zas moze byc
wykorzystany w przypadkach zaawansowanej stenozy lub stenozy centralnej. Nalezy zawsze rozwazy¢ czy dany przypadek wymaga
dodatkowo stabilizacji.

— %

Priv.-Doz. Dr. med. habil. Sebastian Ruetten Dr. med. Martin Komp

Center for Spine Surgery and Pain Therapy

Head: Priv.-Doz. Dr. med. habil. Sebastian Ruetten

Center for Orthopedics and Traumatology
of the St. Elisabeth Group — Catholic Hospitals Rhein-Ruhr

St. Anna Hospital Herne/Marienhospital Herne University Hospital/Marien Hospital Witten
Director: Prof. Dr. med. Georgios Godolias
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VERTEBRIS stenosis

| Zabieg

Utozenie pacjenta

Pacjent w pozycji na brzuchu na
stole operacyjnym przeziernym dla
promieni rentgenowskich, z watkiem
pod miednica i klatka piersiowa. Do
operacji wymagane jest ramie C ze
wzmacniaczem obrazu.

Wyznaczanie drogi dostepu

Pod kontrolg aparatu RTG, w projekcji
tylno-przedniej (PA) oraz przy
zastosowaniu wzmacniacza obrazu,
dostep wyznaczany jest na podstawie
anatomicznych punktéw orientacyjnych,
z uwzglednieniem patologii.
Dostep powinien by¢ maksymalnie
przysrodkowy w oknie interlaminarnym
tak aby umozliwi¢ tatwiejszy dostep
boczny ponizej skosnie utozonych
stawéw wyrostkdw stawowych.

Pozycja pronacyjna z watkiem pod miednica i klatka piersiowa

Wyznaczanie punktu dostepu na Punkt dostepu powinien znajdowa¢
skorze sie maksymalnie przysrodkowo
Dostep ponizej stawéw wyrostkow Naciecie skéry

stawowych powinien by¢ mozliwy
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VERTEBRIS stenosis

| Zabieg

Utworzenie dostepu

Po wyznaczeniu punktu dostepowego
na skoérze i wykonaniu naciecia,
poszerzacz (dylatator) jest wprowadzany
pod kontrolg RTG iwzmacniacza obrazu,
w projekcji tylno-przedniej (PA), az do
wiezadta zéHtego lub stawu wyrostkow
stawowych. Nastepnie procedura
jest wykonywana pod kontrolg RTG
w  projekcji bocznej. Skosnie Sciety
ptaszcz jest teraz wprowadzany po
poszerzaczu w kierunku wiezadta, po
Czym poszerzacz zostaje usuniety.
Nastepnie wprowadzany jest endoskop
i od tej pory zabieg jest wykonywany
przy ciagtej wizualizacji i irygacji.

Wprowadzony poszerzacz

Plaszcz roboczy wprowadzony po
dylatatorze

Ptaszcz

Zabieg
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VERTEBRIS stenosis

| Zabieg

Dekompresja ipsilateralna po jednej stronie

Po utworzeniu dostepu operacyjnego, struktury kostne musza
zostaC odstoniete. Korzystne moze okazac sie rozpoczecie
dekompresji od nizej potozonego konca zstepujacego wyrostka
stawowego. Zaleznie od patologii, przystepuje sie nastepnie
do resekcji przysrodkowe] czesci zstepujacego wyrostka
stawowego, czaszkowej i ogonowej blaszki tuku kregu oraz
wiezadta z6ttego. Zakres dekompresji zwykle siega czaszkowo
przynajmniej do szczytu wstepujgcego wyrostka stawowego,
a ogonowo do potowy nasady tuku kregu. Przysrodkowa czesc¢
wstepujacego wyrostka stawowego i wiezadta zottego zostaja
nastepnie usuniete az do uzyskania adekwatnej dekompres;ji
struktur nerwowych w kierunku czaszkowym, ogonowym

i bocznym.

Korzystne moze okaza¢ sie Zakres resekcji tkanki kostnej zwykle siega przynajmniej od szczytu wstepujacego
rozpoczecie dekompresiji od nizej wyrostka stawowego do potowy nasady tuku kregu nizej potozonego w obrebie
potozonego konca zstepujacego operowanego segmentu.

wyrostka stawowego.

Resekcja przysrodkowej czesci Usuniecie uwypuklonej czesci
wstepujacego wyrostka stawowego. pierscienia i osteofitow.
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VERTEBRIS stenosis

‘ Zabieg

W przypadku stenozy centralnej na ogdt wymagana jest resekcja wiezadta zéttego do linii Srodkowej ciata. Konieczne moze okazac sie
usuniecie uwypuklonych czesci pierscienia oraz osteofitow w brzusznej czesci przestrzeni zewnatrzoponowej. Jesli u pacjenta wystepuja
obustronne objawy stenozy bocznej, dostep ,over the top” wykorzystujacy technike podcinania (ang. ,undercutting technique”) do
przeciwlegtej strony nie jest wykonywany. Zamiast tego, wykorzystuje sie niezalezny dostep po stronie przeciwlegtej aby zachowac
Srodkowa czes¢ wiezadta zottego i nienaruszony w tym miejscu kanat kregowy.

Dekompresja jednostronna
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VERTEBRIS stenosis

| Zabieg

Dekompresja kontralateralna technika ,,over-the-top”

W przypadku obustronnie objawowej stenozy centralnej, stosowana jest metoda
unilateralna z dostepem ,over-the-top” do przeciwlegtej strony, z wykorzystaniem
techniki podcinania. W tym celu wykonuje sie resekcje tkanki kostnej w obrebie brzusznej
czesci wyrostka kolczystego, az do uzyskania dostepu, ponad opona twarda rdzenia
kregowego, do strony kontralateralnej. Jesli to mozliwe, wiezadto z6tte pozostawia sie
poczatkowo nienaruszone w celu ochrony opony twardej, kontynuujgc dekompresje
przez laminotomie i czesciowag facetektomie. Nastepnie wiezadto zotte zostaje
catkowicie usuniete. Ostatnim etapem jest poszerzenie zachytku kontralateralnego.
Dekompresja jest zakonczona po uzyskaniu wyraznego odbarczenia opony twardej
i nerwow rdzeniowych.

Dostep od strony kontralateralnej

Dekompresja kontralateralna obejmuje réwniez zachytek
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VERTEBRIS stenosis

| Zabieg

Kapturki uszczelniajgce kanat roboczy endoskopu powinny byc¢ uzywane tylko
krétkotrwale, w celu poprawy widocznosci w warunkach krwawienia. Jesli bowiem
zabieg trwa dtugo, a blokada odptywu ptynu irygacyjnego pozostaje niezauwazona,
nie mozna catkowicie wykluczy¢ skutkow przecigzenia objetosciowego i zwiekszonego
cisnienia w obrebie kanatu kregowego i sasiednich struktur.

Aby zmniejszy¢ ryzyko uszkodzen neurologicznych, zwtaszcza w wyzej potozonych
segmentach, nalezy unika¢ przedtuzajacej sie i nadmiernej retrakcji przysrodkowej
struktur nerwowych przy pomocy ptaszcza roboczego.

W poczatkowym okresie wdrazania i przyswajania nowych technik nalezy liczy¢ sie
z podwyzszonym ryzykiem wystgpienia powiktan i komplikagji.

Dekompresja wykonana technika ,over-the-top”
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VERTEBRIS stenosis

‘ Instrumentarium

Endoskop

Optyka (dyskoskop)

PANOVIEW Plus dyskoskop 20°, kanat roboczy $r. wew. 5,6 mm, $r. zew. 9,3 mm x 7,4 mm, dt. rob.
177 mm (892109205), zestaw obejmuje mocowanie kapturka uszczelniajgcego (8792.452), kapturki
uszczelniajace (89.02), membrane uszczelniajaca (15479.006), O-ring (9500.113) i szczotke do

czyszczenia (6.03) 8921092051
Adapter endoskopu

do zdalnej kontroli 892009000
Swiattowéd

$r. 3.5 mm, dt. rob. 1.8 m (zawiera adapter nr. kat. 8095.07 oraz adapter endoskopu nr. kat.
809509, kodowanie $rednicy kolorem pomaraficzowym 806635181

Kosz do przechowywania i sterylizacji optyki (dyskoskopu) 89210.xxxx,
szer. 132 mm x dt. 472 mm x wys. 74 mm 38044.41

Ramiona

Adapter do ramion
przeznaczony do montazu optyki, wspdtpracuje z ramionami (898004717) lub LEYAH (8766951)......

892009070
Uniwersalne ramie
maks. sita obcigzenia 90N, promier 420 mm 898004717
Zacisk do stotu operacyjnego
Wspétpracuje z ramionami, izolacja 4.5 KV (standardowa szyna) 8840.9722
Ramie LEYAH
Mocowanie do stotu, rekomendowane wykorzystanie dwdch ramion.........cccccveeerereeeerinennns 8766.951
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VERTEBRIS stenosis

‘ Instrumentarium

Instrumenty dostepowe

Dylatator

$r. zew. 9.4 mm, kaniulowany, dla plaszcza roboczego o $r. zew. 10.5 MM .....cceveverrecnnee 892209510
8922095000

Dylatator

$r. zew. 3.9 mm, kaniulowany, dla plaszcza roboczego 892209505

Dylatator

$r. zew. 5.9 mm, dla plaszcza roboczego lub rozwieracza o $r. zew. 7.0 MM ......ccocevueee 892209507

Dylatator

ér. zew. 6.9 mm, dla plaszcza roboczego lub rozwieracza o $r. zew. 9.5 mm .......cceoeee 892209508

Dylatator

$r. zew. 9.4 mm, dla plaszcza roboczego o $r. zew. 10.5 mm 892209515

Ptaszcz roboczy
$r. zew. 10.5 mm, dt. rob. 120 mm 892209010

Adapter do irygacji
$r. zew. 10.5 mm 892209110

Instrumenty robocze

Punche kostne

Punch kostny, szer. ciecia 2.0 mm, $r. zew. 5.5 mm, dt. rob. 340 mm, dt. cat. 490 mm ............. 892409020

Punch kostny, szer. ciecia 3.5 mm, $r. zew. 5.5 mm, dt. rob. 340 mm, dt. cat. 490 mm ............. 892409035

Punch Kerrison 60°
szer. ciecia 4.5 mm, $r. 5.5 mm, dt. rob. 350 mm, dt. cat. 460 mm 892409445

Punch Kerrison 90°
szer. ciecia 4.5 mm, ér. 5.5 mm, dt. rob. 350 mm, dt. cat. 460 mm 892409945

Punche mikro, rongeury

Kodowanie kolorem dla tatwej identyfikacji Srednicy instrumentéw

Rongeur
: () $r. zew. 3.0 mm, d#. rob. 290 mm 89240.3003
- : Rongeur
ér. zew. 4.0 mm, dt. rob. 290 mm 89240.3004
Punch
. ér. zew. 3.0 mm, dt. rob. 290 mm 89240.3023
! Punch
$r. zew. 4.0 mm, dt. rob. 290 mm 89240.3024
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VERTEBRIS stenosis

‘ Napedy, ostrza

Uniwersalny system napedowy

Ostrza dla Power Stick M5/X

Ostrze owalne, z ostong boczng, $r. zew. 5.5 mm, dt. rob. 290 MM .......cccecevviirernnne. 899751505

Ostrze owalne, mimosrodowe z ostong bocznag, $r. zew. 5.5 mm, dt. rob. 290 mm

899751555
Ostrze kulowe, $r. zew. 5.5 mm, dt. rob. 290 mm 899751305
Ostrze kulowe, diamentowe, $r. zew. 5.5 mm, df. rob. 290 MM ..c.cccecvvvierrevnerrerrirennenns 899751405

Ostrze przegubowe - TipControl

Uchwyty napedowe — Power Stick M5/X

TipControl® - ostrze przegubowe do tkanki kostnej, komplet, $r. zew. 4 mm, dt. rob. 290 mm
(899753754) dla Power Stick M5/X (15336058), zestaw zawiera ostrza kulowe 1 op.= 5 szt.
(499751704), kluczyk do zdejmowania i zaktadania ostrzy (15372005), adapter irygacyjny (15261106
) 899753794

/

Power Stick M5/0
Raczka dla ostrzy shavera, bez przyciskéw do sterylizacji, max. predko$¢ 16000 obr./min,
z kablem tgczacym 8995500001

Power Stick M5/3
Raczka dla ostrzy shavera, z przyciskami, do sterylizacji, max. predko$¢ 16000 obr./min, z kablem
taczacym 8995500031

PowerDrive ART1
Konsola. Automatyczne rozpoznawanie raczki i narzedzia

Konsola sterujgca 230 V, 50/60 Hz 2304001

Sterownik nozny dwupedatowy
dla Power ART1 (seria 2304) 2304.901
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VERTEBRIS stenosis

‘ Napedy, ostrza

Wysokoobrotowy system napedowy

Ostrza z ostong dystalna

Ostrze kulowe rozetkowe, @ 3.0 mm, dt. rob. 350 mm, 1 op.=3 szt.

82960.3730
Ostrze kulowe diamentowe, o 3.0 mm, dt. rob. 350 mm, 1 op.=3 szt.

82960.3930
Ostrza bez ostony dystalnej
Ostrze kulowe diamentowe, o 3.7 mm, dt. rob. 350 mm, 1 0p.= 3 SZt. ..cccccevvvneccrerrnecns 82960.3940

Katnica wysokoobrotowa

Katnica z adapterem
40 000 obr./min., interfejs INTRA 82950.1301

Wysokoobrotowy system napedowy COMBRIVE EN

do uzytku z akcesoriami wysokoobrotowymi i akcesoriami dla Power Stick M5/X

Zestaw COMBRIVE EN
Wysokoobrotowy system napedowy zawierajacy kabel zasilania, sterownik nozny, silnik elektro-
niczny, kabel taczacy i szerokg game akcesoriéw 20951.0000
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Radioblator RF 4 MHz

| Multidyscyplinarny aparat do elektrochirurgii

Liczy sie efekt

Technologia 4 MHz powstata by chroni¢ przylegte tkanki, co sprawia, ze Radioblator RF 4 MHz sprawdza sie doskonale w zabiegach
prowadzonych w poblizu wrazliwych struktur, np. w neurochirurgii i operacjach kregostupa. To kompletne rozwigzanie dla elektrochirurgii
zapewnia wydajne odparowanie tkanki, tagodna koagulacje i cata game trybdw ciecia w konfiguracji mono- i bipolarnej.

4 MHz - jedna czestotliwos$c¢
i precyzja dziatania

Wzrost czestotliwosci pradu
elektrycznego  skutkuje  obnizeniem
opornosci elektrycznej tkanek. Przy
czestotliwosci 4 MHz, ktéra cechuje
prace Radioblatora RF 4 MHz, btony
komérkowe  przylegtych komorek
tgcza sie, co sprawia ze efekt cieplny,
wywotany przez pole elektryczne,
powstaje  bezposrednio  wewnatrz
potaczonych komorek.

Pionierskie technologie

Opatentowana, automatyczna kontrola
pradu RF reaguje na zmiany opornosci
tkanek, zapewniajac chirurgom
powtarzalng jakosc pozadanych
efektéw oddziatywania na tkanke.
Odnosi sie to do wszystkich trybdw
mono- i bipolarnych.

Inteligentna, pulsacyjna moc wyjsciowa
aparatu zapewnia dostarczanie do
tkanek duzych dawek energii w czasie
koagulacji, chronigc  réwnoczesnie
przed karbonizacjag, co gwarantuje
prawidtowg hemostaze.
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Endoskopowa chirurgia kregostupa

Znaczaca redukcja bocznego
rozpraszania energii cieplnej sprawia,
ze interwencje w  bliskim sasiedztwie
wrazliwych struktur, takich jak
tkanka nerwowa, sa precyzyjniejsze
i bezpiecznigjsze. Zastosowanie
roznych pradéw bipolarnych umozliwia
chirurgowi  osigganie  zamierzonych
efektéw, poczawszy od tagodnej
koagulacji az do nasilonego
odparowywania lub ablacji tkanek.



https://meden.com.pl/oferta/elektrochirurgia/2918-diatermia-wysokiej-czestotliwosci-4-mhz-radioblator.html
https://meden.com.pl/oferta/elektrochirurgia/2918-diatermia-wysokiej-czestotliwosci-4-mhz-radioblator.html
https://meden.com.pl/oferta/elektrochirurgia/2918-diatermia-wysokiej-czestotliwosci-4-mhz-radioblator.html
https://meden.com.pl/oferta/elektrochirurgia/2918-diatermia-wysokiej-czestotliwosci-4-mhz-radioblator.html

Radioblator RF 4 MHz

| Multidyscyplinarny aparat do elektrochirurgii

Instrumenty TipControl
- czyli sieganie ,,za r6g”

TipControl to seria instrumentow
o gietkiej i sterowalnej koncéwce. Sa
one stosowane zwtaszcza w operacjach
endoskopowych kregostupa, w czasie
ktorych gietka koncowka pozwala
uzyska¢ adekwatny zakres ruchow
narzedzia i zasieg jego dziatania
w polu operacyjnym, do ktérego jest
ono wprowadzane przez minimalnie
inwazyjny dostep operacyjny. Elektrody
TipControl zapewniajg chirurgowi
wykorzystanie wszystkich mozliwosci
dostepnych w chirurgii.
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Wiele specjalnosci medycznych

LicznetrybyuzytkowaniaRadioblatora RF
4MHz zapewniajg petne wykorzystanie
w sali operacyjnej. Radioblator RF 4
MHz jest bardzo tfatwy w obstudze,
a jego parametry, specyficzne dla
poszczegodlnych zastosowan, moga byc
programowane, dzieki czemu jest on
stosowany w licznych specjalnosciach
medycznych, takich jak:

. ortopedia,

- neurochirurgia,

- laryngologia,

- chirurgia szczekowo-twarzowa,

- chirurgia plastyczna/kosmetyczna,
- dermatologia.


https://meden.com.pl/oferta/elektrochirurgia/2918-diatermia-wysokiej-czestotliwosci-4-mhz-radioblator.html
https://meden.com.pl/oferta/elektrochirurgia/2918-diatermia-wysokiej-czestotliwosci-4-mhz-radioblator.html
https://meden.com.pl/oferta/elektrochirurgia/2918-diatermia-wysokiej-czestotliwosci-4-mhz-radioblator.html

Radioblator RF 4 MHz

| Akcesoria

Radioblator RF 4 MHz System

Radioblator RF System,

zestaw obejmuje: Radioblator RF System (2330001), kabel sieciowy (244003), sterownik nozny
dwupedatowy (2330901) oraz kabel dla jednorazowych elektrod neutralnych (2330045)
2330001

Ostrza bez ostony dystalnej

TipControl RF Instrument krétki (zestaw), dt. rob. 290 mm
Sktad zestawu: uchwyt (899351100), ptaszcz dla elektrod $r. zew. 2.5 mm (899351010)
899351000

Elektroda bipolarna RF TipControl, krétka sterylna, 1 op.=5 szt.
499351000

TipControl RF Instrument dtugi (zestaw), dt. rob. 400 mm
Sktad zestawu: uchwyt (899351100), ptaszcz dla elektrod ér. zew. 2.5 mm (899352010)
899352000

Elektroda bipolarna RF TipControl, dtuga sterylna, 1 op.=5 szt.
499352000

Kabel taczacy TipControl, bipolarny, dla wtyku EU, miedzynarodowy standard podtaczenia 2-PIN,
dt. przewodu 3 m
899351210

Elektrody do ablacji, bipolarne — do zastosowania w przypadku aplikacji od 5.6 mm pracy w ptaszczu roboczym

Bipolarna elektroda guzikowa, dt. rob. 330 mm, jednorazowa

Dystalna czes¢ o ér. zew. 2.9 mm
899364300

Dystalna czes¢ o ér. zew. 3.4 mm
899364400

takze:
uchwyt do elektrod guzikowych, bipolarny, miedzynarodowy standard podtgczenia 2-PIN,
dt. przewodu 3 m

899364200

Akcesoria RF, monopolarne

Uchwyt monopolarny
przewdd o db. 4 m, dla elektrod z ptaszczem 2.4 mm, do generatoréw US oraz Erbe ,miedzynaro-

dowy”
89910.0001
Jednorazowe elektrody neutralne
10p.=50 szt., pakowane pojedynczo, niesterylne
433015
Kabel do jednorazowych elektrod neutralnych,
dt. kabla 3 m
2330045
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VERTEBRIS cervical

l Wprowadzenie

Dostep tylny w endoskopowym
matoinwazyjnym zabiegu dyscektomii
kregostupa szyjnego

Pochodzace z odcinka szyjnego
kregostupa objawy korzeniowe, takie
jak bol promieniujacy do konczyny
goérnej, powodowane sa przez zmiany

zwyrodnieniowe, wsrod ktérych
najczestsze to przepuklina krazkowa
przysrodkowo-boczna i boczna

oraz stenozy kanatu kregowego.
Wymienione objawy Kkliniczne zostaty
po raz pierwszy sklasyfikowane, jako
topograficznie odnoszace sie do zmian
w obrebie kragzkéw miedzykregowych
szyjnych juz na poczatku lat 40-stych
ubiegtego wieku. Pomimo na ogoét
dobrych rezultatbw osigganych przy
stosowaniu leczenia zachowawczego,
zabieg chirurgiczny moze sta¢ sie
konieczny w przypadkach uporczywych
dolegliwosci boélowych Iub deficytow
neurologicznych.

