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1. WPROWADZENIE

System CHARSPINE OCT opracowany zostat do leczenia chordb i urazéw piersiowo-szyjno-potylicznego odcinka kregostupa, umozliwiajac wykonanie przez
chirurga stabilizacji operowanego odcinka, niezbednej do jego wyleczenia.

Stabilizacje wykonuje sie z dostepu tylnego, przy pomocy spedjalistycznych narzedzi, wykorzystujac do tego szereg implantdw wchodzacych w sktad systemu jak
prety, Sruby, haki, ptytki potyliczne oraz réznego rodzaju taczniki.

2. WSKAZANIA

Niestabilnosci w gérnym odcinku szyjnym kregostupa oraz potaczeniu szyjno-potylicznym, ktérych przyczyna moga by¢ miedzy innymi:
reumatoidalne zapalenia stawow
-+ wady wrodzone
stany pourazowe
nowotwory
infekcje
Niestabilnosci w dolnej czesci kregostupa szyjnego i gérnej czesci piersiowego, ktérych przyczyna moga by¢ miedzy innymi:
stany pourazowe
nowotwory
niestabilnosci jatrogenne po laminektomii itp.
Zwyrodnieniowe i bolesne stany pourazowe w dolnej czesci odcinka szyjnego i gérnej odcinka piersiowego.
Przednie zespolenia odcinka szyjnego wymagajace dodatkowej stabilizacji tylnej.

3. PRZECIWSKAZANIA

Duza niestabilnos¢ kregostupa spowodowana uszkodzeniem czesci trzonowej kregdw (w skutek wystgpienia nowotwordw, ztamar, infekcji). W takich
wypadkach stabilizacja systemem CHARSPINE OCT jest mozliwa wyfgcznie w potaczeniu z dodatkowa stabilizacjg przednia.
- Zaawansowana osteoporoza.
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4. OPIS SYSTEMU

- mata srednica i niski profil gtowki sruby oraz tacznikow w ptytce potylicznej
- szeroki zakres regulacji rozstawu pretéw na ptytce potylicznej

- mozliwo$¢ doprofilowania ptytek potylicznych

- dwa rodzaje ptytek potylicznych

- wychylenie wkretéw potylicznych w ptytce

-+ dwa rodzaje hakow

- szeroki zakres regulacji tacznikow poprzecznych

- dostepnos¢ tacznikow bocznych

- 3 rodzaje facznikdw wspodtosiowych i rownolegtych
- szeroki wybor dtugosci pretéw

ujemny zarys gwintu zapobiega rozchylaniu sie tba sruby we
wkrecie blokujacym

poliaksjalnos¢ sruby w zakresie 90°

kielichy w ptytce potylicznej wychylne w zakresie 20° w pfaszczyZnie ptytki
moment dokrecenia wszystkich wkretow 3,3Nm

+ jeden wspdlny wkret blokujacy dla $rub, hakow i ptytki potylicznej
+ 3 punktowe pryzmatyczne mocowanie sruby na precie dla optymalnej

sity mocowania

- 3$rednice $rub 3,5;4,0; 4,5

« szeroki zakres dtugosci $rub

+ dostepnos¢ srub czesciowo gwintowanych

« $ruby poliaksjalne samogwintujace

« oznaczenia kolorami Srednic $rub i wkretow
odpowiadajgce  oznaczeniom  narzedzi
z nimi wspotpracujacych

« zabkowana powierzchnia kulistej gtéwki sruby

zwieksza stabilno$¢ po zamocowaniu

materiat implantéw: stop tytanu wg
ISO 5832
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4.1. IMPLANTY
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3.5999.010
3.5999.012
3.5999.014
3.5999.016
3.5999.018
3.5999.020
3.5999.022
3.5999.024
3.5999.026
3.5999.028
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3.5999.032
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3.6100.010
3.6100.012
3.6100.014
3.6100.016
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3.6100.020
3.6100.022
3.6100.024
3.6100.026
3.6100.028
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3.6100.040
3.6101.010
3.6101.012
3.6101.014
3.6101.016
3.6101.018
3.6101.020
3.6101.022
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3.6101.026
3.6101.028
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CHARSPINE OCT SRUBA POLIAKSJALNA CZESCIOWO GWINTOWANA