Tylny dostep chirurgiczny do zabiegow
w obrebie kregostupa réwniez zostat
opracowany w latach 40 XX w. a dostep
przedni opisano pod koniec lat 50.
W miedzyczasie dekompresja przednia
ze stabilizacja miedzytrzonowa stata
sie procedurg standardowa w leczeniu
chirurgicznym  radikulopatii  szyjnej.
Uwaza sie, ze jest to procedura
bezpieczna i zapewniajgca wtasciwg
stabilizacje, niemniej jednak zgtaszane
sg takie problemy jak postepujace
zesztywnianie ,spiekanie” implantow,
stawy rzekome czy problemy
zdostepem.Szczegdlngwadastabilizacji

miedzytrzonowej sg  zwyrodnienia
sagsiednich krazkéw miedzykregowych.
Prébujac temu zapobiec stosuje sie
protezy krazkéw miedzykregowych
z zachowaniem ruchomosci danego
segmentu. W przypadku zwyrodnien
bocznych najczestsza alternatywa dla
procedury z dostepem przednim jest
tylna foraminotomia, ktéra wykonywana
jest bez dodatkowej stabilizacji, co
pozwala na zachowanie ruchomosci
tego segmentu. Jednym z mozliwych
problemoéw, ktére moga sie pojawic
jest bol w odcinku szyjnym w wyniku
wykonanego dostepu lub krwawienia
srodoperacyjnego. Rekonstrukcja
przestrzeni miedzykregowej nie jest
mozliwa.

W przepuklinie krazka
miedzykregowego w odcinku szyjnym
z objawami korzeniowymi, objetosc
uwypuklonej  tkanki  krazka  jest
zwykle niewielka. W takim przypadku
wykonanie  standardowych  technik
z dostepem przednim Iub tylnym
oznacza zabieg o stosunkowo duzej
inwazyjnosci ~ w  poréwnaniu  do
operowanej ograniczonej  patologii.
Aby minimalizowac wady tej
konwencjonalnej procedury
wprowadzono modyfikacje, takie
jak przednia dekompresja bez
Lfuzji”, oraz rézne techniki przednigj
foraminotomii lub mikroskopowa/
endoskopowa foraminotomie ,keyhole”.
W przypadku technik z dostepem
przednim bez rekonstrukcji przestrzeni
miedzykregowej mozliwe problemy
to tzw. spiekanie oraz kifoza danego
odcinka.

Endoskopowe  zabiegi  operacyjne
odcinka szyjnego zwykle
z dostepu przedniego przez krazek
miedzykregowy  zaczeto  stosowac
w latach 90 ubiegtego wieku. Waski
dostep anatomiczny pozwalat jednakze
na stosowanie jedynie niewielkich
endoskopdw i ptaszczy, co przektadato
sie na stabag widocznos¢ w polu
operacyjnym, koniecznosc¢ pracy
pod kontrolag RTG bez bezposredniej
wizualizacji oraz ograniczone
mozliwosci resekcji tkanek kostnych.
Operowanie przepuklin foraminalnych
nie mogto by¢ wykonywane z dostepu
przedniego.
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Dostep przedni do zabiegu
endoskopowego na odcinku szyjnym

Miekkie przepukliny krazka miedzy-
kregowego sg gtéwnym
wskazaniem do zabiegu
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VERTEBRIS cervical

‘ Wprowadzenie

Opracowanie nowych endoskopow,
zestawéw instrumentow i technik
operacyjnych pozwolito na
eliminacje probleméw technicznych,
dzieki czemu mozliwe jest
obecnie  wykonywanie zabiegéw
endoskopowych z ciagta wizualizacja
w leczeniu przepuklin  krazkéw
miedzykregowych w odcinku
szyjnym z dostepu przedniego lub
tylnego. Mozliwos¢ usuniecia catego

Nerw rdzeniowy w odcinku szyj-
nym i przepukling krazka miedzy-
kregowego.

kwalifikujgcego sie  do  resekdji
fragmentu tkanki kostnej pod kontrolg
wzrokowg (na przyktad w obrebie
otworu miedzykregowego, wyrostka
haczykowatego Iub tylnej krawedzi
trzonu kregu), a takze szeroki
wyboér instrumentarium o nowych
mozliwosciach  stwarzaja  warunki
techniczne podobne do tych, ktére
zapewnia chirurgia konwencjonalna
prowadzona pod kontrolg
mikroskopu, z dodatkowymijednakze
zaletami jakie zapewnia endoskopia
wykorzystujgca  dyskoskopy — 25°
z ciggta irygacja.”

Gtéwnymi wskazaniami do zabiegow
endoskopych w odcinku szyjnym
sg  miekkie przepukliny  jadra
miazdzystego z bdlem konczyny
gornej jako objawem korzeniowym.
Poniewaz  manipulacja rdzeniem
kregowym w odcinku szyjnym jest
niedopuszczalna to w przypadku

przepuklin  ktérych gtéwna czesc

zlokalizowana jest bocznie
w stosunku do bocznej krawedzi
rdzenia kregowego stosowany

jest dostep tylny. Zastosowanie
dostepu przedniego w takiej sytuacji
nie daje gwarancji dosiegniecia
patologii nawet po resekgji
wyrostka kolczystego. Przepukliny
zlokalizowane w gtownej czesci
przysrodkowo w stosunku do bocznej

Boczna krawedz rdzenia kregowe-
go jest linig wskazujgca na zasto-
sowanie dostepu przedniego lub
tylnego.

krawedzi rdzenia kregowego s3g
wskazaniami do dostepu przedniego,
poniewaz w takie] sytuacji rdzen
kregowy uniemozliwia dotarcie
do przepukliny z dostepu tylnego.
W przypadku dostepu przedniego

bezpieczna w stosowanej metodzie wysokosc
brzusznej krawedzi przestrzeni miedzykregowej
w reklinacji musi wynosi¢ co najmniej 4 mm.
Zarowno w dostepie przednim jak i tylnym
mozliwa sekwestracja czaszkowo-ogonowa nie
moze przekroczyc¢ potowy trzonu kregu.

Poniewaz mozliwe problemy i komplikacje
wynikte w czasie zabiegu na kregostupie
szyjnym moga miecC powazne reperkusje, od
operatora wymagana jest réwniez umiejetnosé
przeprowadzenia konwencjonalnych,
maksymalnie inwazyjnych procedur w obrebie
kregostupa szyjnego. Nigdy nie mozna
catkowicie wkluczy¢ np. Srédoperacyjnego
uszkodzenia naczynia krwionosnego, a jesli do
niego dochodzi, konieczne jest bezzwtoczne
przejscie do otwartej techniki operacyjnej. W
razie nagtej potrzeby personel i instrumentarium
muszg by¢ gotowe do natychmiastowego
wdrozenia takiej metody interwencyjne;j.

Center for Spine Surgery and Pain Therapy
Head: Priv.-Doz. Dr. med. habil. Sebastian Ruetten

Center for Orthopaedics and Traumatology

St. Anna Hospital, Herne, Germany
Director: Prof. Dr. med. Georgios Godolias
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VERTEBRIS cervical

| Zabieg endoskopowy z dostepem tylnym

1. Utozenie pacjenta

Pacjent w pozycji pronacyjnej
z poduszka biodrowg i piersiowa.
Do zabiegu na kregostupie szyjnym
z dostepem tylnym lordoza szyjna musi
zosta¢ wyprostowana i ustabilizowana
pozwalajac na srodoperacyjna kontrole
RTGwdwoch ptaszczyznach. Stabilizacja
przy pomocy uchwytu czaszkowego
typu Mayfield Ilub podobnego jest
pomocna i pozwala na przejscie do
otwartej techniki operacyjnej w razie
zaistnienia takiej potrzeby. Zwtaszcza Pozycja pronacyjna, gtowa stabilizowana uchwytem czaszkowym typu Mayfield,
w przypadku zabiegu na dolnym odcinku trakcja ramion

kregostupa szyjnego konieczne moze
okazac sie trakcji ramion wzdtuz osi ciata
w kierunku konczyn dolnych. W czasie
operacji wymagane jest obrazowanie
z zastosowaniem ramienia C.

2. Wyznaczenie drogi dostepu

Pod kontrolg fluoroskopii wyznaczany
jest dostep w widoku bocznym
i w widoku tylno-przednim (PA) na
podstawie anatomicznych  punktéw
orientacyjnych. Musi on znajdowac
sie doktadnie nad stawami wyrostkow
stawowych na poziomie witasciwego
krazka miedzykregowego.

Rysowanie linii nad stawami wyrost- Naciecie skory
koéw stawowych w widoku
tylno-przednim (PA)

Wyznaczanie poziomu wiasciwego krazka miedzykregowego w projekcji bocznej
przy pomocy kaniuli oraz wybér punktu z ktérego wykonany zostanie dostep
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VERTEBRIS cervical

| Zabieg endoskopowy z dostepem tylnym

3. Utworzenie dostepu

Po obraniu punktu, z ktérego wykonany
zostanie dostep zrobione jest naciecie
skory, nastepnie wprowadzany jest
poszerzacz (dylatator) pod kontrolg
fluoroskopii az do zetkniecia sie
z koscig stawu wyrostkéw stawowych.
Idac dalej skosno Sciety ptaszcz jest
wprowadzany po poszerzaczu, po czym
dylatator zostaje usuniety.

4. Wykonanie operacji

Endoskop zostaje wprowadzony
przez ptaszcz roboczy. Zabieg jest
wykonywany pod kontrolg wzrokowa
przy zastosowaniu réznorodnych
zestawdw narzedzi wprowadzanych
przez kanat roboczy endoskopu,
przy statej irygacji. W zdecydowanej
wiekszosci przypadkédw foraminotomia
wymaga resekcji kosci przy pomocy
réznych narzedzi. Po wypreparowaniu
struktur kostnych ich resekcja
rozpoczyna sie od zstepujacej czesci
stawu i czaszkowej krawedzi blaszki
tuku zaleznie od anatomii i operowanej
patologii. Nastepnie usuwane sg
elementy  dolnej  czesci blaszki

Wprowadzanie poszerzacza (dylatatora) az do zetkniecia ze stawem wyrostkéw

stawowych.

Wprowadzenie ptaszcza po dylatatorze.

i stawu zstepujacego. Réwniez na
tym etapie zabiegu nalezy zachowac
nalezytg ostroznosc¢ aby nie doszto do
uszkodzenia nerwdw rdzeniowych czy
tetnicy kregowej. Wiezadto z6tte zostaje
otwarte odstaniajac dostep do kanatu
kregowego w celu resekcji krazka
miedzykregowego z przepukling.

Chirurg wykorzystuje endoskop
wprowadzony przez ptaszcz roboczy.
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VERTEBRIS cervical

‘ Zabieg endoskopowy z dojsciem tylnym

Czesci kostne stawu i blaszki tuku zostaja usuniete, aby uzyska¢ dostep do otworu miedzykregowego.

Kontrola fluoroskopowa moze by¢é pomocna przy resekcji tkanek z wykorzysta-
niem shavera i pracy w obrebie kanatu kregowego.

Otwarty kanat miedzykregowy, widoczne Widoczny kanat kregowy z rdzeniem
wiezadto zétte. kregowym w odcinku szyjnym i nerwem
rdzeniowym.
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VERTEBRIS cervical

| Zabieg endoskopowy z dojsciem tylnym

Po usunieciu bocznej czesci wiezadta zéttego i wypreparowaniu struktur nerwowych, przepuklina krazka miedzykre-
gowego moze zostac usunieta.

Kapturki  uszczelniajagce  kanat roboczy W poczatkowym okresie wdrazania

optyki (dyskoskopu) roboczy powinny byc¢
uzywane tylko krotkotrwale, w celu poprawy
widocznosci  w  warunkach  krwawienia
(zapewnienie lokalnej hemostazy). Jesli
bowiem zabieg trwa dtugo a blokada odptywu
ptynu irygacyjnego pozostaje niezauwazona,
nie mozna catkowicie wykluczy¢ skutkéow
przecigzenia objetosciowego i zwiekszonego
cisnienia w obrebie kanatu kregowego
i sgsiednich struktur.

Nalezy dotozy¢ wszelkich staran aby uniknac
manipulowania rdzeniem kregowym.

i przyswajania nowych technik nalezy liczy¢ sie
z podwyzszonym  ryzykiem  wystgpienia
powiktan i komplikacji. Wysoki stopien
ztozonosci struktur anatomicznych w obrebie
kregostupa szyjnego w poréwnaniu z odcinkiem
ledzwiowym dodatkowo zwieksza to ryzyko.
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VERTEBRIS cervical

| Zabieg endoskopowy z dostepem przednim

1. Utozenie pacjenta

Pacjent w pozycji lezacej na plecach.
Do zabiegu na kregostupie szyjnym
z dostepem przednim gtowa
i kregostup szyjny musza byc¢ lekko
odchylone i ustabilizowane pozwalajgc
na Srédoperacyjng kontrole RTG
w dwoch ptaszczyznach. Stabilizacja
przy pomocy uchwytu czaszkowego
typu Mayfield Ilub podobnego jest
pomocna i pozwala na przejscie do
otwartej techniki operacyjnej w razie
zaistnienia takiej potrzeby. Zwtaszcza w
przypadku zabiegu na dolnym odcinku
kregostupa szyjnego konieczna
moze okaza¢ sie trakcja ogonowa
ramion wzdtuz osi ciata. W czasie
operacji wymagane jest obrazowanie z
zastosowaniem ramienia C.

2. Wyznaczenie drogi dostepu

Dostep tworzony jest kontrlateralnie
do patologii. Brzuszna powierzchnia
kregostupa wyczuwana jest palpacyjnie
po odsunieciu przetyku i tchawicy
przysrodkowo oraz naczyn i nerwow
bocznie. Pod kontrolg fluoroskopii
wraz z uwzglednieniem  struktur
anatomicznych i patologii, dostep
zostaje wyznaczony doktadnie nad
witasciwg przestrzenig miedzykregowa
w widoku przednio-bocznym.

Pozycja w lezeniu na plecach, gtowa stabilizowana uchwytem czaszkowym typu
Mayfield, trakcja ogonowa ramion.

Palpacja brzusznej powierzchni kregostupa.
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VERTEBRIS cervical

| Zabieg endoskopowy z dojsciem tylnym

3. Utworzenie dostepu

Po wskazaniu punktu, z ktérego
wykonane zostanie dojscie i po nacieciu
skory, pierwszy cienki poszerzacz
(drut prowadzacy) jest wprowadzany
do przestrzeni miedzykregowej pod
kontrolg fluoroskopii. Nalezy zwrécic
uwage, aby kreg zostat naktuty w czesci
przedniej a nie bocznej. Pozwala to
unikng¢ nie tylko nastepnej operacji
ale zapobiega réwniez uszkodzeniu
tetnicy kregowej, nerwu kregowego
lub przetyku. Alternatywa jest naktucie
krazka kaniulg kregowa wprowadzang
po drucie prowadzacym. Pierwszy
dylatator moze nastepnie byc¢
wprowadzony w ten sam sposob. Po
naktuciu kragzka rozwieraczem Iub
kaniula kregowa potozenie naktucia
jest sprawdzane w widoku tylno-
przednim przy pomocy obrazowania
z zastosowaniem ramienia C. Pozostata
czes¢ interwencji wykonywana jest w
widoku bocznym. System sktadajgcy sie
z potaczonego dylatatora z ptaszczem
jest wprowadzany do przestrzeni

miedzykregowej po pierwszym
poszerzaczu (pret prowadzacy).
Nastepnie pret prowadzacy

i wiasciwy dylatator zostajg usuniete,
a ptaszcz pozostaje w przestrzeni
miedzykregowej.

Wyznaczenie dojscia nad przestrzenia miedzykregowa nastepnie
wprowadzenie cienkiego druta prowadzacego jako pierwszego poszerzacza
do przestrzeni miedzykregowe;j.

Wprowadzenie systemu ztozonego dylatator-ptaszcz po drucie prowadzacym.

Ptaszcz pozostaje w przestrzeni miedzykregowe;.
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VERTEBRIS cervical

| Zabieg endoskopowy z dostepem przednim

4. Wykonanie operacji

Endoskop  zostaje  wprowadzony
przez ptaszcz roboczy. Zabieg jest
wykonywany pod kontrolg wzrokowa
przy  zastosowaniu  réznorodnych
zestawow narzedzi wprowadzanych
przez kanat roboczy endoskopu, przy
statej irygacji.

Aby zapewnic¢ prawidtowa orientacje
topograficzna wykonuje sie preparacje
wyrostka haczykowatego, grzbietowej
krawedzi trzonu kregu i grzbietowej
czesci pierscienia wtéknistego.

W wielu przypadkach konieczna jest
resekcja kosci, wykonywana przy
pomocy roéznych narzedzi, w celu

uzyskania dostepu do przestrzeni Resekcja kosci jest czesto konieczna aby uzyskac dostep do kanatu
zewnatrzoponowej. Zaleznie kregowego.
od warunkow anatomicznych

i wystepujacej patologii grzbietowa
czesc pierscienia i wiezadto podtuzne
tylne sa otwierane, aby uzyskac
dostep do kanatu kregowego i usunac
przepukline krgzka miedzykregowego.

Zabieg z wykorzystaniem endoskopu
z ptaszczem roboczym.

Kontrola fluoroskopowa moze by¢ pomocna w okresleniu orientacji podczas
prowadzonego zabiegu.
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VERTEBRIS cervical

| Zabieg endoskopowy z dostepem przednim

W trakcie zabiegu moze zaistnie¢ potrzeba otwarcia wiezadta
podtuznego tylnego.

Usuniecie przepukliny krazka miedzykregowego.

Kapturki  uszczelniajgce  optyke
(dyskoskop) z ptaszczem roboczym
powinny  by¢ uzywane  tylko
krotkotrwale, w celu poprawy
widocznosci w warunkach
krwawienia. Jesli bowiem zabieg
trwa dtugo a blokada odptywu
ptynu irygacyjnego pozostaje
niezauwazona, nie mozna catkowicie
wykluczy¢  skutkdbw  przecigzenia
objetosSciowego i zwiekszonego
cisnienia w obrebie kanatu
kregowego i sasiednich struktur.
Nalezy dotozy¢ wszelkich staran aby
unikng¢ manipulowania rdzeniem
kregowym.

W poczatkowym okresie wdrazania
i przyswajania nowych technik nalezy
liczy¢ sie z podwyzszonym ryzykiem
wystgpienia powiktan i komplikacji.
Wysoki stopien ztozonosci
struktur anatomicznych w obrebie
kregostupa szyjnego w poréwnaniu
z odcinkiem ledZzwiowym dodatkowo
zwieksza to ryzyko.
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VERTEBRIS cervical

| Dostep tylny, zestaw podstawowy

Endoskop (Dyskoskop), 25°, kanat rob. 3.1 mm 892108253

Swiattowdd $r. 3.5 mm, dt. 2.3 m 806635231

Dylatator, 2-kanatowy @ 5.9 mm 8792.764

Ptaszcz roboczy, dt. rob. 80 mm, 30° skosnie Sciety 89220.7007

ﬂ Mocowanie ptaszcza roboczego, @ 7 mm 89200.1007
p————.————
_ - —

Elewator, @ 2.5 mm 89250.2025

Dysektor, @ 2.5 mm 8792.591

Rongeur mikro, @ 2 mm, dt. rob. 290 mm 892406002

Rongeur mikro, @ 2.5 mm, dt. rob. 290 mm 89240.2025

Rongeur, @ 3 mm, dt. rob. 290 mm 89240.3003

Punch mikro, @ 2 mm, dt. rob. 290 mm 892406202

Punch mikro, @ 2.5 mm, dt. rob. 290 mm 89240.2225

230 Endoskopowa chirurgia kregostupa Vertebris



https://meden.com.pl/oferta/985-maloinwazyjna-dyscektomia-kregoslupa
https://meden.com.pl/oferta/985-maloinwazyjna-dyscektomia-kregoslupa
https://meden.com.pl/oferta/985-maloinwazyjna-dyscektomia-kregoslupa

VERTEBRIS cervical

| Dostep tylny, zestaw podstawowy

Nazwa Nr kat.

Kerrison mikro, @ 2.5 mm, dt. rob. 290 mm 89240.2325
Kerrison, @ 3 mm, dt. rob. 290 mm 89240.3903
TipControl RF, komplet 899351000

Elektrody bipolarne TipControl RF (1 op. = 5 szt.) - sterylne 499351000

—
Sonda z gietkim koncem, @ 2.5 mm, dt. rob. 290 mm 892506925
N w sktad ktérej wchodzi:

Sonda 892506625

) Uchwyt 892500600

N
Ptaszcz 15570644
S .*
Ostrza shavera do uchwytu M5

== Frez owalny z ostong boczng, @ 2.5 mm, dt. rob. 350 mm 899751502
E—=========eem  Frez owalny z ostong dystalna i boczna, @ 2.5 mm, dt. rob. 350 mm 899751512
§ e Frez okragty, @ 2.5 mm, dt. rob. 350 mm 899751302
¥ Frez typu resektor do nukleotomii, @ 3 mm, dt. rob. 350 mm 899751003
—_— Frez owalny z ostong boczng, @ 3 mm, dt. rob. 350 mm 899751503
g Frez owalny z ostong dystalng i boczng, @ 3 mm, dt. rob. 350 mm 899751513
£ A e Frez okragty, @ 3 mm, dt. rob. 350 mm 899751303

Endoskopowa chirurgia kregostupa Vertebris 231



https://meden.com.pl/oferta/985-maloinwazyjna-dyscektomia-kregoslupa
https://meden.com.pl/oferta/985-maloinwazyjna-dyscektomia-kregoslupa

VERTEBRIS cervical

| Dostep przedni, zestaw podstawowy

Nazwa Nr kat.

Endoskop (dyskoskop), 25°, dt. rob. ok. 150 mm 892106250

tacznik do dyskoskopu 892006000

Swiattowéd 3.5 mm, dt. rob. 2.3 m 806635231

40 AL S S P AR 4w Ptaszcz roboczy, 3.8 x 6.2 mm, dt. rob. 102 mm 892206038
R e Ptaszcz roboczy, 4.1 x 6.7 mm, dt. rob. 102 mm 892206041
e s Dylatator stozkowy, dla ptaszcza roboczego 892206038 892206438
- == Dylatator stozkowy, dla ptaszcza roboczego 892206041 892206441
[ —=C@594  Dylatator, dla ptaszcza roboczego 892206038 892206538
= ——G@asw Dylatator, dla ptaszcza roboczego 892206041 892206541
Nasadka/uchwyt dla ptaszcza roboczego 892206038 892006038

Nasadka/uchwyt dla ptaszcza roboczego 892206041 892006041
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VERTEBRIS cervical

| Dostep przedni, zestaw podstawowy

Raczka-T, @ 12.0 mm 892006120
Pret prowadzacy, @ 1.8 mm, dt. rob. 250 mm 892206318
Pret prow. kaniulowany, @ 1.8 mm, I@ 0.9 mm, dt. rob. 250 mm 892206118
Zestaw rozwieraczy (dylatatoréw), trzyczesciowy 892206500
- A Zestaw kaniul kregowych, @ 1.25 mm, dt. rob. 90 mm 492206112

_ Trepan, @ 3.6 mm, dt. rob. 100 mm, z ostona dla tkanek 892606036

m """ - Trepan, @ 4.0 mm, dt. rob. 100 mm, z ostong dla tkanek 892606004

{'—{- Sonda z gietkim koAicem, @ 2.5 mm, dt. rob. 290 mm 892506925
- sktada sie z:
Sondy 892506625
- ]
A
Raczki 892500600
.\,
—
Ptaszcza 15570644
N Sonda hakowa, @ 2.0 mm, df. rob. 290 mm 892506003
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VERTEBRIS cervical

| Dostep przedni, zestaw podstawowy

Nazwa Nr kat.
_ Rongeur mikro, @ 2 mm, dt. rob. 290 mm 892406002

h - Rongeur mikro, @ 2.5 mm, dt. rob. 290 mm 89240.2025
s - Rongeur, @ 3 mm, dt. rob. 290 mm 89240.3003

h Punch mikro, @ 2 mm, dt. rob. 290 mm 892406202
h Punch mikro, @ 2.5 mm, dt. rob. 290 mm 89240.2225

g Punch mikro, @ 3 mm, dt. rob 290 mm 89240.3023

— Kerrison, @ 2.5 mm, dt. rob. 290 mm 89240.2325
L ]
R e — Kerrison , @ 3 mm, dt. rob. 290 mm 89240.3903
_ Frez reczny do tkanki kostnej, @ 3 mm, dt. rob. 350 mm 89260.1113
ﬁﬁr
\ TipControl RF, zestaw 899351000
Elektrody bipolarne TipControl RF (1 op. = 5 szt.) - sterylne 499351000

Ostrza shavera do uchwytu M5/X

AEpems Frez owalny z ostong boczna, @ 2.5 mm, dt. rob. 350 mm 899751502
RSN Frez owalny z ostong dystalng i boczng, @ 2.5 mm, dt. rob. 350 mm 899751512
L --——— Frez okragty, @ 2.5 mm, dt. rob. 350 mm 899751302
&= Frez typu resektor do nukleotomii, @ 3 mm, dt. rob. 350 mm 899751003
== Frez owalny z ostona boczna, @ 3 mm, dt. rob. 350 mm 899751503
RS  Frez owalny z ostona dystalng i boczng, @ 3 mm, dt. rob. 350 mm 899751513
- Frez okragty, @ 3 mm, dt. rob. 350 mm 899751303
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VERTEBRIS cervical

| Dostep przedni, zestaw podstawowy

- -
®
o Naped ortopedyczny PowerDrive Artl 23040011

Rekojeé¢ shavera Power Stick M5/0

z wbudowanym przewodem zasilajgcym 89955.00001

Rekojes¢ shavera z przyciskami sterujacymi

Power Stick M5/3 z wbudowanym przewodem zasilajagcym 89955.00031

RadioBlator 4MHz (zestaw z pedatem,

przewodem zasilajgcycm, zestawem elektrod referencyjnych) 2330001

TipControl — przewéd przytaczeniowy do elektrod

(wtyk EU ptaski) 899351210

Podwajny przycisk nozny do obstugi shavera. 2304.901
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Kosze do sterylizacji

Kosze do sterylizacji i przechowywania optyk

Szerkos¢ Dtugoscé Wysokosé Waga
mm mm mm g

Nr kat.

287 255 38020.11

Koszyk do sterylizacji optyk
endoskopowych 59 471 54 355 38021.11
Pojemnos¢: 1 optyka endoskopowa

610 410 38022111

takze:
Silikonowe gumki do koszy, Op. = 20 szt. 38015.001
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Kosze do sterylizacji

Kosze do sterylizacji i przechowywania optyk

Dla optyk-@ Szerokos¢ Dtugosc Cat. wysokosé NI kat

mm mm mm mm ’
0-4 290 38010.0M
0-4 38011.011

Koszyk do sterylizacji optyk

endoskopowych 80 46

Pojemnosé: 2 optyki endoskopowe 4-8 450 3801.021
8-12 38011.031
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Kosze do sterylizacji

barku

Kosz do sterylizacji instrumentéw do artroskopii

Nr kat.
sktada sie z:
1x dolna pokrywa (8584.5202), 1x pokrywa kosza (8584.6201),
Kosz do przechowywania i sterylizacji 2x k’rotkl zatrzaslf sprezynowy (8584.2002),
instrumnetarium do artroskopii barku 1x gérna taca na instrumenty, 85841213
(74018097), 1x wspornik (74018104), 1x gérne uchywty silikonowe (85849101)
1x dolny stojak na instrumenty (74018098), 1x wspornik (74018105), 1x dolne uchwyty
silikonowe na instrumenty (85849102)
takze: / also:
. < sktada sie z:
G t hwyt
sy(l)iTgnf)e;yi\:]l Lchwytow 1 x uchwyt silikonowy 8 wciec¢ 85849101
1 x uchwyt silikonowy 8 wciec
2 x uchwyt silikonowy 4 wciecia
Dolny zestaw uchwytéw sktada sie z: 85849102
sylikonowych 2 x uchwyt silikonowy 1 wciecie
2 x uchwyt silikonowy 6 wcie¢

Sterylizacja i dezynfekcja 239




Kosze do sterylizacji

Kosz do sterylizacji instrumentéw do artroskopii

biodra

Nr kat.

Kosz do sterylizacji do instrumentéw do artros-
kopii biodra

sktada sie z:

1x dolna czesc kosza (8584.5202), 1x pokrywa kosza (74018096),

2x $redni zatrzask sprezynowy (74015043), 1x gérna taca na instrumenty
(74018101), 1x wspornik (74018108), 1x gérny silikonowy uchwyt na instrumenty
(85849105), 1x dolna taca na instrumenty (74018102), 1x wspornik (74018109),
1x dolny silikonowy uchwyt na instrumenty (85849106)

85841215

takze:

Gérne uchwyty silikonowe

sktada sie z:

1x uchwyt silikonowy z 12 wcieciami
1x uchwyt silikonowy z 2 wcieciami
2x uchwyt silikonowy z 10 wcieciami
1x uchwyt silikonowy z 5 wcieciami

85849105

Dolne uchwyty silikonowe

sktada sie z:

1x uchwyt silikonowy z 8 wcieciami
1x uchwyt silikonowy z 12 wcieciami
1x uchwyt silikonowy z 16 wcieciami
1x uchwyt silikonowy z 13 wcieciami
1x uchwyt silikonowy z 3 wcieciami

85849106
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Kosze do sterylizacji

Kosz do sterylizacji instrumentéw
do endoskopowej dekompresji nerwu
tokciowego

Nr kat.

sktada sie z:

1x dolna czes¢ kosza (8584.5202), 1x pokrywa kosza(74018096),
2x $redni zatrzask sprezynowy (74015043), 1x gérna taca na instrumenty 85841214
(74018099), 1x wspornik (74018106), 1x gérny sylikonowy uchwyt na instrumenty
(85849103),1x dolna taca na instrumenty (74018100), 1x wspornik (74018107), 1x dolny
sylikonowy uchwyt na instrumenty (85849104)

Kosz do sterylizacji do instrumentéw do
endoskopowej dekompresji nerwu tokciowego

takze: / also:
sktada sie z:

Gérne uchwyty silikonowe 2x uchwyt silikonowy z 3 wcigciami 85849103
2x uchwyt silikonowy z 5 wcieciami
sktada sie z:

Dolne uchwyty silikonowe 85849104

2x uchwyt silikonowy z 2 wcieciami
2x uchwyt silikonowy z 4 wcieciami
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Kosze do sterylizacji

Kosz do sterylizacji dyskokopéw

. Szerokosé Dtugoscé Cat. wysokosé
Pasuje do 9 Y Nr kat.
mm mm mm
Dyskoskopu:
Kosz do sterylizagji 89210.1253 132 472 74 38044.411
89210.1254
89210.3253
89210.3254
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Kosze do sterylizacji

Uniwersalny system kosz
do sterylizacji

Uniwersalny system kosza dedykowany do kazdego
rodzaju instrumentarium.

Dedykowany do bezpiecznej:
- Sterylizacji
. Transportu

. Przechowywania

Kazdy kosz mozna skonfigurowaé pod instrumentarium
do dowolnej procedury zabiegowej.
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Kosze do sterylizacji

Uniwersalny system koszy do sterylizacji
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Kosze do sterylizacji

Uniwersalny kosz do sterylizacji - wysoki do przechowywania i sterylizacji instrumentéw

zatrzask sprezynowy 2 x, stojak na
instrumenty - gteboki (8584.7203), stojak
na instrumenty ptaski (8584.7204),
wspornik 4 x (8584.8203)

Szerokosé Dtugosc¢ Catk. wysokos¢ Waga Nr kat
mm mm mm kg ’
Kosz na instrumentarium
sktada sie z:
dolna czes¢ kosza (8584.5202),
gérna pokrywa (8584.6202), 250 530 200 35 8584.1202

Pasuje do standardowego kontenera.
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Kosze do sterylizacji

Uniwersalny kosz do sterylizacji - standardowy do sterylizacji i przechowywania
instrumentow

Szerokos¢ Dtugosc Wys. catkowita Waga Nr kat
mm mm mm kg
Uniwersalny kosz do sterylizacji - ptaski
sktada sie z:
dolna cze$¢ kosza (8584.5202), 250 530 108 292 8584.1212

pokrywa kosza (8584.6201),
zatrzask sprezynowy 2 x, stojak na
instrumenty (8584.7204), wspornik
2 x (8584.8203)

Pasuje do standardowego kontenera.

246 Sterylizacja i dezynfekcja




Kosze do sterylizacji

Uniwersalny kosz do sterylizacji - wysoki i dtugi do sterylizacji i przechowywania
instrumentow

Szerokosé Dtugosc Catk. wysokosé Waga Nr Kat
mm mm mm kg ’
Kosz na instrumenty, wysoki - dtugi
sktada sie z:
dolna czes¢ kosza (8584.5302),
goérna pokrywa (8584.6302),
275 725 200 5.0 8584.1302

zatrzask sprezynowy 4 X,

goérny stojak na instrumenty (8584.7205),
ptaski stojak na instrumenty
(8584.7206), wspornik

4 x (8584.8203)

Przedtuzony kosz na instrumenty.
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Kosze do sterylizacji

Uniwersalny kosz do sterylizacji - dtugi do sterylizacji i przechowywania instrumentéw

Szerokosc Dtugosc Catk. wysokosc Waga Nr kat
mm mm mm kg '
Kosz na instrumenty - dtugi
sktada sie z:
dolna czeé¢ kosza (8584.5302),
pokrywa kosza (8584.6301), 275 725 108 31 8584.1312

zatrzask sprezynowy 4 X,
Instrumententréger

niedrig (8584.7206), Aufnahmesteg
2 x (8584.8203)

Kosz wydtuzony dla instrumentéw o dtuzszych wymiarach.
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Akcesoria do koszy

Zdjecie Opis Nr kat.
[/ E Lf Iur H \. Wspornik dla silikonowych uchwytéw, 8584.8203
r | podwdéjny :

Uchwyt silikonowy, zamkniety, potréjny,

dla instrumentéw @ 8 - 14,5 mm 8584.9201

Uchwyt silikonowy, otwarty, potréjny,

dla instrumentéw @ 8 - 14,5 mm 8584.9211

Uchwyt silikonowy, zamkniety,
dla 5 instrumentéw, 8584.9501
dla instrumentéw @ 1- 7,5 mm

Uchwyt silikonowy, otwart,
dla 5 instrumentéw, 8584.95™M
dla instrumentéw @ 1- 7,5 mm

Uchwyt silikonowy, zamkniety,
dla 7 instrumentéw, 8584.9701
dla instrumentéw @ 1- 7,5 mm

Uchwyt silikonowy, otwarty,
dla 7 instrumentéw 8584.9711
dla instrumentéw @ 1- 7,5 mm

dla Urologii / Artroskopii

Zestaw startowy silikonowych uchwytéw
sktada sie z: 3x 8584.9501, 3x 8584.9511, 8584.9001
3x 8584.9501 1x 8584.9701 1x 8584.9701, 1x 8584.9711

3x 8584.9511 1x 8584.9711

dla Laparoskopii / Chirurgii / Ginekologii

Zestaw startowy silikonowych uchwytéw
sktada sie z: 3x 8584.9501, 3x 8584.9511, 8584.9002
3x 8584.9501 1x 8584.9201 1x 8584.9201, 1x 8584.9211

3x 8584.9511 1x 8584.9211
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Akcesoria do koszy

Akcesoria do uniwersalnych koszy na instrumenty

np.: do mocowania uchwytéw, op. = 2 szt.

Zdjecie Opis Nr kat.
| iif{ E H ]LE ‘ﬂ 1‘5— \ Wspornik dla silikonowych uchwytéw, potréjny, 8584.8201
¥ ] do przytwierdzania sylikonowych uchwytéw :
Uchwyt silikonowy, otwarty, @ 9 mm, 8584.9111
np.: do pojedynczch instrumentéw .
Uchwyt silikonowy, otwarty, @ 4,5 mm,
np.: do pojedynczych instrumentéw 8584.9112
Zatrzask sprezynowy, szeroki
(dt. x szer. x wys.) 60 x 35 x 9 mm 8584.2003
Odchylana tabliczka identyfikacyjna,
(dt. x szer. x wys.) 41 x 14 x 57 mm 8584.2006
Ochylana tabliczka identyfikacyjna, 8584.2005
(dt. x szer. x wys.) 88 x 17 x 57 mm ’
Kosz na drobne akcesoria 1/8, 8584.3003
(dt. x szer. x wys.) 121 x 121 x 35 mm ’
Kotek blokujacy, 8584.8205
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Pojemnik RIWO

| Do sterylizagji instrumentow i optyk

Tabliczki do opisu zawartosci
umieszczone na pokrywie i pojemniku

Wewnetrzne wymiary Zew. wym. / Outer dimensions
a b c d
Szerokos¢ Dtugosc¢ Szerokosc Dtugosc Nr kat.
mm mm mm mm
Pojemnik RIWO
uniwersalny w dwdch rozmiarach 120 500 186 566 38201.583
120 700 186 766 38201.783
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Pojemnik RIWO

| Do sterylizacji instrumentow i optyk

Tabliczki do opisu zawartosci
umieszczone na pokrywie i pojemniku

Wewnetrzne wymiary

Zewnetrzne wymiary

a b c d Mata zestaw Nr kat.
Szerokosc¢ Dtugos¢ Szeroko$éé Dtugoséé Jezyk”
mm mm mm mm
120 300 186 366 38201.321 38201.382
Pojemnik RIWO
uniwersalny 200 300 266 366 38201.322 38201.386
w 5 rozmiarach 120 400 186 466 38201323 38201482
200 400 266 466 38201.324 38201.486
120 500 186 566 38201.323 38201.582
200 500 266 566 38201.324 38201.586
120 600 186 666 - 38201.682
200 600 266 666 38201.326 38201.686
120 700 186 766 - 38201.782
200 700 266 766 38201.326 38201.786
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Pojemnik RIWO

| Do sterylizacji optyk

. . Szerokosc¢ Dtugosc¢ Catk. wysoko$é
Pojemnosc¢ 9 y Nr kat.
mm mm mm
1 Optyka 70 400 60 8544.021
Pidrnik RIWO 2 Optyki 70 420 60 8544.043
1 Optyka 70 290 60 8543.021
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Kontener RIWO

\ Do dezynfekgji instrumentow

Mycie, dezynfekcja, zobojetnianie

Kontener RIWO, zapewniajgcy bezpieczne utozenie i dezynfekcje skazonych
instrumentéw.

Kontener RIWO zawiera perforowany kosz, oraz pokrywe
zZew. wym:

552 x 200 x 165 mm

wew. wym. kosza:

432 x 150 x 100 mm

Kontener RIWO dedykowany takze do mycia skazonego
instrumentarium

nie autoklawowalny
6860.901
autoklawowalny
8509.01
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Kontener RIWO

‘ Do dezynfekgji - dtugi

Mycie, dezynfekcja, zobojetnianie

Kontener RIWO, zapewniajacy bezpieczne utozenie i dezynfekcje skazonych
instrumentéw.

Kontener RIWO zawiera perforowany kosz, oraz pokrywe
wym. zew.:

881x 200 x 165 mm

wym. wew. kosza:

760 x 150 x 100 mm

Kontener RIWO dedykowany takze do mycia skazonego
instrumentarium

nie autoklawowalny
6860.911
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Kontener RIWO

‘ Do dezynfekcji - szeroki

Kontener RIWO do dezynfekgiji:
zawiera pokrywe

zew. wym.:

600 x 400 x 140 mm

wew. wym.:

548 x 348 x 100 mm

509.81
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Water Jet Cleaning

l Cisnieniowy pistolet do czyszczenia instrumentarium

6199.00

Pistolet ci$nieniowy podtgczenie wody przy pomocy przytacza R-3/4”- zawiera
nasadki (A-H,)

oraz holder

6199.00

Nasadki dedykowane do czyszczenia:
A

Ptaszczy, wktaddw strzykawek, kaniul iniekcyjnych ..15515.003
B

Ptaszczy, pipet do krwi i pomiarowych
15515.004

C

Cewnikéw

15515.005

D

Drenéw

15515.006

E

Zawordw, kaniul, strzykawek
15515.007

F

Nasadek natryskowych

15515.009

G

Butelek

15515.008

H

Pomp wody (z nasadka nadajaca sie takze do osuszania)
15515.010
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Akcesoria do sterylizacji instrumentow

103.00

8201.50

Gruszka do przedmuchiwania kanatéw
103.00

Szczypczyki do instrumentarium,

katowe, szczeki gumowe 820150
takze:

Zapasowe gumowe szczeki (Op.=2 szt.)

8201.501

Do czyszczenia maszynowego
ultradZwiekowego

Zalecane jest posiadanie dwoéch
typdw uchwytdw.

75 - 100 mm

Zacisk do czyszczenia, krotki
zakres rozwarcia do 75 mm (Op.= 10 szt.)
103.01

Zacisk do czyszczenia, dtugi

zakres rozwarcia 75-110 mm (Op.= 10 szt.)
103.02
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Szczotki wielorazowego uzytku

Dtugos$¢ szczoteczki mm

AL MAALR 08 b b

@I A AAG LN LR LA

Dtugos¢ catkowita mm

AAREY Y

)

JeAmmEe ey I
QO D+ugoéénizrszoteczki DJ{UQOéiq?JkaWita Przyktadowe zastosowanie Nr kat.
1 100 360 Ptaszcze 6.01
4 100 240 Ptaszcze 6.02
5 50 375 Do prowadnic optyk, wktadéw i transporteréw 6.03
2 50 400 Do prowadnic elektrod i transporteréw 6.04
3 50 365 Do prowadnic elektrod i transporteréw 6.041
2 50 240 Do prowadnic elektrod i transporteréw 6.045
5 60 515 Laparoskopy operacyjne 6.05
5 50 240 Ptaszcze o matej Srednicy (dt. 24 cm) 6.06
1.8 55 610 Ureterenoskopy 6.061
13 80 340 Rektoskopy dzieciece 6.07
19 80 440 Rektoskopy 6.08
9 80 405 6.09
12 100 700 Ezofagoskopy, w zaleznosci od dtugosci 6.12
20 100 620 6.20
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Detergenty oraz inne srodki
czyszczgace i smarujyce

200.532

Butelka z olejem (30 ml)

do smarowania ptaszczy, resektoskopdéw, zaworéw, dzwigni,
punchy sztywnych i gietkich

200.532

Dozownik do oleju (bez oleju)
200.00
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Srodek przeciwmgielny do optyk
endoskopowych

Srodek przeciwmgielny, sterylny

jednorazowa pipeta, porcjowany, bezalkoholowy, nie zawiera silikonu, nie
zawiera wosku,

(Op. =10 szt.)