@ © O,

24 3.5998.024
26 3.5998.026
28 3.5998.028
35 30 3.5998.030
32 3.5998.032
34 3.5998.034
36 3.5998.036
24 3.5997.024
26 3.5997.026
28 3.5997.028
4.0 30 3.5997.030
32 3.5997.032
34 3.5997.034

@ 36 3.5997.036

@35 24.0

CHARSPINE OCT WKRET BLOKUJACY
O,
o 3.6111.000 4

8/44

ChM sp.z 0.0, Lewickie 3b, 16-061 Juchnowiec Koscielny, POLSKA, tel. + 48 85 86 86 100, fax + 48 85 86 86 101, chm@chm.eu, www.chm.eu




Ch

IMPLANTY

CHARSPINE OCT £ACZNIK PRZEGUBOWY (HEAD TO HEAD)

rozmiar L [mm]

29+35 3.5996.035
34+40 3.5996.040
39+45 3.5996.045
4450 3.5996.050
49+55 3.5996.055

CHARSPINE OCT WKRET BLOKUJACY - tACZNIK

3.5991.000

. 3.5990.000
|

CHARSPINE OCT £ACZNIK PRZEGUBOWY (RODTO ROD)

rozmiar L [mm ]

29+34 3.6104.034
33+42 3.6104.042
40+55 3.6104.055
CHARSPINE OCT £ACZNIK BOCZNY
”
rozmiar L [mm ]
9+12 3.6103.012
9+20 3.6103.020
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CHARSPINE OCT HAK LAMINARNY SZYJNY

Nazwa

Hak laminarny szyjny 3.6102.001

®|©

Hak laminarny szyjny duzy 3.6102.002

CHARSPINE OCT WKRET BLOKUJACY

e 3.6111.000

CHARSPINE OCT £ACZNIK WSPOLOSIOWY

rozmiar
6/3,5 3.3970.863
5/3,5 3.3970.853
3,5/35 3.3970.833
CHARSPINE OCT £ACZNIK ROWNOLEGLY
rozmiar
6/3,5 3.3970.963
5/3,5 3.3970.953
3,5/35 3.3970.933

ChM sp.z 0.0, Lewickie 3b, 16-061 Juchnowiec Koscielny, POLSKA, tel. + 48 85 86 86 100, fax + 48 85 86 86 101, chm@chm.eu, www.chm.eu




C h M IMPLANTY

@ Q) CHARSPINE OCT PRET @3,5/6,0

rozmiar L [mm ]

O 400 3.6106.400

CHARSPINE OCT PRET @3,5

rozmiar L [mm ]

40 3.6105.040
60 3.6105.060
@ 9 3.6105.090
150 3.6105.150
240 3.6105.240
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CHARSPINE OCT PLYTKA POTYLICZNA

@

rozmiar L [mm ]

mata (25+35) 3.6107.035
Srednia (35+45) 3.6107.045
duza (45+55) 3.6107.055

CHARSPINE OCT WKRET BLOKUJACY

®
° 3.6111.000 -/

CHARSPINE OCT PLYTKA POTYLICZNA OBUSTRONNA

®

rozmiar L [mm]
200 3.5995.204
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CHARSPINE OCT WKRET POTYLICZNY

6 3.6109.006

N 8 3.6109.008
10 3.6109.010
4,0
12 3.6109.012
14 3.6109.014
16 3.6109.016
6 3.6110.006
8 3.6110.008
10 3.6110.010
4,5
12 3.6110.012
2y GiS 14 3.6110.014
16 3.6110.016
e Nazwa Nr katalogow:!
Paleta na implanty CHARSPINE OCT Lt
Paleta na implanty CHARSPINE OCT 40.8346.000

ChM sp.z 0.0, Lewickie 3b, 16-061 Juchnowiec Koscielny, POLSKA, tel. + 48 85 86 86 100, fax + 48 85 86 86 101, chm@chm.eu, www.chm.eu
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4.2. NARZEDZIA
CHARSPINE OCT Instrumentarium podstawowe 15.0915.101
Nazwa Nr katalogowy  Szt.
= Wyginak preta regulowan
b (& 3 yginakpretareg - _ 40.5770.000 1
Wyginak regulowany stuzy do doginania preta do zadanego ksztattu.
—
| Szczypce dystrakcyjne
= zezypee dystrakay) 40.5771.000 1

Szczypce dystrakcyjne sa uzywane do przeprowadzenia procedury dystrakcji kregow.