102.02

Srodek przeciwmgielny “Ultrastop”
sterylne napetnienie, zawiera alkohol,
Butelka zabezpieczona kapturkiem, 30 ml
102.01
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I Klasyczne narzedzia chirurgiczne



Narzedzia chirurgiczne - ogolne

| Retraktory

Szerokos¢

s T ‘ 225 mm ‘

Dtugos¢ x Szerokosé Nr kat.
28 x 10 mm 82820.0001
28 x 14 mm 82820.0002
28 x 16 mm 82820.0003
Retraktory wg. Langenbeck'a
33 x14 mm 82820.0004
40 x 10 mm 82820.0005
40 x 13 mm 82820.0006
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Narzedzia chirurgiczne - ogolne

‘ Retraktory

1 230 mm 1

N

Nr kat.

(" Retraktor, 1x zab, tepy wg. Volkmann 82820.0201
.

| Retraktor, 2x zab, tepy wg. Volkmann 82820.0202

?\— Retraktor, 3x zab, tepy wg. Volkmann 82820.0203
" ¥—

g

|-

Retraktor, 4x zab, tepy wg. Volkmann 82820.0204

Retraktor, 6x zab, tepy wg. Volkmann 82820.0206

—

::: —

y

C Retraktor, 1x zab, ostry wg. Volkmann 82820.0301
& Retraktor, 2x zab, ostry wg. Volkmann 82820.0302

Retraktor, 3x zab, ostry wg. Volkmann 82820.0303
Retraktor, 4x zab, ostry wg. Volkmann 82820.0304
-
=
‘Q Retraktor, 6x zagb, ostry wg. Volkmann 82820.0306
b
AS
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Narzedzia chirurgiczne - ogolne

l Retraktory

1 Dtugosé 1
Dtugoscé Nr kat.

Retraktor wg Plester, 2x tepy zab prawy, ostrze lewo 82120.0413
Retraktor wg Plester, 2x tepy zab lewy, ostrze prawo 130 mm 82120.0513
| Retraktor wg Plester, 2/2 tepy zab 82120.0613
Retraktor wg Waullstein, 3/3 ostry zab 130 mm 82120.1213
130 mm 82120.1413

Retraktor wg Weitlaner, 3/4 zab
160 mm 82120.1416
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Narzedzia chirurgiczne - ogolne

‘ Retraktory

w Dtugoscé \

Nr kat.
Retraktor wg. Fisch, 3/3 zab, 821201017
tepy, mozliwos$¢ ustawienia ramion .
1 130 mm 1
£
'b ———
Nr kat.
Retraktor, 3x zab 82120.1603
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Narzedzia chirurgiczne - ogolne

| Szczypce do obtozenia/recznikow

—_— Dtugos¢ —

O

{/
\/’_t—\\\“?\.\
Dtugosc Nr kat.
80 mm 82830.0008
Szczypce do obtozen / recznikéw wg. Backhaus 110 mm 82830.00M
130 mm 82830.0013
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Narzedzia chirurgiczne - ogolne

‘ Kochery

Dtugoscé Nr kat.
S 4 ‘
i =0 Kocher delikatny - prosty wg. Halstead-Mosquito 120 mm 82830.0212
\ | Kocher delikatny - zakrzywiony wg. Halstead-Mosquito 120 mm 82830.0312
— —|
Ctemmmmees | Kocher - prosty wg. Halstead-Mosquito 125 mm 82830.0412
:: 3 | Kocher delikatny - zakrzywiony wg. Halstead-Mosquito 125 mm 82830.0512
—
_L Kocher z zebem 1/2 - prosty wg. Halstead-Mosquito 125 mm 82830.0612
E; Kocher z zebem 1/2 - zakrzywiony wg. Halstead-Mosquito 125 mm 82830.0712
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Narzedzia chirurgiczne - ogolne

| Kochery

—_— Dtugosé -

Dtugosc Nr kat.
140 mm 82830.0814
160 mm 82830.0816
Kocher z zebem 1/2 - prosty wg. Ochsner-Kocher

180 mm 82830.0818
200 mm 82830.0820

—_— Dtugosé _—

‘\\\

i — W
ﬂ Y

Dtugosc Nr kat.
140 mm 82830.0914
160 mm 82830.0916
Kocher z zebem 1/2 - zakrzywiony wg. Ochsner-Kocher
180 mm 82830.0918
200 mm 82830.0920
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Narzedzia chirurgiczne - ogolne

‘ Peany

—_— Dtugos¢ _

O

LY
[P
= - — '.

Dtugosé Nr kat.
140 mm 82830.1214
160 mm 82830.1216
Pean, prosty wg. Pean
180 mm 82830.1218
200 mm 82830.1220
—_— Dtugoscé e
N
|
T mnﬂw ’\_‘ -
I
y
— -
Dtugosé Nr. kat.
140 mm 82830.1314
160 mm 82830.1316
Peany, zakrzywiony wg. Pean
180 mm 82830.1318
200 mm 82830.1320
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Narzedzia chirurgiczne - ogolne

Pesety

—_— Dtugos¢ —

g
Dtugosc Nr kat.
Peseta wg. Adson, bardzo delikatna, zabkowana 120 mm 82830.1412
Peseta wg. Adson, delikatna, zgbkowana 120 mm 82830.1512
Peseta wg. Adson, bardzo delikatna, 1/2 zab 120 mm 82830.1612
Peseta wg. Adson, delikatna, 1/2 zab 120 mm 82830.1812
Peseta wg. Adson, 2x ostry zab 125 mm 82830.2012
1 155 mm !
DU ey
L
e t—————
Peseta wg. Bakey, atraumatyczna, szer. 1,5 mm 82830.2215
1 MOmm ——
B R —rer
Peseta, 7/8 zab 82830.40M
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Narzedzia chirurgiczne - ogolne

| Pesety

F———————100mm
JURTTITTITTITY —
N w1 . S
Nr kat.
Peseta, delikatna, prosta 82830.2410
P Dtugosé —
S0 )
Abddadaad 2 o 4
—— e
Dtugosc Nr kat.
130 mm 82830.2613
Pesta, zgbkowana, mata 145 mm 82830.2614
160 mm 82830.2616
1 Dtugosé 1
. _—
Diugosc Nr kat.
130 mm 82830.2813
Peseta, zgbkowana, $rednia 145 mm 82830.2814
160 mm 82830.2816
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Narzedzia chirurgiczne - ogolne

| Pesety

1 Dtugosc 1
LR
Dtugosc Nr kat.
130 mm 82830.3013
145 mm 82830.3014
Peseta, zgbkowana, standardowa
160 mm 82830.3016
200 mm 82830.3020
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Narzedzia chirurgiczne - ogolne

| Pesety

F————————100mm ————

11

Nr. kat.
i Peseta, chirurgiczna, 1/2 Zab, bardzo delikatna, prosta 82830.3210
/, - o Peseta, chirurgiczna, 1/2 Zab, bardzo delikatna, zakrzywiona 82830.3310
1 Dtugos¢
Dtugosc Nr kat.
130 mm 82830.3413
Peseta, chirurgiczna, 1/2 Zab, mata 145 mm 82830.3414
160 mm 82830.3416
1 Dtugosc / Length 1
Dtugosc Nr. kat.
130 mm 82830.3613
Peseta, chirurgiczna, 1/2 Zab, srednia 145 mm 82830.3614
160 mm 82830.3616
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Narzedzia chirurgiczne - ogolne

| Pesety

[ Dtugosc¢ |
e — o e
Dtugoscé Nr. kat.
Peseta, chirurgiczna, 1/2 zab, standardowa 130 mm 82830.3813
Peseta, chirurgiczna, zgbkowana, standardowa 145 mm 82830.3814
Peseta, chirurgiczna, 1/2 zab, standardowa 160 mm 82830.3816
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Narzedzia chirurgiczne - ogolne

| Igtotrzymacze

195 mm

Nr kat.
Igtotrzymacz wg. Mathieu, delikatny 82830.4419
_— Dhugosé —_—
Q
i
) . "f" —
- _f’,—/l
—_—
___H__‘H_\ §
.
) ~ N\
Dtugosc¢ Nr. kat.
130 mm 82830.4613
Igtotrzymacz, standard
150 mm 82830.4615
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Narzedzia chirurgiczne - ogolne

| Nozyczki

- Diugos¢

—
~

Dtugos¢é Nr kat.
130 mm 82840.0013
Nozyczki wg. Reynolds, delikatne, zakrzywione, korice tepe/tepe 150 mm 82840.0015
180 mm 82840.0018

1 145 mm 1

Nr kat.
Nozyczki, zakrzywione, korice ostre/tepe 82840.0214
Nozyczki, zakrzywione, konce ostre/ostre 82840.0414
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Narzedzia chirurgiczne - ogolne

| Naczynia chirurgiczne

Pojemnos¢ Srednica @ Wysokos¢ Nr kat.
25 ml 50 mm 22 mm 82800.0002
50 ml 65 mm 26 mm 82800.0005
Metalowa miska 100 ml 95 mm 40 mm 82800.0010
200 ml 100 mm 55 mm 82800.0020
400 ml 145 mm 80 mm 82800.0040
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I Ortobiologia



Ortobiologia

| Zestaw do PRP

1. Pierwsze odwirowanie - ,separacja wirowania”

- wyekstrahowanie kozuszka i plazmy

- plazma: z6ttawa warstwa, mata ilos¢ komérek

- pasmo biatych krwinek: leukocycty i ptytki krwi

- czerwona frakcja: warstwa z czerwonymi ptytkami krwi

Wyekstrahowanie catej plazmy, kozuszka i wierzchniej ilosci
czerwonych ptytek krwi.

Drugie odwirowanie - uzyskanie koncentratu
bogatoptytkowego

- ekstrakcja dolnej czesci plazmy oraz pasma biatych
krwinek

Bezpieczenstwo

PRP (Osocze bogatoptytkowe)

Terapia osoczem bogatoptytkowym ze wzgledu na bardzo dobre
wyniki kliniczne u pacjentéw staje sie coraz czesciej terapia
wspomagajaca W leczeniu wielu schorzen ortopedycznych jak
i medycyny estetycznej.

Osocze bogatoptytkowe zawiera wiele réznych czynnikow
wzrostu oraz innych cytokin, ktére proliferujg komorki macierzyste
w uszkodzonym obszarze, co w nastepstwie namnozenia
powoduje szybkag regeneracje uszkodzonych tkanek. Terapia
leczenia osoczem bogatoptytkowym jest w petni bezpieczna, a
ryzyko infekcji lub powstania efektéw ubocznych jest znikome
poniewaz namnazanie komoérek macierzystych wykonuje sie
z pobranej obwodowej krwi pacjenta.

DrPRP jest specjalnie zaprojektowanym systemem medycznym
do pozyskiwania osocza bogatoptytkowego o wysokim stezeniu.
Kazdy zestaw zapewnia pozyskanie ogromnej ilosci czynnikow
wzrostu z ptytek krwi. Leczenie czynnikami wzrostu prowadzi do
stabilnej autonomicznej regeneracji uszkodzonych tkanek dzieki
koncentrowaniu komorek w obrebie uszkodzenia.

Plazma (55%)

Kozuszek:
Frakcja biata

RBC(45%)
Frakcja czerwona

Wyekstrahowany kozuszek i plazma sa tatwo rozpoznawalne dzieki czemu precyzyjne wydobycie silnie skoncentrowanego osocza

bogatoptytkowego (PRP) jest bardzo precyzyjne.

Jeden krok - prostota

DrPRP jako jedyny zapewnia petng blokade kontaminacji przygotowywanego preparatu. System zabezpieczony jest podwdjnym
uszczelnieniem. Dr.PRP dzieki dodatkowym zabezpieczeniom minimalizuje do zera wtdrna kontaminacje preparatu co na tle innych
systemoéw do pozyskiwania osocza bogatoptytkowego na rynku stawia go na pierwszym miejscu pod wzgledem bezpieczenstwa.
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Ortobiologia

| Zestaw do PRP

Szybkos¢, wygoda i intuicyjnosc Leczenie w ortopedii i medycynie sportowej:

Wyekstrahowany kozuszek i plazma sag tatwo rozpoznawalne
dzieki czemu precyzyjne wydobycie silnie skoncentrowanego
osocza bogatoptytkowego (PRP) jest bardzo precyzyjne.

zapalenie rozciegna podeszwowego ,Plantar Fascilitis”,
sportowe uszkodzenia wiezadet,

. zespo6t bolesnego barku ,zamrozonego”,
zapalenia stawu tokciowego,

. L4 « przyspieszenie regeneracji post operacyjnej w tym leczenie
Kompatybilnosé bolu,
Dr. PRP jest kompatybilny z wiekszoscig wiréwek na rynku* * przyspieszenie regeneracji post operacyjnej po przebytej

rekonstrukgji stozka rotatorow,

« uszkodzenia wiezadtowe stawu skokowego,
uszkodzenia chrzastki stawowej,
artrozy.

Uszkodzenia stozka rotatorow

) Syndrom konlifktu impingement’u stawu
tokiec tenisisty

b X barkowego
tokiec golfisty Syndrom zamrozonego barku
SLAP
Uszkodzenia wiezadtowe Patologie stawu barkowo-obojczykowego
stawu nadgarstka
Bodle biodrowe Osteoartrozy
Syndrom konfliktu impingement’u Uszkodzenia takotki
stawu biodrowego Chondromalacja rzepki
Uszkodzenia wiezadta ACL
Zapalenia wiezadtowe Uszkodzenia wiezadta MCL
stawu skokowego Dysfunkcje  wiezadta rzepki:  kolano
skoczka

Instrukcja uzycia:

Do 20 ml strzykawki pobra¢ 2 ml antykoagulantu krwi, nastepnie odciggna¢ 18 ml krwi obwodowe] od
pacjenta.(Koncowa wartosc¢ objetosci preparatu: 20 ml)

Wstrzyknac¢ opracowany preparat 20ml (2ml antykoagulantu + 18 ml krwi obwodowej) do fiolki Dr. PRP poprzez
gorny port tak, aby linia wstrzyknietego preparatu osiggneta 20 ml zgodnie z zaznaczong skalg na Sciance fiolki.
(dla tatwiejszego wstrzykniecia preparatu warto nieznacznie pochylic fiolke)
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Ortobiologia

| Zestaw do PRP

Odseparowac warstwe plazmy i czerwonych ptytek krwi (RBC) poprzez pierwsze odwirowanie w wiréwce.

Warunki dla pierwszego odwirowania (obr./min):
Kobieta 3 000 obr./min przez 3 min.

Mezczyzna 3 000 obr./min przez 4 min.

Gdy separacja nieudana 3 000 obr./min przez 1 min.

*U pacjentow przyjmujgacych aspiryne lub inne lekki rozrzedzajgce krew, przeciw nadcisnieniu, choréb serca, anemii lub lekéw menstruacyjnych,
odwirowanie preparatu nalezy wykonywac przez 4 min. z predkoscig obrotowa 1 000 obr./min.

Po pierwszym odwirowaniu zidentyfikowac pozycje separacji plazmy i czerwonych ptytek krwi (RBC) ponizej
zwezenia na fiolce Dr. PRP zgodnie z rys. nr. 4, nastepnie nalezy ustawic¢ przy pomocy dolnego trzpienia gérna
granice odseparowanego materiatu odciggajac lub wpychajac go (jezeli wartos¢ plazmy lub odseparowanego
materiatu jest niewystarczajaca, mozna wykonac¢ dodatkowe odwirowanie materiatu przez 1-2 min. z zachowaniem
takiej samej predkosci obrotowe;.

W  celu catkowitego zablokowania (oddzielenia) plazmy i czerwonych ptytek krwi, dolny trzpien
(nr. 1) nalezy zablokowac skrecajagc go zgodnie z wskazéwkami zegara. Nastepnie nalezy dokrecic
zewnetrzny pierscien fiolki (nr. 2). Ostatnim krokiem jest ponowne dokrecenie dolnego trzpienia
(nr. 3).

Zabezpieczong fiolke zgodnie z krokiem nr. 5 nalezy umiescic w wirdwce (z przeciwwaga) do
wtoérnego odwirowania celem uzyskania skoncentrowanego preparatu bogatoptytkowego.

*Warunki do wtérnego odwirowania: 6 min. przy 3 200 obr./min.

Umiesci¢  fiolke Dr. PRP w pozycji pionowej. Nalezy uwaza¢ na to, aby nie wymieszac
odseparowanego materiatu  bogatoptytkowego (PRP) z osoczem ubogoptytkowym (PPP). Otworzyc
gorny sylikonowy kapturek zabezpieczajacy umieszczony na pokrywce, nastepnie przy pomocy
10 ml strzykawki z dtuga igta (> 5 cm) odciggnac¢ powoli warstwe osocza ubogoptytkowego (PPP)
z wierzchniej warstwy opracowanego preparatu pozostawiajac 4 ml preparatu na dnie fiolki.

Wstrzasnac¢ i wymiesza¢ pozostawione 4 ml preparatu bogatoptytkowego (PRP), a nastepnie odciggnac
przygotowane osocze bogatoptytkowe i podac pacjentowi.
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I Zintegrowany blok operacyjny CORE



CORE NOVA | Zintegrowana sala operacyjna

Zintegrowana sala operacyjna, to cyfrowy system do zarzadzania praca urzadzen
znajdujacych sie wewnatrz sali operacyjnej. Wykorzystuje najnowszej generacji
moduty do transmisji danych i optymalizacji procesu zabiegu.

CORE NOVA, to zcentralizowany system kontroli sali operacyjnej pozwalajacy
na sterowanie urzadzeniami endoskopowymi, wyposazeniem sali np. stotami
operacyjnymi, lampami operacyjnymi, diatermiag chirurgiczng. Dodatkowo posiada
funkcje wysSwietlania, archiwizowania i przesytania informacji wewnatrz sali
operacyjnej oraz poza nig. Zaawansowany system fgcznosci i komunikacji jest
przydatny podczas prowadzenia telekonferencji, szkolen, w celach konsultacji oraz
tgczenia ze szpitalnymi systemami typu PACS, HIS lub RIS. Oparte jest catkowicie na
sieci komputerowej i komunikacji poprzez adresy IP.

Bazujgc na szczegodtowych obserwacjach
i badaniach  prowadzanych podczas
zabiegéw na salach operacyjnych firma
Richard ~ WOLF  opracowata  system
zarzadzania praca urzadzen sali operacyjnej.

Struktura modutowa systemu CORE NOVA
pozwala sprostac¢ rosngcym oczekiwaniom
wobec wyposazenia sal operacyjnych
i elastycznie adaptowac¢ go do nowych
wymagan réwniez poprzez rozbudowe
w czasie.

Sterowanie  urzadzeniami z  jednego
Zrédta jest jednym z wymagan stawianych
wyposazeniu przysztosciowych sal
operacyjnych.

Gtéwne zalety systemu CORE NOVA:

- wzrost poziomu bezpieczenstwa pacjentdw,
znaczna poprawa warunkow pracy personelu medycznego,
planowane, redukowane koszty operacyjne,
- wysoki poziom standaryzacji wszystkich urzadzen podczas operadji,
unikanie niewtasciwych czynnosci zabiegowych,
lepsza kontrola oraz mozliwosc uzyskania wiekszej swobody podczas operacji,
- bardziej wydajne procedury operacyjne,
menu ergonomiczne i przyjazne dla uzytkownika,
intuicyjna nawigacja z hastowymi zwrotami w jezyku polskim,
- archiwizacja obrazéw endoskopowych, filméw wraz z danymi pacjentow,
podtaczenie do systeméw PACS, RIS i HIS,
operacje z uzyciem kontroli gtosowej niezaleznej od uzytkownika,
- rownolegte wyswietlanie obrazéw z réznych zrédet na dowolnych monitorach na
salach operacyjnych,
konsultacje podczas operacji z innymi specjalistami,
- wymiana doswiadczen miedzy specjalistami wspotpracownikami oraz innymi
specjalistami krajowymi i miedzynarodowymi,
transmisja do sali wyktadowej i pokojéw lekarskich,
- wideokonferencje.
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CORE NOVA | Zintegrowana sala operacyjna

Celem systemu CORE NOVA jest optymalizacja wykorzystania sali operacyjnej
czyli minimalizacja kosztow miedzy innymi poprzez skrocenie czasu dostepnosci
informacji niezbednej operatorowi podczas zabiegu oraz zwiekszenie komfortu
pracy personelu.

System CORE NOVA umozliwia operatorowi sterowanie wszystkimi zintegrowanymi
urzadzeniami z pola sterylnego sali operacyjnej. Oddanie takiego narzedzia
w rece operatora ogranicza mozliwos¢ nieporozumien pomiedzy nim a pozostatym
personelem, ktéry do tej pory musiat zajmowac sie kontrolg urzadzen. Rozwigzanie
takie ogranicza rowniez ilos¢ niezbednego personelu podczas zabiegu.

Potgczenie CORE NOVA z systemem informatycznym dokumentacji szpitala
umozliwia operatorowi w dowolnym momencie trwania zabiegu uzyskanie
niezbednych informacji dotyczacych pacjenta (min. zdjecia z CT, MR, dane
informacyjne) oraz pozwala udokumentowac dany moment lub fragment zabiegu.

Integracja systemow bloku operacyjnego CORE NOVA obejmuje rowniez mozliwos¢
rozbudowy o zarzadzanie obrazem i dZwiekiem wychodzacym oraz przychodzacym
na sale operacyjne. Jednym z elementéw, ktére mozemy zaproponowac jest

prowadzenie telekonferencji czyli mozliwe woéwczas staje sie skonsultowanie Szybki import i wymiana informacji, obrazéw

na odlegtos¢ w trakcie trwania zabiegu z inna osoba znajdujgca sie poza sala jakiarchiwizacja oraz tatwos¢ wykorzystania

operacyjng a bedaca ekspertem z danej, niezbednej w tym momencie dziedziny. przy raportach i opisach zabiegdw, to zalety
systemu.

Sktad systemu CORE NOVA:

centralna jednostka zarzadzania,
system zarzadzania obrazem i dZzwiekiem,
- sterowanie urzadzeniami medycznymi:

sprzetem endoskopowym,
stotami operacyjnymi,
oswietleniem,
elektrochirurgia,
archiwizacja,

archiwizacja,
wideokonferencje.

Przyktadem zakresu potaczen moze byc¢ projektowany schemat dwoéch sal
operacyjnych z dodatkowa salg zabiegowg w tym przypadku cystoskopowa
i stanowiskiem do opisu zabiegu. System potgczen rozbudowywany bedzie
docelowo o stanowiska instrumentariuszek bezposrednio na sali operacyjnej.

CORE NOVA to kompleksowe rozwigzanie, ktére wymaga od nas przeprowadzenia
z Panstwem profesjonalnych konsultacji co do zakresu wymagan i oczekiwan
przysztego uzytkownika. Ktadziemy nacisk zaréwno na strone praktyczng, dobor
optymalnego wyposazenia endoskopowego, odpowiedni montaz i uktad urzadzen
(systemy kolumnowe, wodzkowe), jak réwniez na jakos¢, aby zagwarantowad
bezproblemowa prace na sali operacyjne;j.

wWOoLF(%)

splrll of excellence
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CORE NOVA | Zintegrowana sala operacyjna

Modutowos¢ kompletacji CORE NOVA, to trzy wspdtpracujgce z sobg systemy.

core.control

Scentralizowany system zarzadzania urzadzeniami takimi jak:
kamery endoskopowe, zrodta Swiatta, urzadzen HF, insuflatory,
pompy oraz innym sprzetem endoskopowym, jak rowniez stotami
lub lampami opracyjnymi.

Centralna jednostka systemu CORE pozwala chirurgom
jak i instrumentariuszom na kontrole za pomocag ekranu
dotykowego lub polecen gtosowych wszystkich parametrow
i funkcji urzadzen.

core.media

System przesytania sygnatéw video w rozdzielczosci HD oraz
dzwieku z sali operacyjnej w wybrane miejsca zaczynajac od
monitorow w sali operacyjnej poprzez sale konferencyjne,
gabinety lekarskie w dowolne miejsce na Swiecie poprzez siec
Internetu.

Zbiera sygnaty z dostepnych Zrédet i przesyta na dowolny monitor.
Steruje urzadzeniami dodatkowymi np. klimatyzacja, zaluzjami,
kamera bloku. Umozliwia dokonywanie zdalnych konsultacji
poprzez wideokonferencje.

core.portal

System umozliwiajagcy kompletne, cyfrowe zarzadzanie obrazem
i dokumentacja dotyczacg danego pacjenta. Zaczynajac od
stanowiska cyfrowej obrobki, kofczac na rejestracji obrazu,
obrébce i archiwizacji na serwerze pracujgcym w sieci.

Core.portal gwarantuje i tgczy nastepujgce funkcje:

- nagrywanie nieruchomych obrazéw i filméw video (uzycie
przy endoskopii, radiologii, ultradZzwiekach itp.) poprzez
oprogramowanie pozwalajace na tworzenie i przechowywanie
obrazéw z obrebu sterylnego obszaru sali operacyjnej,
odtwarzanie nagran obrazéw diagnostycznych réznych typéw
(np. rentgenowskich) na odpowiednich monitorach na Sali
zabiegowej jak i na wybranych stanowiskach pracy poprzez
przyjazne dla uzytkownika sterowanie, réwniez za pomoca
gtosu,
szybkie tworzenie raportéw z operacji potgczone ze zdjeciami
tatwe tworzenie CD lub DVD z danymi pacjenta w formacie
DICOM, JPEG, TIF lub AVI,
rozbudowane sktadniki sieci dla PACS, RIS, HIS,
wykorzystanie standardu DICOM do transferu podstawowych
danych pacjenta,
do dystrybucji obrazéow (DICOM-SEND) w formacie DICOM
do systemu PACS oraz bazy obrazéw (DICOM-STORE)
w formacie DICOM ktére jest dostepne poprzez sie¢ PACS oraz
za pomoca nowoczesnych urzadzen medycznych (np. rentgen,
CT, MTR itp.).

Zbiera sygnaty z dostepnych Zrédet i przesyta na dowolny monitor.
Steruje urzadzeniami dodatkowymi np. klimatyzacja, zaluzjami,
kamerg bloku. Umozliwia dokonywanie zdalnych konsultacji
poprzez wideokonferencje.
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I PS1 OOOA | Mata zintegrowana sala operacyjna

IPS1000A maty system integracji sali operacyjnej firmy FSN

Urzadzenie IPS1000A przeznaczone jest dla klientéw ktorzy nie chca implementowaé mocno zaawansowanego systemu integracji sal
operacyjnej ze wzgledu na duze koszty zakupu lub maja tylko jedna lub dwie sale operacyjne, gdzie zastosowanie zaawansowanego
systemu integracyjnego jest niezasadne.

Urzadzenie IPS1000A oferuje konwertowanie i kontrolowanie wielu sygnatéw video z réznych Zrédet i przenoszenia ich do sali
operacyjnej.

Cechy charakterystyczne:

symultatywna dystrybucja sygnatéw do jednego lub wielu monitoréw,
- wejscia/wyjscia sygnatow analogowych, cyfrowych oraz Swiattowodowych,
mozliwos¢ prezentowania obrazow w trybach: picture-in-picture, picture-by-picture, picture-on-picture,
konfiguracja zintegrowanego system zdalnie poprzez komputer lub monitor dotykowy,
- wysoka jakosc¢ wykonania i przystepna cena,
intuicyjna obstuga przy pomocy tabletu z systemem Android.
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I PSBOOA | Uniwersalny konwerter sygnatéw A/D

IPS500A uniwersalny konwerter sygnatow A/D

Uniwersalny konwerter umozliwiajacy zarzadzanie réznymi sygnatami video podpietymi do jednego urzadzenia. Znajduje zastosowanie
wtedy, gdy nie ma mozliwosci finansowych na zmiane catosci medycznego sprzetu obrazowego a chcielibysmy, aby jedno urzadzenie
zarzadzato sygnatami video z wielu urzadzen (endoskopia, rtg, usg, itp.) i wysSwietlato na jednym duzym monitorze.

Cechy charakterystyczne:

wsparcie rozdzielczosci do 1920 x 1200 pixeli,
- wyjscie DVI-D, BNC (3G-SDI),
« wejscia DVI-D, D-SUB, BNC (CVBS, 3G-SDI), DIN (VHS),
- prosta i szybka zmiana Zrédta sygnatu,
pip, pbp, swap,
- zamrozenie obrazu,
petla sygnatowa.
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I Innowacyjna skupiona fala uderzeniowa



Terapia skupiong falg uderzeniowa

Wystepujg urzadzenia generujace fale uderzeniowe i roznym uksztattowaniu pola
akustycznego.

fala skupiona zogniskowana (PiezoWave2) - maksymalna gestos¢ energii
wystepuje w miejscu ogniska, dzieki czemu do patologii dostarczana jest duza
dawka energii. Gtebokos$¢ penetracji (miejsce ogniska) zalezy od grubosci
zastosowanego kotpaka zelowego. Wymaga duzej precyzji. W miejscu aplikacji
(kontaktu gtowicy ze skdra) gestos¢ energii jest niska dzieki czemu zabieg jest
mniej bolesny.

fala skupiona w ksztatcie walca Smart Focus (Aries) - maksymalna gestosc
energii wystepuje na przekroju walca, dzieku czemu tatwo dostarczy¢ energie
do patologii. Gtebokos¢ penetracji zalezna jest od ustawionej, regulowanej
mocy. Wymaga Sredniej precyzji. Zabieg jest mniej bolesny niz terazpia radialng
falg uderzeniowa i troche bardziej niz fala skupiona zogniskowana.

fala radialna (Shockmaster 300 i 500) - maksymalna gestosc energii wystepuje
w miejscu aplikacji, przez co zabieg bywa bolesny. Poniewaz energia rozchodzi
sie w ksztatcie potkolistych fal, a co za tym idzie maleje do szescianu w odlegtosci
od punktu aplikacji, dawka docierajgca do patologii jest mniejsza niz przy fali
skupionej. Terapia radialng falg uderzeniowa odznacza sie nizsza penetracja,
ale wymaga za to mniejszej precyzji przy aplikacji.

Zastosowanie:

rehabilitacja,

- ortopedia,
medycyna sportowa,
medycyna estetyczna,

- akupunktura.

Gtowice piezoelektryczne FB wykonane sa w dwodch technologiach:
z pojedyncza lub podwdjna (tylko FB 10 G6) warstwa. Wystepuje réwniez gtowica
elektromagnetyczna (EMSE) generujgca fale skupiona w ksztatcie walca. Wybor
gtowicy uzalezniony jest od dawki energii jakg chcemy wygenerowac i od wskazan
Jjakie bedziemy leczyc.

Liniowa fala uderzeniowa - pierwsza na swiecie liniowa gtowica skupiajgca. Gtowica
powstata w celu opracowywania duzych powierzchni zabiegowych. Niezastgpiona
w pracy z tkankami miekkimi, sciegnami czy przyczepami. Pokrywa odcinek
o dtugosci 5 cm co znacznie skraca czas trwania zabiegu.

Gtowica planarna nie nalezy do rodziny gtowic skupiajgcych, pokrywa wiekszy
obszar zabiegowy i jest stosowana gtéwnie w celu lokalnego zwiekszania krazenia
krwi oraz poprawienia metabolizmu.

Gtebokos¢ penetracji jest uzalezniona od rodzaju gtowicy zabiegowej, dla
standardowych gtowic ogniskujacych oscyluje w przedziale od 4 do 5 cm.
W przypadku gtowic aparatu gtebokos$¢ penetracji uzalezniona jest od grubosci
zastosowanego kotpaka zelowego.

Dostepne aplikatory:

FB 10 G6 FB 10 G4 FB7G3
Gtebokos¢ penetracji [mm]: 0-60 5-40 5-40
Gestosc strumienia energii [mJ/mm?]: 0,03-1,25 0,03-0,8 0,018-0,4

Urzadzenie: PiezoWave?2 PiezoWave?2
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PiezoWave2

Niektére wskazania:

bol  barku, ktéremu moga towarzyszyc
zwapnienia,

zapalenia Sciegien miesni rotatoréw stawu
barkowego,

tokiec golfisty i tenisisty,

zapalenie Sciegna rzepkowego tzw. kolano
skoczka,

zapalenie sciegna Achillesa,

bol biodra,

bol nadgarstka,

przewlekty bl szyi i plecow,

podwyzszone napiecie miesniowe,
miesnio-powieziowe punkty spustowe,
ostroga pietowa,

zapalenie powiezi podeszwowej stopy,
zespot miesnia piszczelowego przedniego,

przewlekte zapalenie przyczepow
miesniowych,
staw rzekomy,
pobudzenie zrostu kostnego,
cellulit.
FB4 FBL EMSE 0-40f
planarna 10x5 G2
liniowa
0-20 0-20 0-40
0,001-0,06 0,01-0,16 0,01-03
PiezoWave2 PiezoWave2 Aries
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Piezowavez | Terapia skupiong falg uderzeniowa

WOLF(%)

splrlt of excellence

Urzadzenie PiezoWave2 jest najnowszym aparatem firmy Richard Wolf. Jest
najbardziej zaawansowanym urzadzeniem tego typu na rynku. "Sercem" urzadzenia
PiezoWave?2 jest piezoelektryczne zrédto generowania skupionej fali uderzeniowej,
charakteryzujace sie wielka wydajnoscia. Elementy piezoelektryczne sg utozone
w formie mozaiki wypetniajacej sferyczng czasze i pobudzane jednoczesnie
impulsem elektrycznym z generatora. Umozliwia to precyzyjne zogniskowanie
fali uderzeniowej w tkance. Przekazanie energii w gtab tkanek odbywa sie
za posrednictwem zelowych kotpakéw. Kazdy z kotpakdéw ma okreslona gtebokos¢
penetracji, dzieki czemu energia moze by¢ dostarczana w precyzyjny sposob.
Precyzyjnie dobrana strefa ogniska, pozwala na bardzo doktadne przeprowadzenie
zabiegu i zapewnia ochrone tkanek znajdujacych sie w bezposrednim otoczeniu
ogniska. Kolejna zaleta kotpakdw jest zredukowanie oddziatywania na powierzchnie
skory oraz tkanke kostnag nieostonieta przez tkanki miekkie, przez co w znaczacy
sposéb zmniejszane jest odczucie boélu w trakcie wykonywania zabiegu.

Specjalistyczne oprogramowanie z wbudowanymi:

- informacjami o gtowicach i urzadzeniu,
punktami spustowymi,
patologiami,

- atlasem anatomicznym.

Oprogramowanie jest kompatybilne z urzadzeniami iPad oraz platformg Android
4.0 lub wyzsza. Oprogramowanie jest dostepne do pobrania za pomoca Appstore
i Google Play za minimalna odptatnoscia.

Dane techniczne:

Kanaty wyjSciowe: 1
Czestotliwos¢ [Hz]: 1-8
Ustawianie dawki energii 20 poziomdéw intensywnosci + 9 niskiej intensywnosci

45x40,5x 226

Waga [kgl: 16

Wymiary (wys. x szer. x dt.) [cm]:
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Wielofunkcyjny panel sterowania urzadzenia
PiezoWave2 pozwala tatwo sterowac
urzadzeniem. Wszystkie wazne parametry
urzadzenia mozna w bardzo prosty sposdb
ustawi¢ i kontrolowac w trakcie wykonywania
zabiegu. Moc fali uderzeniowej jest regulowana
za pomoca dwoch skal: 20 stopniowej oraz
9 stopniowej skali niskiej intensywnosci
w celu optymalnego dostosowania do potrzeb
zabiegu. Poprzez precyzyjne dawkowanie
i zogniskowanie energii mozna przeprowadzic¢
terapie bez srodkdéw znieczulajgcych.
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[ ]
Arles | Terapia planarna falg uderzeniowa

Aries to urzadzenie do terapii skupiona fala
uderzeniowg o niezwyktej  skutecznosci
i kompaktowej budowie. Dzieki brakowi
potrzeby sedacji pacjenta oraz wykorzystaniu
biologicznego biofeedbacku pacjent informuje
specjaliste o odczuwalnej intensywnosci
zabiegu pozostajac przy tym w petni przytomny.
Specjalista podczas zabiegu ma petna kontrole
nad intensywnoscig [mJ/mm?], czestotliwoscig
[Hz] oraz iloscig generowanych fal. Leczenie falg
uderzeniowa polega na pobudzeniu organizmu
do szybszej regeneracji danego obszaru ciata

pacjenta.
Cechy charakterystyczne:
- aparat do terapii skupiona falg uderzeniowg ESWT Smart Focus,
- szeroki zakres mocy,
- petna powtarzalnos¢ oraz skupienie generowanych fal,
- intuicyjna obstuga dzieki zastosowaniu dotykowego wyswietlacza LCD,
- mozliwosc transportu dzieki specjalnie zaprojektowanej walizce lub wozkowi,
- zmienna gtebokos¢ penetracji fali zostata uzyskana dzieki specjalnej konstrukcji
kanatu gtowicy, dzieki czemu w czasie terapii nie trzeba stosowac podktadek
zelowych,
- elektromagnetyczny emiter fal uderzeniowych,
- w aparacie Aries wykorzystano Electromagnetic Shockwave Emiter (EMSE) -
elektromagnetyczny emiter fali uderzeniowej - jest to unikatowe rozwigzanie
dedykowane dla branzy ortopedycznej,
. rozwigzanie EMSE, w odréznieniu od klasycznego generowania w sposob
mechaniczny, zapewnia petnag powtarzalnosc fali,
- mozliwos¢ przechowywania parametréw terapii,
- mozliwos¢ zapisu przebytej terapii w kartotece pacjenta (maksymalnie do 100
zapisow),
- kartoteka pacjenta daje mozliwos¢ generowania raportéw (w formie histogramow
2D przebytej terapii - fale).
Dane techniczne:
Aplikator
Typ: EMSE O-40f
Zewnetrzna srednica [mm]: 72
Wewnetrzna Srednica [mm]: 40
Gtebokos¢ terapii [mm]: 0-75
Gtebokosc¢ penetracji [mm]: 0-40
Sredni rozmiar ogniskowania [mm: 10x40
Regulacja intensywnosci [mJ/mmZ: 20 pozioméw ED Jednostka sterujgca
Efektywna energia w skupieniu E(12(mJ)): 0,28-216 Zasilanie [V/Hz]: 230/50
Zakres czestotliwosci [Hz]: 0,5-20 Wymiary (wys. x szer. x gt.) [cm] 24 x 43 x 50
System chtodzenia generatora: zamkniety obieg wody Waga [kg]: 20
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System do terapii falami uderzeniowymi ESWT ze zintegrowang

E pos U Itra diagnostyka ultrasonograficzna

Zaawansowany system do terapii falami uderzeniowymi ESWT ze zintegrowana ]
diagnostyka ultrasonograficzng (USG) oraz laserowym pozycjonowaniem gtowic Zastosowanie:

rzeznaczony dla lekarzy i fizjoterapeutow.
P v v P ortopedia,

rehabilitacja,

Fala uderzeniowa jest falg mechaniczna (akustyczna rozchodzacg sie w przestrzeni)
- medycyna sportowa.

o niewielkiej czestotliwosci do 20 Hz (zakres infradZzwiekdéw), w ktorej nastepuje
gwattowna zmiana cisnienia. Cechuje jg szybki wzrost cisnienia w stosunku do
cisnienia otoczenia, najczesciej w przyblizeniu od 50 do 140 Mpa oraz bardzo krotki
czas narastania fali krétszy niz 10 ns. Wskazania:

«  staw rzekomy,
pobudzenie zrostu kostnego,
bél  barku ktéremu moga towarzyszyc
zwapnienia,
zapalenie Sciegien miesni rotatoréw stawu
barkowego,

- tokiec golfisty i tenisisty,
zapalenie sciegien Achillesa,
martwica gtowy kosci udowej,

- bdl nadgarstka,
podwyzszone napiecie miesniowe
(powieziowe punkty spustowe),

- ostroga pietowa,
zapalenie powiezi podeszwy stopy,
zespot miesnia piszczelowego przedniego,

- kolano skoczka,
przewlekte zapalenie przyczepow
miesniowych.

Dane techniczne:

Ustawienia dawki energii: 13 poziomow
Gtebokos¢ penetracji [mm]: 80
Gestosc¢ strumienia energii [mJ/mm?]: 013 -167
Czestotliwos¢ [Hz]: 1-4

Kazdy aparat Epos Ultra wyposazony jest
w wysokiej klasy aparat ultrasonograficzny (USG)
amerykanskiej firmy BK Medical.

Skupiona fala uderzeniowa to z angielskiego Extracorporeal Shock Wave Therapy
(ESWT) lub Shock Wave Therapy (SWT).

Urzadzenie Epos Ultra jest najnowszym aparatem firmy Dornier. Aparat jest
najbardziej zawansowanym urzadzeniem tego typu na rynku. Sercem urzadzenia
Epos Ultra jest elektromagnetyczne Zrodto generowania fali, charakteryzujace sie
duza wydajnoscia.

Urzadzenie jest zintegrowane z wysokiej klasy aparatem do diagnostyki
ultrasonograficznej dzieki czemu fala uderzeniowa trafia bezposrednio w ognisko
patologii. Epos Ultra wyposazony jest w specjalne opatentowane ruchome ramie
na ktérym zamontowana jest gtowica zabiegowa, gtowica ultrasonograficzna oraz
celownik laserowy dopetniajacy precyzyjne ustawienie wszystkich elementow
urzadzenia z ciatem pacjenta.
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System do terapii falami uderzeniowymi ESWT ze zintegrowang

Epos Ultra | diagnostyka ultrasonograficzna

Epos Ultra zalety: Przyktadowe aplikacje:

- pionier fali uderzeniowej w medycynie,

- tysigce badan w placéwkami medycznych nad zastosowaniem
skupionej fali uderzeniowej ESWT w ortopedii zaprojektowana
zgodnie z wytycznymi lekarzy i fizjoterapeutow,

- elektromagnetyczny emiter fali uderzeniowej (EMSE)
zaprojektowany specjalnie pod aplikacje medyczne,

- biofeedback dostepny dla pacjenta,

- zintegrowana z aparatem wysokiej klasy diagnostyka
ultrasonograficzna (USG) w celu bardzo precyzyjnej lokalizacji
patologii,

- aparat wyposazony w laserowy celownik stuzacy do bardzo
precyzyjnego spasowania gtowicy zabiegowej i gtowicy
ultrasonograficznej z obiektem poddawanym terapii fala
uderzeniowa,

- intuicyjna obstuga,

- bardzo wysoka wydajnosc¢,

- bardzo wysoka trwato$¢ elementéw eksploatacyjnych,

- wykonanie na najwyzszym europejskim poziomie,

- mobilnos¢,

- opatentowane ramie aplikatora poruszajgce sie w trzech
ptaszczyznach, gwarantujgce dopasowanie do przyjetej przez
pacjenta pozycji.