Szczypce kompresyjne przestawne sg uzywane do przeprowadzenia procedury 40.5772.000 1

Szczypce kompresyjne
‘ kompresji kregow.

=
Tuleja prowadzaca regulowana
40.5773.000 1
Stuzy do wprowadzania wiertet w nasade tuku na zadang gtebokosc.
|
& s Kleszcze 40.5774.000 1
- Przeznaczone sg do chwytania i wprowadzania preta kregostupowego. : :
|
S—
-
Klucz kontrujacy
Uzywany jest dla zapewnienia stabilnosci rotacyjnej uktadu implantéw podczas 40.5775.000 1
finalnego dokrecania wkretéw blokujacych.
Manipulator do srub
Manipulator do $rub moze stuzy¢ do docisniecia preta do dna wyciecia w srubie 40.5776.000 1
przeznasadowej.
Wiertto z ogranicznikiem 2,4
R e ————" . .. A
Stuzy do wykonania otworu w nasadzie tuku pod $rube 3,5mm. 40.5777.024 !
———— = Wierttozogranicznikiem 2,9 40.5777.029 1

Stuzy do wykonania otworu w nasadzie tuku pod srube 4,0mm.

ChM sp.z 0.0, Lewickie 3b, 16-061 Juchnowiec Koscielny, POLSKA, tel. + 48 85 86 86 100, fax + 48 85 86 86 101, chm@chm.eu, www.chm.eu
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CHARSPINE OCT Instrumentarium podstawowe 15.0915.101
Nazwa Nr katalogowy  Szt.
— Wiertto z ogranicznikiem 3,4
Stuzy do wykonania otworu w nasadzie tuku pod $rube 4,5mm. 40.5777.034 !
Gwintownik 3,5mm
Stuzy do nagwintowania otworu wykonanego w nasadzie tuku pod $rube 3,5mm 40.5778.035 !
— Gwintownik 4,0mm 40.5778.040 1

Stuzy do nagwintowania otworu wykonanego w nasadzie tuku pod érube 4,0mm

Gwintownik 4,5mm
- 40.5778.045 1

Stuzy do nagwintowania otworu wykonanego w nasadzie tuku pod $rube 4,5mm

sondapedikularma 405779000 1
Uzywana jest do sprawdzenia ciggtosci scian nasady tuku kregowego.

ﬁ Wyginak do preta 3,5 lewy
Stuzy do profilowania preta 3,5mm (réniez In-situ) 40.5780.000 1
ﬁ Wyginak do preta 3,5 prawy
Stuzy do profilowania preta 3,5mm (réniez In-situ) 40.5781.000 1

Preparator do hakow

R ————— 40.5782.000 1

Uzywany jest do przygotowania miejsca na hak.
Wkretak T15
Wkretak T15 jest uzywany do aplikacji i wstepnego blokowania wkretdw blokujacych. 40.5783.000 !
Chwytak do $rub wieloosiowych

40.5786.000 1
Stuzy do manipulownia kielichem sruby po jej wprowadzeniu w nasade tuku.
Chwytak do hakow

40.5787.000 1
Przeznaczony jest do wprowadzania hakow kregostupowych.
Nozyce gilotynowe do preta

40.5788.000 1
Stuza do tatwego skracania dtugosci preta o srednicy 3,5mm.
Grot T15
Grot T15 jest przeznaczony do montazu z rekojescia dynamometryczng 3Nm 40.5789.000 1

[40.6650.230] i stuzy do finalnego blokowania srub przeznasadowych, hakow oraz
facznikow bocznych.

Tuleja ochronna

B Sluzy do ochrony otaczajacych tkanek podczas procedury gwintowania nasady fuku. 40.5790.000 1
Dodatkowo stuzy do pomiaru gtebokosci wprowadzenia gwintownika w nasade tuku

Klucz do $rub

E:ﬁ:: Uzywany jest do wprowadzania srub systemu CHARSPINE OCT. Jest przeznaczony do 40.5791.000 1

montazu z rekojescia ze sprzegtem.

Trokar
Trokar jest uzywany do przebicia warstwy korowej nasady tuku, jako punktu 40.6099.000 1
wprowadzenia sruby przeznasadowe).

Rekojes¢ dynamometryczna 3,3Nm (AO)
Przeznaczona jest do montazu z grotem T15 [40.5789.000] i uzywana do finalnego 40.6655.233 1
dokrecenia wkretéw blokujacych w $rubach, hakach i facznikach.

Rekojesc ze sprzegtem (AO)

Uzywana do montazu z wierttami oraz gwintownikami.

40.6654.001 1

Wzorzec gtebokosci
Stuzy do pomiaru glebokosci otworu w nasadzie tuku oraz kosci potylicznej, w oparciu 40.8348.000 1
o ktéry dobiera sie dtugosc sruby lub wkretu.

ChM sp.z 0.0, Lewickie 3b, 16-061 Juchnowiec Koscielny, POLSKA, tel. + 48 85 86 86 100, fax + 48 85 86 86 101, chm@chm.eu, www.chm.eu
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CHARSPINE OCT Instrumentarium podstawowe 15.0915.101

Nazwa Nr katalogowy  Szt.

Pokrywa kontenera 9x4 14.0915.103 1
Paleta 9x4 1/2H 14.0915.201 1
Kontener 9x4H 14.0915.101 1
Kontener 9x4H 14.0915.102 1
CHARSPINE OCT Instrumentarium dodatkowe 1
. P ) . 15.0915.202
(narzedzia do stabilizacji potylicznej)
Nazwa Nr katalogowy  Szt.

.é Wyginak do ptytek potylicznych 40.8350.000 1

Wraz z wyginakiem 40.8351.000 stuzy do ksztattowania ptytek potylicznych.

Wyginak do ptytek potylicznych

—_— 40835100 1
Wraz z wyginakiem 40.8350.000 stuzy do ksztattowania plytek potylicznych.
Wiertto przegubowe z ogranicznikiem 2,9

-"==== Stuzy do wykonania otworu w kosci potylicznej pod wkret 4,0mm przy utrudnionym 40.8352.029 1

dostepie operacyjny.

Wiertto przegubowe z ogranicznikiem 3,4

B —————————— Stuzy do wykonania otworu w kosci potylicznej pod wkret 4,5mm przy utrudnionym 40.8352.034 1

dostepie operacyjny.
Wiertto z ogranicznikiem 2,9
- 40.8353.029 1
Stuzy do wykonania otworu w kosci potylicznej pod wkret 4,0mm.
Wiertto z ogranicznikiem 3,4
e " 40.8353.034 1

Stuzy do wykonania otworu w kosci potylicznej pod wkret 4,5mm.

Gwintownik przegubowy 4,0

% Stuzy do nagwintowania otworu wykonanego w kosci potylicznej pod wkret 4,0mm 40.8354.040 1

przy utrudnionym dostepie operacyjny.

Gwintownik przegubowy 4,5

———e————= Stuzy do nagwintowania otworu wykonanego w kosci potylicznej pod wkret 4,5mm 40.8354.045 1

przy utrudnionym dostepie operacyjny.

Gwintownik 4,0
S — 4 . X
Stuzy do nagwintowania otworu wykonanego w kosci potylicznej pod wkret 4,0mm. 40.8355.040 !

Gwintownik 4,5
B e — — 4 . .
Stuzy do nagwintowania otworu wykonanego w kosci potylicznej pod wkret 4,5mm. 40.8355.045 !

Tuleja prowadzaca regulowana
40.8356.000 1
Stuzy do wprowadzania wiertet OC w kos¢ potyliczng na zadang gtebokosc.

ChM sp.z 0.0, Lewickie 3b, 16-061 Juchnowiec Koscielny, POLSKA, tel. + 48 85 86 86 100, fax + 48 85 86 86 101, chm@chm.eu, www.chm.eu
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CHARSPINE OCT Instrumentarium dodatkowe 1
(narzedzia do stabilizacji potylicznej)

Nazwa

Klucz kontrujacy
Uzywany jest dla zapewnienia stabilnosci rotacyjnej uktadu implantéw podczas
finalnego dokrecania wkretéw blokujacych w plytke potyliczna.

GrotT15

W potaczeniu z rekojescig ze sprzegtem uzywany jest do wprowadzania wkretow
potylicznych.

Grot przegubowy T15

W potaczeniu z rekojescia ze sprzegtem uzywany jest do wprowadzania wkretow
potylicznych przy utrudnionym dostepie operacyjnym.