Wyposazenie:

Pilot Ramie z uchwytem

Gtowica EMSE O-80 Celownik laserowy
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COI PaC | Chtodziarki i oktady chtodzace

Cechy charakterystyczne:

Duza wydajnosc i szybszy czas chtodzenia oznaczaja, ze pacjent nigdy nie
bedzie musiat czeka¢ na oktady ColPac. Urzadzenie chtodzace ColPac pozwala
utrzymac efektywne tempo pracy przez caty dzien. Nie jest wymagane podtaczenie
do instalacji wodno-kanalizacyjnej. ColPac nalezy jednynie podtaczy¢ do
standardowego gniazdka elektrycznego.

Wszystkie urzadzenia chtodzace ColPac zawieraja:

- izolacje z piany zamknieto komorowej zapewniajgcej wydajnosc,
konstrukcje ze stali nierdzewniej gwarantujacej trwatosg,
wytrzymaty kompresor dla wydajniejszego chtodzenia,
- specjalnie zaprojektowane wnetrze gwarantujgce szybsze chtodzenie oktaddéw
chtodzacych ColPac,
8 cm gumowe, obrotowe kéteczka zapewniajgce mobilnos¢ urzadzenia,
. zawor spustowy dla tatwiejszego czyszczenia i odmrazania.

Oktady ColPac

Oktad zelowy pokryty niebieska folig winylowa. Stosowany do schtadzania tkanki
przy dolegliwosciach bélowych, obrzekach oraz goraczce. Zapewnia do 30 minut
terapii. Nie zawiera latexu.

Dane techniczne:

Klasa ochronnosci: B
Zasilanie [V/Hz]: 230/50
Wymiary (wys. x szer. x gt.) [cm]: 84 x 69 x 39
Waga [kgl: 74

Dostepne rozmiary:

oktad, rozmiar: 28 cm x 53 cm,
. oktad na kark, rozmiar: 58 cm,
. oktad, rozmiar: 28 cm x 36 cm,
oktad, rozmiar: 8 cm x 28 cm,
oktad, rozmiar: 19 cm x 28 cm,
. oktad, rozmiar: 14 cm x 19 cm,

. oktad na oczy.

NouhrwWNS
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Szyny CPM

Terapia CPM

Continuous Passive Motion (CPM) therapy — terapia ciggtym ruchem biernym.
Badania kliniczne przeprowadzone w latach 70. i 80. XX w. wykazaty pozytywny
wptyw wczesnej mobilizacji na chrzastke stawowa, miesnie, wiezadta i nerwy.
Bazujac na ich wynikach od tamtej pory, po ostrych urazach lub zabiegach
inwazyjnych wymagajacych rekonwalescencji, stosuje sie zabiegi na szynach CPM,
przyspieszajgce odzyskanie ruchomosci w stawie, gojenia ran oraz zmniejszajace
poziom odczuwanego bdlu.

Efekty stosowania szyn CPM:

szybsza regeneracja i mobilizacja stawdéw i struktur towarzyszacych dzieki
ciggtemu wymuszaniu ruchu,
doktadna kontrola nad zakresem wymuszanego ruchu pozwala prowadzic¢
terapie celowang, zmniejszajac poziom odczuwanego bdlu,

- delikatny ruch stawu wspomaga odzywianie i metabolizm chrzastki,
wczesna mobilizacja zapobiega powstawaniu zrostow.

Korzysci ze stosowania szyn CPM:

widoczna poprawa zakresu ruchomosci i funkcjonalnosci stawu w poréwnaniu
do rekonwalescencji bez zastosowania szyny CPM,

- skrocenie okresu hospitalizacji pacjenta, dzieki wzrostowi efektywnosci terapii,
szybszy powrdt do sprawnosci.

Francuska firma Kinetec jest wiodacym producentem szyn do terapii ciggtym
ruchem biernym. Dzieki regularnemu rozwojowi i aktualizacjom produktow Kinetec
oferuje innowacyjne urzadzenia wykonane z najwyzszej jakosci komponentdw.

Urzadzenia do rehabilitacji koficzyny gornej:

Centura

Szyna do <¢wiczen biernych stawu barkowego oraz c¢wiczen izolowanych
i zsynchronizowanych, pozwalajgca na zwiekszenie zakresu ruchu w warunkach
kontrolowanych. Polecana dla pacjentdow po operacjach, silnych urazach
i ztamaniach, zapobiega usztywnianiu sie stawdw, zrostom tkanki miekkiej i atrofii
miesni. Dostepna w kilku wersjach, takze z oprogramowaniem Data Capture V2
Centura.

Modut CEM

Pozwala na przeprowadzanie cwiczen z wyprostem/zgieciem tokcia ze statg
pronacja i supinacja, we wszystkich ptaszczyznach odwiedzenia barku. Dostepny
w dwoch wersjach — osobne urzadzenie lub dodatkowy modut do szyny Centura.

Centura B&W

Szyna przeznaczona do natychmiastowej pasywnej mobilizacji stawu barkowego
po operacji, w pozycji lezacej lub siedzgcej, z wyprostowanym lub zgietym stawem
tokciowym (tuk 110° z dowolnej pozycji startowej konczyny). Regulacja kata pozwala
na dopasowanie do wymagan pacjenta.
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Centura

Szyna CPM do ¢wiczen biernych stawu barkowego

Dane techniczne:

Centura Centura 5 Samodzielny

1 Motor Comfort modut CEM Modut CEM
Zakres ruchu (ROM) (ABD / ADD) Centura Centura 5 Complete Centura B&W z krzestem do Century 5
Odwodzenie / przywodzenie [°]: 20 do 160 20 do 160 20 do 160 20 do 160 20 do 160 o o
Odwodzenie / przywodzenie . 20 do 160/ 20 do 160/ 20 do 160/ o o o
z zsynchronizowana rotacja [°]: -30 do 90 -30 do 90 -30 do 90
Rotacja wew./zew. barku [°]: 20 do 180 -60 do 90 -60 do 90 -60 do 90 20 do 180 o °
Zgiecie / wyprost barku [°]: o 20 do 180 20 do 180 20 do 180 o <] o
Odwodzenie horyzontalne [°]: ° o -30 do 110 -30 do 110 o o o
Zgiecie / wyprost tokcia [°]: o o o -10 do 135 o -10 do 135 -10 do 135
Parametry urzadzenia
Ruch aktywny i pasywny ciagty: o o ° . L . .
Sygnalizacja maksymalnego ROM: pacjenta . o o o . o o
(manualna lub w trybie BYPASS):
Regulacja predkosci [°/min]: 50-140 (5 poziomow)
Cwiczenia przeprowadzane w pozydji lezacej: °
Cwiczenia przeprowadzane w pozycji siedzacej: L] ° ° . ° . .

Parametry uzytkownika

Maksymalna waga uzytkownika [kg]: 130
Wzrost uzytkownika (min./max.) [cm]: 140/200
Cechy urzadzenia

Liczba programéw: 16

Pilot zdalny: .
Regulacja sity inwersji: 6 poziomow
Automatyczne resetowanie ustawien .

przy zmianie rodzaju ruchu:

Pauza w wyproscie / zgieciu [s]: 0-900
Tryb BYPASS! .
Waga urzadzenia [kg]: 22
Wymiary (dt. x szer. x wys.) [cm:] 85 x 69 x48

Bezpieczenstwo

Przycisk START / STOP / REVERSE:
Regulacja progu bolu:

Zmiana kierunku ruchu przy oporze
(autorewers przy spastyce):

Blokada pilota:

Wersja Data Capture (DC)’

Raport pacjenta:
Programowanie przez komputer:

Analiza danych:

Liczba dostepnych programéw / ustawien pacjenta:

Dane ogdlne

nieograniczona

Napiecie [V]:
Pobdr mocy [W:
Klasyfikacja:
Zgodnosc¢ EMC:
CE:

e Standard o Brak ° Opcja

100 do 240
50

typ B/ klasa |

"Tryb BYPASS umozliwia dostosowanie zakresu ruchomosci do tolerancji pacjenta (progu bélu) w trakcie ses;ji.
?Dostepne tylko dla wersji: Centura 1 Motor (ABD / ADD), Centura, Centura 5, Centura 5 Comfort Complete.
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MaeStra | Szyna CPM do ¢wiczen biernych dtoni, nadgarstka i przedramienia

Maestra

Szyna do pasywnej mobilizacji kciuka i palcow, nadgarstka i przedramienia to
podstawowe wyposazenie placéwek prowadzacych rehabilitacje funkcjonalna

konczyny gornej.

Dane techniczne:

Zakres ruchu (ROM)

Piesc¢ (stawy MCP - PIP - DIP) [°]:
Zgiecie nadgarstka [°]:
Wyprost nadgarstka [°]:

Zgiecie / wyprost nadgarstka + stawow MCP [°]:

Pronacja / supinacja [°]:

Odwodzenie kciuka [°]:

Odchylenie w strone kosci tokciowej [°]:
Odchylenie w strone kosci promieniowej [°]:
Selektywna mobilizacja stawu DIP [°]:

Parametry urzadzenia

30 do 225
0do 90
0 do 90
-50 do 140
-90 do 90
0do 90
0do 90
0do 90
0do 70

Elektroniczna regulacja ROM:
Regulacja predkosci [°/min]:

Parametry uzytkownika

50-140 (9 poziomow)

Wielkosc¢ reki uzytkownika:

Cechy urzadzenia

od 7 roku zycia

Liczba programow:

Pilot zdalny:

Pauza w wyproscie / zgieciu [s]:
Tryb MANUAL!

Tryb BYPASS:*

Waga urzadzenia [kg]:

Wymiary (df. x szer. x wys.) [cm]:

Bezpieczenstwo

49 x 44 x 50

Przycisk START / STOP / REVERSE:
Regulacja progu bolu:
Blokada pilota:

Dane ogdlne

Napiecie [V]:
Pobdr mocy [W]:
Klasyfikacja:
Zgodno$c¢ EMC:
CE:

100-240
56-60

typ B/ klasa |
L]

'Tryb MANUAL pzowala na wprowadzenie wartosci granicznych dla ruchu przed

rozpoczeciem sesji.

2Tryb BYPASS umozliwia dostosowanie zakresu ruchomosci do tolerancji pacjenta

(progu bolu) w trakcie sesji.
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Szyny CPM | Terapia bierna konczyny dolnej

Urzadzenia do rehabilitacji konczyny dolnej:

Spectra Essential
Cyfrowo sterowana szyna do ¢wiczen biernych stawu biodrowego i kolanowego

z mechaniczng zmiang kierunku ruchu, mozliwos¢ regulacji: zakresu ruchu,
predkosci, pauzy.

Spectra Data Capture

Rozbudowana w stosunku do wersji Essential, cyfrowo sterowana szyna do ¢wiczen
biernych stawu biodrowego i kolanowego, z oprogramowaniem Data Capture V2
Spectra w zestawie.

Performa

Cyfrowo sterowana szyna do ¢wiczen biernych stawu biodrowego i kolanowego,
odwzorowujaca naturalny ruch kolana.

Prima Advanced

Analogowa szyna do ¢wiczen biernych stawu biodrowego i kolanowego.

Pedala

Analogowa szyna do ¢wiczen wspomaganych stawu kolanowego, umozliwia
¢wiczenia w pozycji lezacej lub siedzacej.

Breva
Szyna do ¢wiczen biernych stawu skokowego, oferujgca ruch w zakresie zgiecie

podeszwowego/grzbietowego oraz inwersji/ewersji, mozliwosc¢ cwiczenia w pozycji
lezacej lub siedzacej.

Oprogramowanie do szyn CPM Centura i Spectra:

Centura / Spectra DC V2

Oprogramowanie dedykowane szynom Centura i Spectra, pozwalajgce na upgrade
wersji podstawowej. Zestaw zawiera: pilot sterujgcy urzadzeniem z wejsciem
USB, pendrive z oprogramowaniem Data Capture oraz 5 pustych kluczy USB do
zapisywania indywidualnie ustalanych sesji. Oprogramowanie pozwala miedzy
innymi na generowanie graficznych raportéw z postepéw, feedback i analize
przebiegu terapii oraz programowanie urzadzenia.

Akcesoria dodatkowe do szyn CPM dla konczyn dolnych:

wymienne wktadki z frotty do szyn Spectra, Performa, Prima Advanced, Prima
XL, Pedala, Breva,

- wymienne podktadki plastikowe do szyn Spectra, Performa, Prima Advanced,
Prima XL,
uniwersalny wézek transportowy do wszystkich rodzajéw szyn,

- wobzek do szyn Spectra i Prima Advanced, pozwalajacy na prace urzadzenia
przy 16zku. Mozliwos¢ zastosowania z szyng Performa po dokupieniu adap-
tora do mocowania.

KINETEC

Spectra Essential

Performa

Prima Advanced

Pedala

Breva
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Szyny CPM | Terapia bierna konczyny dolnej

Dane techniczne:

Prima Spectra
Zakres ruchu (ROM) Advanced Prima XL Essential Spectra DC Performa Breva Pedala
Zgiecie kolana [°]: 15 15 20 120 120 120 120
Wyprost kolana [°]: -5 -5 -10 -10 -10 -10 -10
Zgiecie w biodrze [°]: 75 75 75 75 75 75 75
Wyprost w biodrze [°]: 10 10 10 10 10 10 10
Zgiecie podeszwowe stawu skokowego [°]: 40 40 40 40 40 40 40
Zgiecie grzbietowe stawu skokowego [°]: 30 30 30 30 30 30 30
Odwodzenie / przywodzenie [°]: o o 30 30 30 30 30
Inwersja / ewersja stawu skokowego [°]: o o 30 30 30 30 30
Parametry urzadzenia
Zgodnos¢ anatomiczna: czesciowa czesciowa czesciowa czesciowa petna o o
Ruch aktywny: o o o o ° ) o
Elektroniczna regulacja ROM: o o o ° ° o o
Manualna regulacja ROM: ° . . o o o o
Regulacja predkosci [°/min]: 40-145 40-145 45-155 45-155 50-220 50-150 o
Regulacja dtugosci podparcia catej konczyny [cm]: 71-99 71-99 71-99 71-99 71-99 o o
Regulacja dtugosci podparcia tydki [cm]: 38-53 38-53 38-53 38-53 38-53 o o
Regulacja dtugosci podparcia uda [cm]: 33-46 33-46 33-46 33-46 33-46 o o
Cwiczenia przeprowadzane w pozycji lezacej: ° ° . ° ° ° °
Cwiczenia przeprowadzane w pozycji siedzacej: o o o o o ° ®
Parametry uzytkownika
Maksymalna waga uzytkownika [kg]: 130 227 130 130 30 o o
Wzrost uzytkownika (min./max.) [cm]: 145/195 145/195 145/195 145/195 12/206 dt. stopy 19/29 150/195
Dtugosc catej KD (min./max.) [cm]: 7199 7199 7199 7199 58/110 o o
Dtugosc kosci piszczelowej (min./ max.) [cm]: 38/53 38/53 38/53 38/53 o o o
Dtugosc¢ kosci udowej (min./max.) [cm]: 33/46 33/46 33/46 33/46 26/50 o o
Wolna przestrzen w obrebie krocza: o o o o ° o o
Cechy urzadzenia
Liczba programoéw: o o o 16 o 16 o
Pilot zdalny: o o o ° ° ° o
Wytacznik czasowy: o o . ° o o o
Pauza w wyproscie / zgieciu [s]: o o 0-900 0-900 0-900 0-900 o
Licznik czasu pracy urzadzenia: o o o ° ° o o
Manualna regulacja znacznikéw min. / max. ROM: ° . ° o o o o
Manualna regulacja znacznikéw progu bolu: o o o ° ° o o
Tryb WARM-UP!! o o o ° o . o
Tryb BYPASS:? o o o ° ° ° o
Tryb MODULATION:? o o o ° o ° o
Waga urzadzenia [kg]: n 12 12 12 15 12,5 12,3
Wymiary (dt. x szer. x wys.) [cm]: 95x33 95x33 o 95x33 109 x 33 56 x 37 x 45 89 x 36 x38
SzerokosSc transportowa [cm]: 25 32 ° 25 25 <] o
Uchwyt transportowy: o o . . . o °
Miejsce do przechowywania pilota: o o ° . o . o
Dostepna wersja z podktadkami frotte: ° . . . . o o
Dostepna wersja z podktadkami plastikowymi: na zatrzask na paski na zatrzask na zatrzask na paski o o
Dane ogdlne
Napiecie [VI: 90 do 260 90 do 260 90 do 260 90 do 260 90 do 260 100 do 240 100 do 240
Poboér mocy [W]: 50 50 50 50 50 50 50
Klasyfikacja: typB/klasal typB/klasal typB/klasal typB/klasal typB/klasal typ B/ klasa | typ B/ klasa |
Zgodnosc¢ EMC: ° ° ° ° . ° °
CE: ° . . . . ° °

e Standard o Brak e Opcja
'Praca w trybie WARM-UP zaczyna sie od 70% petnego zakresu ruchu, zwieksza sie o 5% do momentu osiggniecia zadanego zakresu ruchu.

2Tryb BYPASS umozliwia dostosowanie zakresu ruchomosci do tolerancji pacjenta (progu bolu) w trakcie sesji.
3 Tryb MODULACJI umozliwia dostosowanie zakresu ruchu do tolerancji pacjenta.
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CM F | Urzadzenia do stymulacji zrostu kosci

cvir/

Urzadzenia CMF Bone Growth Stimulation firmy DJO: Model czynnika wzrostu:

- oferujg szeroki wybor rozmiaréw, pasujacych do kazdego pacjenta,
+ S3 wyposazone w ergonomiczny pilot sterujacy praca urzadzenia,

- generujg doskonale styszalny dZzwiek informujacy o pracy urzadzenia, 3)
- sgtatwe w obstudze dzieki duzemu, czytelnemu wyswietlaczowi LCD, (1 (2] o
- moga by¢ stosowane zewnetrznie na opatrunki gipsowe, bez koniecznosci ich

naruszania, o

- nie wymagaja bezposredniego kontaktu ze skora.

Unikalna technologia DJO zastosowana w urzadzeniach:

- tylko urzadzenia firmy DJO wykorzystujg zaawansowang technologie CMF
(Combined Magnetic Field), wptywajaca znaczaco na jakos¢ zabiegu i osiggane stymulatora
dzieki niemu rezultaty"?, ’ na zlamanie

- tylko stymulacja CMF zapewnia ciggta prace urzadzenia z czestotliwoscig pola \
magnetycznego mieszczaca sie w zakresie gwarantujgcym stymulacje wzrostu

@ Zastosowanie

dla tkanki kostnej*#, g:ﬁ:ﬁigfm ﬁ,ﬁi?;ﬁ'i;’si.
- generowane pole magnetyczne nie ulega rozproszeniu lub ostabieniu podczas
kontaktu z tkanka miekka, ‘
- zastosowane rozwigzania i nowoczesny design zapewniajg uzytkownikowi J
maksymalny komfort.
O Moze wspoméc © Zwiekszenie
. . produkcje tkanki tacznej wydzielania
L .
500
400 . Zakres pola magnetycznego gwarantujgcego
Pole stymulacje wzrostu tkanki kostnej: 0-150 Hz34,
300 «  Czestotliwos¢ pracy stymulatora CMF OL1000

Bone Growth Stimulator: 76,6 Hz® (state).