Paleta 9x4 1/2H

ChM sp.z 0.0, Lewickie 3b, 16-061 Juchnowiec Koscielny, POLSKA, tel. + 48 85 86 86 100, fax + 48 85 86 86 101, chm@chm.eu, www.chm.eu

15.0915.202

Nr katalogowy  Szt.

40.8357.000 1
40.8358.000 1
40.8359.000 1
14.0915.202 1
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5. TECHNIKA OPERACYJNA
5.1. ULOZENIE PACJENTA | DOSTEP OPERACYJNY

Pacjent do zabiegu ukfadany jest na brzuchu. Szyja oraz gtowa powinny
zachowac swoja anatomiczng pozycje wzgledem korpusu. Aby nie doszto do
zamiany pozydji nalezy to utozenie zabezpieczyc.

Dostep operacyjny uzyskuje sie wykonujac posrodkowe ciecie wzdtuz kregostupa
nad operowanym odcinkiem, ktére w razie potrzeby mozna rozszerzy¢ o jeden
lub dwa poziomy ponizej i powyzej.

5.2. WPROWADZANIE SRUB OCT

W zaleznosci od operowanego odcinka kregostupa szyjnego, stosowane sa dwie
metody wprowadzania srub poliaksjalnych.

Za pomoca Trokaru [40.6099.000] przebi¢ gdérna warstwe kosci korowej tuku
kregu, w miejscu, w ktérym ma zosta¢ wprowadzona sruba poliaksjalna.

W oparciu o zdjecia RTG oraz anatomie pacjenta dobrac¢ srednice $ruby
poliaksjalnej oraz wstepnie, jej dtugosc.

W zaleznosci od $rednicy Sruby wybrac¢ odpowiednie wiertto. Wiertta kodowane
sq kolorami odpowiadajacymi kolorom korpuséw $rub:

35 W: Wiertlo @2,4 [40.5777.024] - kolor zielony
40 OW Wiertto 32,9 [40.5777.029] — kolor 6ty
45 W Wiertto @34 [40.5777.034] - kolor szary

Wybrane Wiertto z ogranicznikiem [40.5777.0xx] potaczy¢ z Rekojescia ze
sprzegtem [40.6654.001].

18/44

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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Tuleje prowadzaca regulowana [40.5773.000] ustawi¢ na wybrang gtebokos¢
wiercenia, réwng wybranej dtugosci Sruby poliaksjalnej.

Otwor  wykonuje sie z wykorzystaniem Tulei prowadzacej regulowanej
[40.5773.000], ktéra ostania tkanki otaczajace oraz ogranicza gtebokos¢ na jaka
wiertto zostanie wprowadzone w kreg.

Wiertto wprowadzi¢ w Tuleje prowadzaca regulowana, przytozy¢ w miejscu
wczesniej wykonanego Trokarem otworu i oscylacyjnymi ruchami Rekojescig
ze sprzegtem wykonac¢ otwdr. Ustalong gtebokos¢ wiercenia uzyskujemy
w momencie oparcia ogranicznika Wiertfa z przesuwng tuleja Tulei prowadzacej.

UWAGA: Podczas wiercenia zaleca sie wykonanie zdjecia RTG dla
weryfikacji trajektorii i gtebokosci.

Przed wprowadzeniem $ruby poliaksjalnej, mozna wykona¢ wstepne

gwintowanie otworu, co w przypadku bardzo twardych struktur kostnych utatwi
wkrecenie sruby.

Do tego celu stuza Gwintowniki, ktére tak jak w przypadku wiertet, kodowane s3
kolorami odpowiadajacymi kolorom korpusdw srub:

35 W: Gwintownik 3,5 [40.5778.035] — kolor zielony
40 OW Gwintownik 4,0 [40.5778.040] — kolor z6ity
45 W Gwintownik 4,5 [40.5778.045] — kolor szary

Wybrany Gwintownik potaczyc z Rekojescia ze sprzegtem [40.6654.001].

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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Dla zabezpieczenia otaczajgcych tkanek, oraz weryfikacji gtebokosci na jaka
zostat wkrecony gwintownik, zaleca sie wraz z Gwintownikiem stosowac¢ Tuleje
prowadzaca regulowana [40.5773.000] lub Tuleje ochronna [40.5790.000].

W przypadku uzycia Tulei prowadzacej regulowanej [40.5773.000], sposéb
uzycia jest identyczny jak w przypadku uzycia z Wierttem [40.5777.0xx].

Stosujac Tuleje ochronng [40.5790.000] gtebokos¢ na jaka zostat wprowadzony
gwintownik odczytuje sie ze skali umieszczonej na gwintowniku.

Dtugos¢ sruby poliaksjalnej mozna dobra¢ réwniez na podstawie pomiaru
gtebokosci otworu przy pomocy Wzorca gtebokosci [40.8348.000].

Do wkrecania Srub poliaksjalnych stuzy Klucz do $rub [40.5791.000].
Klucz do $rub [40.5791.000] potaczyc z Rekojescia ze sprzegtem [40.6654.001].

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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Grot klucza wprowadzi¢ w gniazdo znajdujace sie w glebi kielicha Sruby
poliaksjalnej, nastepnie wkrecic tuleje klucza w gwint kielicha i docisna¢.

UWAGA: Jedli nie jest mozliwe wkrecenie tulei klucza w kielich
sruby, oznacza to, ze grot klucza nie wszedt w gniazdo $ruby.

Poprawic osadzenie grotu w gniezdzie.

Wkreci¢ $rube poliaksjalng w wykonany uprzednio otwor w kregu.

UWAGA: W celu przytrzymania klucza podczas wkrecania sruby,
nalezy wykorzystywac wytacznie pokretto [2], ktdre ma mozliwosc
swobodnego obracania sie wokét osi klucza. Przytrzymywanie
klucza w jego dolnej czesci (w poblizu Sruby) moze by¢ przyczyna
zluzowania sie implantu na narzedziu.

Po wkreceniu $ruby, wykreci¢ tuleje klucza z kielicha sruby i odfaczy¢ klucz.

Przeciecia znajdujace sie w kielichach srub nalezy ustawi¢ w jednej linii biegnacej
wzdtuz kregostupa. Pozwoli to na osadzenie w nich pretéw. Stuzy do tego
Chwytak do $rub wieloosiowych [40.5786.000].

wychyleniu, przemieszcza sie o okoto 2mm ponizej dolnej
powierzchni kielicha stojagcego w pozycji neutralnej. Nalezy miec¢

i UWAGA: Dolna krawedz kielicha sruby poliaksjalnej, przy petnym
to na uwadze podczas wprowadzania $ruby.

L

2mm

L
Tf

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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5.3. WPROWADZANIE HAKOW.

Rozmiar haka dobrac do gruboscituku kregu, na ktérym ma zosta¢ umieszczony.
Pomocny w doborze odpowiedniego rozmiaru moze by¢ Preparator do
hakéw [40.5782], ktérym mozna réwniez poprzez delikatne ugniatanie kosci
domodelowac jej ksztaft do ksztattu haka, dla jego lepszego osadzenia.

Do zaktadania hakow na tuk kregu stuzy Chwytak do hakéw [40.5787.000].

Chwytaka mozna uzy¢ réwniez w momencie mocowania haka na precie, co
moze utatwic jego zablokowanie Wkretem blokujacym [3.6111.000].

Powyzszy opis nie stanowi szczegétowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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5.4.PRETY.

Wystepuja dwie odmiany pretéw, jednosrednicowe (J3,5mm) i dwusrednicowe
(@3,5/@6,0mm). Prety dwusrednicowe [3.6106.xxx] pozwalaja na wykonanie
jednej stabilizacji opartej na dwdch systemach wykorzystujacych prety o $rednicy
3,5mmi6émm.

UWAGA: Stabilizacja oparta o pret 6,0mm opisana jest w instrukgcji
dla systemu CHARSPINE 2 f-my ChM.

Dtugo$¢ pretéw dobiera sie do instrumentowanego odcinka kregostupa dla
lewej i prawej strony stabilizacji. Nalezy zwréci¢ uwage aby prety w skrajnych
implantach delikatnie wystawaty poza ich obrys. Nie nalezy jednak pozostawiac
zbyt diugich pretow, ktorych korcdwki mogty by draznic¢ otaczajace tkanki.