200 v

100

1. Ryaby, JT. et al., Trans. Orthop. Res. Soc., 19:518, 1994

2. Ryaby, JT. et al.,, The Role of Insulin-like Growth Factor in Magnetic Field
Regulation of Bone Formation, Bioelectrochemistry and Bioenergetics,
35:87-91,1994

Pole Magnetyczne [miligaus]

3. McLead, K.J., Rubin, C.T,, The Effect of Low-Frequency Electrical Fields on
Osteogenesis. J. Bone Joint Surg., 74A:920-929, 1992;

4. Buckwalter, J.A., et al., Orthopaedic Basic Science: Biology and Biomechanics
of the Musculoskeletal System, Second Edition. AAOS, 2000

Technologia CMF 5. Ryaby, JT. et al., Biophysical Stimulation of Fracture Healing Mediated by IGF-II
6.Rosch, P.J., Markov, M.S., Bioelectromagnetic Medicine. Marcel Dekker, NewYork,

Fala CMF taczy w sobie statyczne pole magnetyczne skrajnie niskiej czestotliwosci (A) ze zmiennym polem 2004

magnetycznym skrajnie niskiej czestotliwosci (B).
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CM F | Urzadzenia do stymulacji zrostu kosci

Dane kliniczne: Badania sugeruja, ze metoda CMF:
Metoda CMF uzyta w opisanym badaniu jest naukowo opracowana technologia . wzmaga wydzielanie osteoblastéw dzieki
pola magnetycznego drugiej generacji, taczaca statyczne pole magnetyczne IGF-Il i IGFBP,
skrajnie niskiej czestotliwosci ze zmiennym polem magnetycznym skrajnie niskiej - pobudza tempo syntezy DNA osteoblastéw,
czestotliwosci. - zwieksza poziom IGF-Il w zrostach kostnych.
Zakres czasowy: od Xl11994 do XI11998
taczna liczba pacjentow: 4100 ze zdiagnozowanym opdznionym zrostem kosci
Kryteria wyleczenia: potwierdzone przez lekarza
Zabiegi: 30 min./ dzien, przez maksymalnie 270 dni CMAFW
Wyniki: Sredni procent wyleczen: 751%
Sredni czas leczenia: 4,9 miesigca
200 200 198%
180 180
| 160 135% 160
llos¢ wyleczen /ilos¢ Procent Sredni czas regeneracji o 140
Obszar przypadkéw wyleczer w miesigcach o  100% = 100%
Staw skokowy 10 /145 75,9 % 47 122 :Z
Cie$n kosci tédkowatej 154 /218 70,6 % 3,9 0 «
Kosci srodrecza 35/39 89,7 % 53 ZZ ZZ
Kos¢ udowa 160 /250 64,0 % 6,4 0 0
Kos¢ strzatkowa 58/68 853 % 43
Kosc¢ tokciowa 103 /180 572 % 55 Mnozenie zrostow kostnych Synteza IGF-Il
Kosci srodstopia 408 / 477 855% 3,8
Paliczki (dtori) 21/24 87,5 % 34
Paliczki (stopa) 22/29 75,9 % 37
Kos¢ promieniowa 81/96 84,4 % 50
Kos¢ promieniowa/tokciowa 14717 82,4 % 53
Kosci stepu 51/77 76,6 % 43
Kosc¢ piszczelowa 285/372 76,6 % 6,2
Kos¢ strzatkowa/piszczelowa 122 /154 79,2 % 5.8
Kosc¢ tokciowa 77 /10 70,0 % 50
tacznie 1780 /2370 751 % 49

Wyciag z danych zebranych przez DJO dla stymulatora OL1000 stosowanego w przypadkach opéznionego
zrostu kosci.
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(] (] ®
H I Ite ra pla | Zalety urzadzenia w poréwnaniu z innymi laserami

W ostatnich latach prestiz i skutecznos¢ Hilterapia® sktonity
wielu terapeutow do zakupu laseréw wysokoenergetycznych
firmy ASA. Hilterapia® jako jedyna terapia zostata opatentowana
w USA i certyfikowana przez FDA, zarbwno jako innowacyjna
technologicznie (impuls HILT) oraz jako metoda terapeutyczna.
Hilterapia® to nie tylko urzadzenie, to réwniez specjalistyczny
protokot terapeutyczny gwarantujgcy leczenie bolu, dziatanie
przeciwobrzekowe oraz regeneracyjne.

Zrodto:

Zrédtem  IMPULSU  jest lampa NdYAG, ktéra emituje
promieniowanie fotonéw o  charakterystycznej dtugosci fali
1064 nm. Ten szczegdlny rodzaj Zrodta unikalny na rynku jest
w stanie pracowac w trybie impulsowym emitujgc bardzo krotki,
wysokoenergetyczny impuls.

Gtebokos¢ penetracii:
Gtebokosc¢ penetracji promieniowania laserowego zalezy przede
wszystkim od:
dtugosci emis;ji fali,
« typu tkanki.
Inne czynniki to:

gesto$¢ mocy [W/cm?],
- tryb emisji (ciagty lub pulsacyjny),
czas naswietlania [s].

Gestos¢ Mocy (Intensywnos$¢) [W/ecm?]:

Wysoka intensywnos¢ emisji przyczynia sie do zwiekszenia
skutecznosci przenikania. W rzeczywistosci im wieksza jest
intensywnos¢ tym wieksza jest ilos¢ energii dostarczonej w gtab
tkanek. Intensywno$¢ [W/cm?] jest wprost proporcjonalna do
mocy [W], a odwrotnie proporcjonalna do $rednicy wigzki [cm?].
Dzieki wysokiej intensywnosci Hilterapia® jest w stanie dostarczyc
duze ilosci energii bardzo gteboko, wywotujac znakomite
oddziatywanie terapeutyczne.

Tryb emisji - emisja pulsacyjna:

Urzadzenia Hilterapia® sg w stanie generowac¢ impulsy
charakteryzujace sie bardzo krotkim czasem trwania oraz
bardzo wysoka moca szczytowa. Parametry te sg bardzo wazne
w odniesieniu do skutecznosci terapeutycznej i bezpieczenstwa
leczenia. W rzeczywistosci bardzo wysokie impulsy mocy
szczytowej przyczyniaja sie do przenoszenia duzych ilosci energii
do gteboko potozonych tkanek. Dodatkowo krétki czas trwania
impulsu pozwala unikna¢ potencjalnie szkodliwe] akumulacji
cieplnej. Wyzej opisane zalety sg bardzo trudne do osiggniecia
innymi rodzajami emisji.

Efekt biologiczny:

Hilterapia® jest jedynym zabiegiem na Swiecie (rynek
rehabilitacyjny) oferujgcym uzyskanie efektu fotomechanicznego.
Mozna go uzyskac¢ tylko z impulséw charakteryzujgcych sie
krotkim czasem trwania i bardzo wysoka mocg w impulsie.
Impulsy te sa zdolne do wywotania odksztatcen mechanicznych
srodowiska mikro-biologicznego (macierz pozakomdrkowa)
o silnym dziataniu na procesy naprawcze i regeneracyjne, takze
w gteboko potozonych tkankach.
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ASAIaser | Innowacyjne lasery wysokoenergetyczne do Hilterapii

Jedyny laser wysokoenergetyczny na Swiecie
oferujacy jednoczesne wywotywanie efektow:

« fotochemicznych,
« fotomechanicznych,
Stawy « fototermicznych.
Zmniejszenie stanu zapalnego
i pobudzenie regeneracji
———— chrzastki stawowej.

Uktad mieéniowy Zastosowanie:

Szybki efekt przeciwbdlowy - doskonale nadaje sie do leczenia wielu zmian
poprzez wptyw chorobowych gteboko potozonych tkanek:
na przykurcze miesniowe. miesni, Sciegien, wiezadet,

. znoszenie boélu juz po pierwszej aplikacji
potgczone z catkowitg eliminacjg zagrozenia
Ukfad krazenia uszkodzen termicznych,

i uktad limfatyczny .« przyspiesza regeneracje.
Zwiekszenie dostarczania
sktadnikow odzywczych
i reabsorbcja nagromadzonych
produktéw ubocznych.

Cechy charakterystyczne:

« kolorowy 15 cm ciektokrystaliczny wyswietlacz

dotykowy,

unikalna trzystopniowa procedura
terapeutyczna z zaprogramowanymi krokami
zabiegowymi, (tzw. mix  energetyczny)
zapewniajacy  penetracje na réznych
gtebokosciach,

zaprogramowane jednostki chorobowe ze
zdjeciami  obszaru  zabiegowego  oraz
sposobem aplikacji z podziatem na obszar
Ciata,
50 kont uzytkownikow,

- automatyczne przeliczanie wyemitowanej
enerdii,
kontrola: czestotliwos¢ impulséw, dawka
energii dla faz catego zabiegu,
standardowa sonda o srednicy 5 mm do
terapii przeciwbodlowej z prowadnica,

Zalety: . sonda DJD do terapii regenerujgcej o Sr.
- pozwala na dostarczenie bardzo duzej dawki energii do tkanek potozonych na 5 mm (tylko HIRO 3.0),

duzych gtebokosciach, - laser chtodzony w zamknietym obiegu
. mozliwos¢ w petni bezpiecznego dziatania bez zagrozenia uszkodzenia wodnym,

termicznego komorek dzieki przestrzeganiu czasu relaksacji termicznej, - metalowa walizka do transportu.

- dziatanie terapeutyczne w przypadku ostrych stanéw bdlowych z redukcja
dolegliwosci nawet do 70% juz po pierwszym zabiegu,
- kontrolowane dostarczanie energii,
. gtebokie skuteczne dziatanie,
- mozliwosé pokrycia duzego obszaru zabiegowego. Aparat wykorzystywany m.in. w:

Centrum PARIS, Bydgoszcz,
Zwigzek Pitki Recznej w Polsce,
Sanatorium Uzdrowiskowe ,Pod
Gtdwne wskazania: Tezniami”, Ciechocinek,
- Uniwersytet Medyczny, Warszawa,

Uniwersytet Rzeszowski, Instytut

Fizjoterapii, Rzeszow,

Fontesmed, Bydgoszcz,

NZOZ Wita, Wtoctawek,

Arka Medical SPA, Kotobrzeg,
- Centrum Widzyk, Bielsko-Biata,
- MSW Jelenia Géra - CUMIPZ, Kowary,
- Adler SPA, Swieradéw-Zdrdj.

- zmiany dotyczace Sciegien (zapalenie sSciegna, zapalenie pochewki Sciegna,
zapalenie przyczepu sciegna, czesciowe uszkodzenia sciegien),

- zmiany migesniowe,

- pourazowe obrzeki,

- zapalenie kaletki i btony maziowej,

- bdle kregostupa i lumbago,

- zapalenia i zmiany kostno-chrzestne,

- fibromialgie,

- zapalenia kostne stawdw,

- zmiany degeneracyjne chrzastek.
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(]
H I ro 3.0, SH1 | Innowacyjne lasery wysokoenergetyczne do Hilterapii

Laser wysokoenergetyczny HIRO 3.0 jest najnowoczesniejszym
urzadzeniem do Hilterapii. Emituje opatentowany ksztatt fali,
ktéra jest przeksztatcana na impulsy o bardzo duzej mocy, do
3 kW (350 mJ). Aparat ma wbudowany ciektokrystaliczny ekran
dotykowy. Posiada dwa rodzaje sond: do terapii przeciwbolowej
oraz regeneracyjnej.

Sonda DJD do terapii
regeneracyjnej

Sonda do terapii
przeciwbodlowej

Jako rezultat sportowego zaangazowania firmy ASAlaser przy
wspodtpracy z Mobilng Klinika Dr Costa w Mistrzostwach Swiata
MotoGP i wtoskiej reprezentacji w szermierce, Hilterapia nareszcie
jest przenosna. W aparacie SH1 udato sie osiggnac¢ zmniejszone
wymiary urzadzenia przy zachowaniu znakomitych parametrow.
Posiada sonde do terapii przeciwbodlowej.

Laser do Hilterapii dziata przeciwboélowo, przeciwobrzekowo, przeciwzapalnie i wykorzystuje sie go w leczeniu wielu zmian chorobowych
gteboko potozonych tkanek: miesni, Sciegien, wiezadet. Zmniejszenie bdlu jest widoczne juz po pierwszej aplikacji. Podczas zabiegu

pacjent otrzymuje specjalne okulary ochronne.

Dane techniczne:

Laser neodymowo-yagowy: Nd:YAG
Dtugosc fali [nm]: 1064
Moc szczytowa [W]: 3000
Max. energia impulsu [mJ]: 350
Moc Srednia [W]: 10,5
Gestosc¢ energii [mJ/cm?]: 1780
Gestos¢ mocy [W/cm?]: 15 000
Czas trwania impulsu [us]: <120
Certyfikat: CE 0459
Laser klasy: 4
Wymiary (wys. x szer. x gt.) [cm]: 78 x 30 x 70
Waga [kg]: 40

Dane techniczne:

Laser neodymowo-yagowy: Nd:YAG
Dtugosc fali [nm]: 1064
Moc szczytowa [W]: 1000
Max. energia impulsu [mJ]: 150
Moc $rednia [W]: 6
Gestos¢ energii [mJ/cm?]: 760
Gestos¢ mocy [W/cm?]: 5000
Czas trwania impulsu [us]: <150
Certyfikat: CE 0459
Laser klasy: 4
Wymiary (wys. x szer. x gt.) [cm]: 21x 37 x 43
Waga [kgl: 14
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EChOMaSter | Przenosny aparat USG

Obrazowanie:

Obrazowanie odbywa sie w réznych odcieniach szarosci w zaleznosci od odbijania
sygnatu przez rézne struktury anatomiczne. Dzieki takiemu obrazowaniu struktur
anatomicznych widoczne sa ewentualne patologie, ktére przy wykorzystaniu
konwencjonalnych metod nie sg widoczne. Ultrasonografy EchoMaster dostepne
sa w wersjach z 64 lub 128 stopniami gradacji szarosci.

Funkcja kolorowego dopplera:

Specjalna funkcja stuzaca do obrazowania przeptywu krwi w naczyniach
krwionosnych. Ultrasonograf EchoMaster z 128 stopniami gradacji szarosci dostepny
jest rowniez z funkcja kolorowego dopplera.

Platforma ICT:

Seria EchoMaster opiera sie na platformie PC ICT, ktéra zapewnia wiele korzysci.
Mozna zapisac nieograniczona liczbe zdjec lub link do cyfrowego wykresu badania
pacjenta. Zdjecia mozna tatwo wstawi¢ do aplikacji z pakietu MS Office.

Ponadto platforma ma mozliwoS¢ generowania raportdw wraz z zatgczonym
zdjeciem. Utworzony raport z badania mozna od razu wysta¢ na dowolny adres
email. Komputer ma praktycznie nieograniczona mozliwosc zapisu zdjec¢, co pozwala
na tatwe archiwizowanie badan pacjentow.

Inteligentny system:

Urzadzenie jest tak skonfigurowane, aby w jak najkrétszym czasie byto gotowe do
przeprowadzenia badania diagnostycznego. Jezeli osoba, ktdéra uczy sie badan
z aparatem USG ma watpliwosci co do wynikéw badania to komputer podtgczony do
sieci internetowej zapewnia wsparcie naukowe poprzez baze wiedzy zamieszczonag
na serwerze.

Ultrasonograf EchoMaster jest idealnym
rozwigzaniem dla profesjonalistow jak réwniez
doskonatym narzedziem do nauki ultrasonografii.

To specjalistyczne USG stanowi doskonate
rozwigzanie dla  specjalistow, pozwalajac
na szczegdtowe obrazowanie uktadu
miesniowoszkieletowego. Dzieki wykorzystaniu
USG podczas diagnostyki specjalista od razu

widzi takie nieprawidtowosci jak rozdarcia
miesni, zwapnienia struktur lub zapalenia
sciegien.

USG EchoMaster jest catkowicie przenosnym
aparatem posiadajacym wszystkie funkcje
konwencjonalnego ultrasonografu. Innowacyjna
koncepcja, oparta na platformie ICT
z komputerem daje mozliwos¢ bardzo
doktadnego obrazowania, ktére dotychczas nie
byto mozliwe przy wykorzystaniu
konwencjonalnych metod diagnostycznych.

Diagnostyka ortopedyczna 307


https://meden.com.pl/oferta/aparaty-usg-ultrasonografia-sklep-medyczny/1268-echomaster-przenosne-usg-ortopedyczne.html
https://meden.com.pl/oferta/aparaty-usg-ultrasonografia-sklep-medyczny/1268-echomaster-przenosne-usg-ortopedyczne.html
https://meden.com.pl/oferta/aparaty-usg-ultrasonografia-sklep-medyczny/1268-echomaster-przenosne-usg-ortopedyczne.html
https://meden.com.pl/oferta/aparaty-usg-ultrasonografia-sklep-medyczny/1268-echomaster-przenosne-usg-ortopedyczne.html

EChOMGSter | Przenosny aparat USG

Nauka i obstuga USG:

Poprawnosc¢wyniku badaniajest uzalezniona od klasy aparatujakiod doswiadczenia
uzytkownika. Gdy uzytkownik pierwszy raz uzywa USG do przeprowadzania badan
moze miec problem z doborem odpowiednich parametrow oraz prawidtowym
usytuowaniem gtowicy. W aparacie EchoMaster zastosowano GIS (Guided Imaging
System) - system podpowiedzi podczas przeprowadzanych badan. Nawet osoba
bez doswiadczenia jest w stanie wykonac¢ poprawnie badanie i wykorzystywac
coraz bardziej zaawansowane funkcje aparatu.

Specjalne moduty obrazowania aparatu EchoMaster:

Modut ClearView zwieksza wyrazistosc¢ struktur poprzez poprawe kontrastu, dzieki
czemu widoczna jest wieksza ilos¢ istotnych szczegdtéw. Modut PanoView tworzy
panorame duzej struktury oraz anatomicznej prezentacji catego otoczenia.

Przyktad zastosowania:

a) m. supraspintaus - obraz bez ClearView,
b) m. supraspinatus - obraz z ClearView,
c) dtugosc miesnia tydki i piszczela - obraz PanoView.

B a

GIS (Guided Imaging System)

Oprogramowanie posiada wbudowana
encyklopedie anatomiczna cztowieka,
dzieki czemu specjalista moze w prosty
sposob pokazac¢ i wyttumaczy¢ pacjentowi

nieprawidtowosci  wystepujgce w  zapisie.

1. Wybierz strukture, ktéra chcesz badac. Zdjecie
przedstawia instrukcje krok po kroku wraz
z krotkim opisem dziatania.

2. Wyswietlany jest obraz USG typowy dla danego
potozenia gtowicy wraz z opisem  gtdwnych
struktur.

3. System posiada atlas anatomiczny, ktory
pokazuje patologie dla wybranego obszaru ciata.
Obrazy USG mozna zapisac¢ i przechowywac
w bazie danych. Zapisany obraz mozna poréwnac
z przyktadowym obrazem poprawniewykonanego
badania, co w znacznym stopniu utatwia
diagnoze.
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Przyktady obrazéw wykonanych
aparatem EchoMaster:

1. Zwapnienie na rzepce kolanowej,

2. Zwapnienie na m. supraspinatus,

3. Pekniecie i zbieranie sie ptynu w miesniu
brzuchatym tydki,

4. Zapalenie torebki stawowej rzepki kolanowej,

5. Naczynie krwionosne,

6. Ptéd w macicy.
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E h AI b't | Ultrasonograf do diagnostyki rehabilitacyjnej, ortopedycznej
C Oson I i reumatologicznej

Ultrasonograf ALBIT jest podstawowym i niezastgpionym narzedziem pracy przy
diagnostyce uktadu miesniowo-szkieletowego kazdego rehabilitanta i ortopedy.
Aparat znajduje takze sSwietne zastosowanie w przypadku diagnostyki ogdlnej,
pediatrycznej, urologicznej, ginekologicznej, a takze w przypadku monitoringu
biops;ji.

Obstuga aparatu jest prosta i intuicyjna w obstudze. Dzieki zastgpieniu fizycznych
przyciskéw sterujgcych poprzez 17” dotykowy ekran LCD obstuga USG jest
znacznie bardziej intuicyjna i prosta. Wszystkie komunikaty wysSwietlane na
monitorze sa w jezyku polskim co znacznie utatwia obstuge poszczegdinych funkgcji
diagnostycznych. Ultrasonograf ALBIT standardowo wyposazony jest w funkcje
Dopplerowskie takie jak: Color Doppler, Power Doppler, PW Doppler.

Cechy charakterystyczne:

btyskawiczne wykonywanie pomiaréw (dwa pomiary w czasie 4-6 sekund),

. sterowanie zdalne (obstuga podstawowych funkcji jednag reka przy pomocy
specjalnego pilota),
mozliwos¢ mocowania sufitowego, $ciennego, mocowania do regulowanego
wdzka lub pracy nabiurkowej.

Dostepne sondy:

Liniowa:
LA-510 / L40 (5,0™2,0 MHz)

Convex:
CA-255/R60 (2,575,0 MHz)

Convex:
CA-305/R20 (2,576,0 MHz)

Convex:
CA-409/ R20 (4,5™0,0 MHz)

Microconvex endowaginalna:
CV-580 / R13 (5,0™0,0 MHz)

Anorektalna:
3600: R-510 / R8 (5,02,0 MHz)

Anorektalna:
3600: R-510 / R8 (5,012,0 MHz)
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eMOtlon EMG | Bezprzewodowy aparat do elektromiografii powierzchniowej

W poréwnaniu do innych systeméw SEMG system eMotion oferuje przede
wszystkim prostote analizy i pomiaru. Przyjazne uzytkownikowi oprogramowanie
pomaga stworzy¢ czytelny i uzyteczny raport dajacy jasne wyniki i utatwiajacy
wyciggniecie wnioskéw z badania. eMotion EMG oferuje do 6 bezprzewodowych
kanatow pracujacych jednoczesnie, wykorzystujgcych przy tym technologie
bluetooth, ktéra pozwala na swobodny ruch pacjenta podczas pomiaru. System
pozwala na wspotprace z sensorami SEMG, ale takze pomiar przyspieszenia za
pomoca akcelerometrow (opcja).

Uniwersalnos¢ systemu

eMotion EMG to lekki system pozwalajgcy na zréznicowane zastosowanie analizy
elektromiograficznej. Stworzony zostat przede wszystkim jako narzedzie do oceny
pracy miesni, a takze profilaktyki walki z bélem, poprzez diagnostyke, a takze
mozliwos¢ ukierunkowania rehabilitacji na konkretne grupy miesniowe. Ponadto
system sEMG perfekcyjnie sprawdza sie w medycynie sportowej oraz pomiarach
ergonomii pracy. System pracuje w trybie pomiaru wolnego, wykorzystujac gotowe
protokoty pomiarowe lub w trybie treningu z biofeedbackiem.

Prosta analiza

Oprogramowanie eMotion EMG zawiera system do zautomatyzowanego
raportowania. Uzyskane wyniki mogag byc¢ przedstawione w réznym formacie
z uwzglednieniem parametrow, ktére sa dla uzytkownika najbardziej interesujace.

Dane techniczne:

Liczba kanatow: 2,4,6
Czestotliwos¢ probkowania [Hz]: 1000
Wspotczynnik CMRR [dB]: 104
Rozdzielczos¢ [bit]: 14

Czutos¢ sensorow [uV/bit]: 1

Zakres czestotliwosci pomiaru EMG [Hz]: 20-500
Zasilanie sensoréw: baterie Li-ion
Wymiary sensoréw [mm]: 35x35x15
Waga sensoréw [g/sensor]: 16
Potaczenie z PC: bluetooth
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Nieograniczona wolnosc¢

Unikalny design sensoréw EMG to doskonate
rozwigzanie zapewniajgce catkowitg swobode
ruchu podczas badania. Czujniki moga byc
przyklejone do skéry w dowolnym miejscu, a ich
budowa pozwala na szybka zmiane potozenia
podczas badania, bez koniecznosci odpinania
wszystkich elektrod z powierzchni  skory.
Komunikacja z wykorzystaniem bluetooth
idealnie sprawdza sie podczas badania nie
ograniczajac jakosci rejestrowanego sygnatu.
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Si mi MOtiOnTWi n | System do szybkiej analizy ruchu

Wideoanaliza ruchu to nowoczesna metoda do kompleksowej, dynamicznej oceny
parametréw zwigzanych z ruchem cztowieka, a przede wszystkim jego kinetyki
i kinematyki. Podstawowymi narzedziami wykorzystywanymi w tym celu sa szybkie
kamery DV, markery, komputer oraz specjalistyczne oprogramowanie pozwalajace
na rejestracje i analize zarejestrowanych obrazéw wideo. Tradycyjnie wideo analiza
wykorzystywana jest w medycynie sportowej, czy rehabilitacji, ale z powodzeniem
stosuje sie ja takze na szeroka skale w roznych dziedzinach przemystu.

W przypadku laboratoriow stosujgcych zaawansowana technologie do analizy
ruchu, systemy zintegrowane sg z dodatkowymi urzadzeniami pomiarowymi
tj. platformami do pomiaru sity, czy ciSnienia, a takze systemamido rejestracjii obrobki
sygnatow z miesni — EMG. Mozliwos¢ rozbudowywania dostepnych systemow czyni
te metode diagnostyczng jeszcze bardziej kompleksowag i wszechstronnag.

Nowoczesne systemy dzieki swojej przystepnosci dla uzytkownika nie wymagaja
bardzo zaawansowanych zdolnosci informatycznych, a pozwalajg na prosta
i profesjonalng diagnostyke. W wiekszosci przypadkow oprogramowanie wykonuje
wszystko za uzytkownika, a pomiar ogranicza sie do kilku kliknie¢ myszka, tak samo
jak uzyskanie raportu, a do zadan fizjoterapeuty nalezy tylko zinterpretowanie
uzyskanych wynikow.

Simi MotionTwin oferuje mozliwosc¢ analizy statycznej 2D oraz prosta analize
poréwnawczg réznych zarejestrowanych obrazéw wideo. MotionTwin to idealne
narzedzie do wizualizacji i wideo analizy. System moze by¢ wykorzystywany
w réznym celu i do réznych zadan analitycznych. Simi MotionTwin nagrywa obraz
wideo (np. chéd po biezni), a péZniejsza analiza odbywa sie juz na zarejestrowanym
obrazie. Podstawowym celem analizy z wykorzystaniem systemu Simi MotionTwin
jest poréwnywanie szczegotow zarejestrowanego ruchu. Funkcje rysowania
i narzedzi porownawczych moga byc takze wykorzystywane na réznych sympozjach
i prezentacjach. Do tego celu materiat wideo moze by¢ przeksztatcany przez funkcje
miksowania obrazéw lub dzielenia na klatki. W rezultacie przeksztatcen wszystkie
réznice sa duzo fatwiejsze do obserwacji i analizy. Dodatkowo system Simi
MotionTwin zapewnia mozliwos¢ pomiaru katdw, dystansu i innych parametréw
oraz naniesienie tych wartosci na raport. Dodatkowo oprogramowanie  Simi
MotionTwin pozwala na import pomiaréw zarejestrowanych za pomoca platform
tensometrycznych.
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Si mi Aktisys | Dynamiczna wideoanaliza ruchu

Simi Aktisys to narzedzie umozliwiajace szybkie i tatwe przeprowadzenie
dynamicznej wideoanalizy ruchu 2D lub 3D. System umozliwia automatyczne
Sledzenie kolorowych markerow LED w czasie rzeczywistym bazujac
na rejestrowanym obrazie wideo.

Cechy charakterystyczne:

- automatyczne wykrywanie i $ledzenie markeréw aktywnych LED,
- gotowe protokoty badawcze,
kreator protokotow badawczych,
- wyswietlanie mierzonych parametrow w czasie rzeczywistym w oparciu
o rejestrowany obraz wideo,
zapis petnego obrazu wideo,
- importowanie i eksportowanie plikéw wideo,
generowanie przejrzystych raportow (pdf, excel),
analiza 2D lub w wersji z dwoma kamera 3D.

Zalety:

dynamiczna analiza ruchu 2D i 3D,

- petna dokumentacja video i biofeedback,
prosta i wydajna analiza,
petna wideoanaliza za pomocag w petni
wyposazonego systemu,
wyniki uzyskujemy juz w 3 minuty.

Przyktadowe protokoty badawcze:

- analiza chodu,
analiza biegu,
analiza jazdy na rowerze,
- analiza kregostupa (wersja 3D).

Zestaw Simi Aktisys zawiera:

szybka kamere wideo (100 fps, 0,3 MP,
obiektyw 4-11 mm),

oprogramowanie Simi Aktisys,

zestaw pieciu aktywnych, samoprzylepnych
markerow,

statyw i okablowanie niezbedne

do potaczenia sprzetu.
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(] (] (]
SI ml MOthn | Komplekowy system do dynamicznej analizy ruchu 3D

Simi  Motion to kompleksowa platforma pozwalajgca na zbudowanie - . ]
zaawansowanego systemu do analizy ruchu 2D/3D. Unikatowa cecha jest mozliwosé Mozliwosci Simi Motion:
jego skonfigurowania w zaleznosci od potrzeb uzytkownika.

Motion to oprogramowanie rejestrujace obraz wideo, ktéry pozwala na bardzo
doktadny pomiar parametrow ruchu oraz archiwizacje danych do pézniejszej oceny
postepdw w rehabilitacji. Wbudowane narzedzia do analizy umozliwiajg na przyktad
porownywanie: katéow w stawach, przyspieszen, symetrii, sit poszczegdlnych
uktadow.

Simi  Motion moze takze wspotpracowa¢ z  innymi  urzadzeniami
pomiarowymi tj. platformami do pomiaru sity, naciskowymi Iub systemami n H
do pomiaréw EMG.

4]

1. Analiza kinematyki 2D/3D
2, Pomiar sity

3. Pomiar EMG

4. Pomiar tensometryczny

Cechy charakterystyczne:

zapewnia doktadny pomiar
parametrow  zwigzanych z  dynamika
i kinematyka ruchu,
umozliwia rejestracje danych,
rejestracja obrazu za pomocg kamer
cyfrowych,
generowanie obrazu 3D z danych,
umozliwia wyznaczanie trajektorii ruchu
punktow lub segmentow,
przedstawia wykresy zmierzonych wartosci
tj. predkosci, przyspieszenia, katow,
wspotpracujg z platformami do pomiaru sity
AMTI, Bertec, Kistler,
wspotpracuje z systemami do pomiaru EMG,
wspotpracuje z  systemami do pomiaru
nacisku na podtoze tj. Tekscan, RSscan,
Paromed,
automatyczne Sledzenie i wykrywanie
aktywnych markeréw LED,
Sledzenie obrazu na podstawie sylwetki,
wspotpraca z szybkimi kamerami pracujgcymi
w wysokiej rozdzielczosci (nawet 200 kl/s
@ 3MPX),
obstuga systemu zawierajacego do 8 kamer,

« wspotpraca z kamerami przemystowymi,
generowanie przejrzystych raportow (pdf,
excel),

- mozliwos¢ eksportowania danych do formatu
ASCII, C3D i innych formatow 3D.
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ABW M 4D | Najnowoczesniejsza optyczna analiza 4D
a p per kregostupa, konczyn dolnych i postawy ciata
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% 2015-2020
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Urzadzenie spetnia wymogi
dotyczace innowacyjnosci.

Technologia ABW 4D stosuje unikalny modut spinometryczny umozliwiajacy
trojwymiarowa rekonstrukcje modelu kregéw kregostupa opartg na pobranych
danych z powierzchni ciata. Dzieki szybkosci, doktadnosci i powtarzalnosci
ta procedura diagnostyki biomechaniczne] znajduje szerokie zastosowanie
w ortopedii oraz rehabilitacji skrzywien kregostupa.

Cechy charakterystyczne:

unikatowa doktadnos¢ pomiaru dzieki zastosowaniu innowacyjnej metodzie
Dynamicznej Triangulacji Wideorastrowej, umozliwiajgcej rejestracje do
325.000 punktéw co daje do 20 razy wyzsza rozdzielczos¢ niz w przypadku
konkurencyjnych rozwigzan ( w przypadku normalnych systeméw przecietna
odlegtos¢ miedzy liniami nanoszonej na plecy lub innag czesc¢ ciata siatki to 1cm,
a linie sa utozone tylko horyzontalnie, w przypadku systeméw ABW odlegtosc
miedzy liniami to 1 mm, a linie sa nanoszone zaréwno horyzontalnie jak
i wertykalnie),

zaawansowane algorytmy wyliczajace Srednig réwnowaza rozbieznosci
powstate na skutek ruchu (rdwnowagi ciata, oddychania) i znacznie zwiekszaja
powtarzalnosc¢ wynikow przez co utatwiaja poréwnywania i ocene,

system automatycznie wykrywa specyficzne, anatomiczne punkty orientacyjne
dzieki czemu w wiekszosci przypadkdéw manualne przylepianie markerow nie
jest juz konieczne,

modut korelacji spinometrycznej daje automatyczng rekonstrukcje modelu
kregoéw kregostupa,

zaawansowana technologia 4D pozwala na testowanie funkcjonalne,
oprogramowanie pozwala na naktadanie zdjecia rentgenowskiego na
rekonstrukcje modelu kregdéw kregostupa,

gotowe testy oraz mozliwosc¢ tworzenia wtasnych protokotéw badan,
mozliwos¢  zamontowania  elektrycznie  regulowanego  stelaza,  ktéry
automatycznie dopasowuje sie do ustawionej wczesniej wysokosci zapisanej
w karcie pacjenta,

dostepnych wiele modeli mocowania, m.in: wolnostojacy, montowany do Sciany,
przenosny z walizkg (waga systemu mobilnego ok. 6,5 kg).
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Zalety systemow ABW:

innowacyjnos¢ na skale Swiatowa,
technologia oparta na dowodach naukowych,
utatwia dokumentacje badan i obiektywna
ocene terapii,

szybkie i bezkontaktowe skanowanie 4D,
brak radiacji,

mate wymagania co do pomieszczenia
w ktérym odbywajg sie badania (pomiar
z odlegtosci ok. 1,35 m, czasu pomiaru to
kilka sekund),

dopasowanie funkcjonalnosci do potrzeb
placéwki poprzez dobdér licznych opcji
dodatkowych,

najlepsza proporcja jakosci do ceny,
nowoczesny design.

Opcje dodatkowe:

wersja 120 Hz rejestrujgca do 120 klatek
co na sekunde co znakomicie sprawdza
sie w posturografii dynamicznej (analiza
wychwian w czasie, test Romberga, test
Rumpfa i wiele innych),

zintegrowany modut termograficzny po-
zwalajgcy na stworzenie w sposob auto-
matyczny modelu termicznego 3D ana-
lizowanej czesci ciata symultanicznie do
pomiaru posturograficznego 4D,
zintegrowana platforma pedobarogra-
ficzna mogaca wspoétdziata¢ symulta-
nicznie z pomiarem posturograficznym
4D lub w trybie dynamicznym,
zintegrowana kamera stop umozliwia-
jaca tatwa dokumentacje oraz szybkie
odnajdywanie przyczyn wad posta-
wy, wspotdziatajgca  symultanicznie
z pomiarem posturograficznym 4D
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Serwis Wydziatu

Aparatury Medycznej

Meden-Inmed to gwarancja profesjonalnej obstugi w zakresie przegladéw sprzetu
medycznego.

Od wielu lat zajmujemy sie naprawami i przegladami technicznymi urzadzen
medycznych, co daje nam niezbedne w tym zakresie doswiadczenie. Nasz zespot
ciggle podnosi swoje kwalifikacje i posiada uprawnienia kontrolno-pomiarowe
w zakresie do 1kV.

Dobra organizacja, rzetelnos¢ i najwyzszej jakosci sprzet kontrolno-pomiarowy
oraz wdrozenie i utrzymywanie Systemu Zarzadzania Jakoscig zgodnie z normami
ISO 9001:2000, ISO 13485: 2003, gwarantujg wysoki poziom $swiadczonych ustug
odpowiadajgcych oczekiwaniom klienta.

Przeglady techniczne:
Na przeglad techniczny sktada sie:

kontrola wizualna,

sprawdzenie stanu przewodoéw (zasilajacych, pacjenta itp.),

sprawdzenie poprawnosci dziatania urzadzenia oraz jego podzespotéw
(gtowice, elektrody itp.),

kontrola parametréw bezpieczenstwa elektrycznego zgodnie z norma
PN-EN 62353,

wpis do paszportdw urzadzen, potwierdzajacy przeprowadzone badanie
techniczne,

przekazanie uzytkownikowi protokotéw pomiarowych wraz ze zbiorczym
certyfikatem informujacym o przeprowadzeniu kontroli technicznej urzadzen
z uwzglednieniem numerdéw seryjnych.

Zapraszamy do  zapoznania = sie
z ofertg i skorzystania z ustug serwisu
Meden-Inmed.

W celu przedstawienia doktadnej oferty
prosimy o przestanie na adres:

e-mail: arogowska@meden.com.pl
fax: 94 347 10 41

wykaz urzadzen zawierajacy:
dane placowki,
nazwy i typy urzadzen,
ilosc sztuk,

lub ztozenie zapytania przez strone:

www.meden.com.pl
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WAM | Wydziat Aparatury Medycznej

Poczatki Wydziatu Aparatury Medycznej sicgaja roku 1989, kiedy zostali zatrudnieni
pierwsi pracownicy firmy Meden-Inmed stanowigcy do dzisiaj trzon wydziatu WAM.
Od samego poczatku, jako cel powotania dziatu przyjeto kompleksowe wyposazanie
jednostek stuzby zdrowia w sprzet medyczny - oparte na wiarygodnosci handlowej,
rzetelnym doradztwie technicznym i niezawodnej obstudze serwisowej naszych
kontrahentéw. Dzieki wyspecjalizowanym urzadzeniom dla oddziatow i klinik
urologii, szybko stalismy sie liderem w ultrasonografii, urodynamice i endoskopii
urologicznej. Do dzis wyposazyliSmy w oferowany przez Meden-lnmed sprzet
wiekszos¢ oddziatéw urologicznych w Polsce. W portfolio WAM znajduje sie sprzet
medyczny czotowych Swiatowych producentéw, m.in.: Richard Wolf (sprzet do
zabiegéw endourologicznych, lasery), Laborie (uroflometria i urodynamika), Dornier
(lasery), Elvation (ESWL i ESWT), PolyDiagnost (micro PCNL, jednorazowe gietkie
endoskopy), AMS (histoscanning), Metrum (lasery diodowe), Rocamed (akcesoria
urologiczne). Wazng pozycja w naszej ofercie jest produkcja wtasna ponad 80-ciu
réznych urzadzen medycznych, w tym foteli urologicznych i ginekologicznych,
stotéw do badan z regulacja wysokosci, kozetek, wozkéw endoskopowych, itp.

Specjalizujemy sie w nastepujgcych dziedzinach:

- urologia,
ginekologia i potoznictwo,
chirurgia ogdlna, naczyniowa i proktologiczna,
. ortopedia,
zintegrowane sale operacyjne z systemem CORE.

Nasze relacje handlowe opieramy o dtugofalowa wspotprace - dlatego doktadamy
wszelkich staran, aby kazdy zakup w petni odpowiadat potrzebom i specyfice danej
placowki, abysmy byli wiarygodni w Panstwa oczach. Rozumiejac, ze medycyna
to nie tylko sprzet, ale przede wszystkim wiedza i doSwiadczenie oparte o ciagty
rozwdj - organizujemy szkolenia i konferencje naukowe z zakresu endoskopii
urologicznej i ginekologicznej, biopsji gruczotu krokowego pod kontrolg USG,
urodynamiki, litotrypsji, nowoczesnej chirurgii laserowej, itp.

Oferujemy sprzet na najwyzszym Swiatowym poziomie, zapewniamy specjalistyczny
serwis techniczny, gwarantujemy wsparcie techniczne i medyczne przy instalacjach
nowych urzadzen oraz pomagamy utrzymac bezawaryjna prace juz zainstalowanej
przez nas aparatury.

Do Panstwa dyspozycji oddajemy zespét profesjonalistow z wieloletnim
doswiadczeniem. Zapraszamy do wspoétpracy.

UJULF Serentific
sp|r|y of excellence Advancing science for life™

Cogentix

Medical
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Biuro handlowe WAM

94 344 90 61(59)
wam@meden.com.pl




WRH | Wydziat Rehabilitacji

Wydziat Rehabilitacji jest jednym z najbardziej rozwinietych wydziatow firmy
Meden-Inmed, doswiadczenie w zakresie rehabilitacji budujemy juz od 1994 roku.
Wydziat tworzg specjalisci z réznych dziedzin, stale poszerzajacy swojg wiedze
w zakresie nowych technik rehabilitacji pacjentéw. Liczne szkolenia, w ktérych
uczestniczymy pozwalajg nam oferowac Panstwu najnowsze i innowacyjne
rozwigzania technologiczne.

W oparciu o doswiadczenie i wspotprace ze Srodowiskiem medycznym
produkujemy szereg urzadzen do rehabilitacji, znajdujgcych uznanie na catym
Swiecie. Dostarczamy Swiatowej klasy stoty do masazu, lezanki, lampy IR, wanny
do hydromasazu, wirdwki, urzadzenia do rehabilitacji neurologicznej i wiele innych.
Jednoczesnie zapewniamy ustugi produkcyjne na zlecenie (OEM, outsourcing)
urzadzen mechanicznych i elektrycznych wykorzystujac wtasny zespdt badawczo-
rozwojowy, wykwalifikowang kadre produkcyjna, sterowanie numeryczne,
urzadzenia do obrébki oraz nowoczesna malarnie proszkowa.

Nieustannie poszerzamy portfolio produktéw oferujgc Panstwu
rozwigzania z zakresu:

- Hydroterapii

- Kinezyterapii

- Fizykoterapii

- Diagnostyki

- Rehabilitacji funkcjonalnej

- Neurorehabilitacji

- Opieki nad pacjentem

- Rehabilitacji kardiologicznej

- Medical SPA & Wellness Biuro handlowe WRH

94 34710 50 (53)
fizjoterapia@meden.com.pl

Wydziat Rehabilitacji zapewnia Panstwu wysokiej jakosci urzadzenia witasnej
produkgji, jak i uznanych marek, m.in.. Hocoma, Redcord, Gymna-Uniphy,
Kinetec, Airex i wiele innych.

{p redcord KiNnelec AIREX
0 I\
@ chattanooga GrgoleD \)@mm@[ﬂm

HAND REHABILITATION GLOVE
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WI OM | Wydziat Intensywnej Opieki Medycznej

WydziatIntensywnejOpieki Medycznejpowstatw 2000 roku, w zwigzku zrosngcym
zapotrzebowaniem na wyposazenie placéwek medycznych w wysokiej klasy
panele przytézkowe oraz systemy przywotawcze. Zajmujemy sie projektowaniem,
produkcja i instalacjg systemow wykorzystywanych w salach chorych i salach
intensywnego nadzoru. Dzieki wykorzystaniu najwyzszej jakosci surowcow
oraz nowoczesnych technologii w procesie produkcji, panele przytdzkowe firmy
Meden-Inmed zapewniajg bezawaryjna, wieloletnig eksploatacje.

Oferujemy konfiguracje systemoéw w zaleznosci od potrzeb
odbiorcy

W ofercie znajduja sie m.in.:

- system nascienny typ P,

- system sufitowy - poziomy typ H (1),

- system podtogowo - sufitowy typ R (2),

- system sufitowy - pionowy typ V (3),

- system oswietleniowy typ N (4),

- system wolnostojacy typ W (5),

- system kolumnowy typ K,

- system szynowy typ S,

- cyfrowy system przyzywowy Meden Opt.

Piotr Ryckiewicz

v-ce prezes ds. inzynierii medycznej
+48 601728 281

pr@meden.com.pl

Henryka Witkowicz
dyrektor WIOM

+48 693 540 106
hw@meden.com.pl

Zapraszamy do zapoznania sie z petng oferta.
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PROFESJONALNA INZYNIERIA MEDYCZNA

MEDEN-INMED Sp. z o.0.
ul. Wenedéw 2, 75-847 Koszalin

Tel.: +48 94 344 90 61 (59)
Fax: +48 94 34710 41

ortopedia@meden.com.pl
www.meden.com.pl
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