Do skracania dtugosci pretow stuza Nozyce gilotynowe do preta [40.5788.000].
A
1 S5mm
- ‘ : I
? ’ 0

linia ciecia

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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Uzyskanie prawidtowych krzywizn kregostupa po wykonaniu stabilizacji wymaga

odpowiedniego doprofilowania preta. Stuzg do tego Wyginak preta regulowany
[40.5770.000] oraz Wyginakido preta 3,5 lewy/prawy [40.5780.000/40.5781.000].

Ustawi¢ na trzpieniu centralnym Wyginaka preta regulowanego [40.5770.000]
promien giecia. Umiesci¢ pret pomiedzy rolkami, a trzpieniem centralnym.
Sciskajac ramiona wyginaka, wygig¢ pret do zadanego ksztattu.

Wyginakido preta 3,5 lewy/prawy [40.5780.000/40.5781.000] stuza do doginania
preta In Situ. Nasuna¢ wyginaki wycieciami znajdujacymi sie na ich korncach.
Odchylajac wyginaki w lewo lub prawo dogia¢ pret do zadanego ksztattu.

Powyzszy opis nie stanowi szczegétowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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Wygiete prety wprowadzi¢ w przeciecia znajdujace sie w kielichach srub i hakéw.
Do wprowadzania mozna uzy¢ Kleszczy [40.5774.000].

Prety zablokowa¢ wkrecajac w kielichy $rub i hakow Wkrety blokujace
[3.6111.000] za pomoca Wkretaka T15 [40.5783.000]. Lekko dokreci¢ dla
uzyskania wstepnej stabilizacji.

INFORMACJA: Wkretak T15 [40.5783.000] posiada stozkowy grot,
ktory zabezpiecza wkretki przed zsunieciem.

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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W przypadku gdy pret nie lezy prawidfowo w kielichu sruby lub haka (nie mozna
wkreci¢ Wkretu blokujacego [3.6111.000]) do jego prawidtowego osadzenia
moze postuzy¢ Manipulator do $rub [40.5776.000].

Sprawdzi¢ czy fapki znajdujace sie na koncu tulei Manipulatora s3
w petni wysuniete.

Nasuna¢ Manipulator na kielich implantu do momentu zatrzasniecia (przy
odcigganiu Manipulatora do gdry, wyraznie wyczuwalny opar).

Obracajac pokrettem $ciagnac pret do dna kielicha.

Powyzszy opis nie stanowi szczegétowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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Zablokowa¢ pret Wkretem blokujacym [3.6111.000] z uzyciem Wkretaka T15
[40.5783.000].

Usuna¢ manipulator przechylajac go wzdtuz preta po uprzednim catkowitym
wysunieciu fapek z tulei Manipulatora (do pozycji poczgtkowej).

UWAGA: Odtaczanie manipulatora od implantu przy niepetnym
wysunieciu fapek moze doprowadzi¢ do uszkodzenia implantu

lub narzedzia.

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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Po wstepnym zablokowaniu pretéw, mozna wykona¢ dystrakcje lub kompresje
kregow w oparciu o wczedniej wprowadzone $ruby lub haki. Stuzg do tego
odpowiednio Szczypce dystrakcyjne [40.5771.000] lub Szczypce kompresyjne
[40.5772.000]. Podczas wykonywania dystrakcji/kompresji nalezy w jednym
z implantow (umieszczonym w kregu, ktéry chcemy przemiescic) poluzowac Wkret
blokujacy, dajac mu mozliwos¢ przemieszczania wzdtuz preta. Po wykonaniu
dystrakcji/kompresji ponownie zablokowac implant.

Finalne dokrecanie Wkretow blokujacych [3.6111.000] wykonuje sie za
pomoca Rekojesci dynamometrycznej [40.6655.233] potaczonej z Grotem
T15 [40.5789.000]. Podczas dokrecania nalezy uzy¢ Klucza kontrujacego
[40.5775.000] niwelujacego sity dziatajace na ukfad stabilizacji podczas
dokrecania. Wkrety dokreca¢ do momentu wystapienia sie gtosnego klikniecia
pochodzacego z Rekojesci dynamometrycznej.

28/44

Powyzszy opis nie stanowi szczegétowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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5.5.£tACZNIKI PRZEGUBOWE

taczniki przegubowe stosowane s3 dla zwiekszenia sztywnosci uktadu
stabilizacji. Zaktadane sg w poprzek pretéw, faczac ze sobga lewa i prawa strone
stabilizacji. Wystepuja dwa rodzaje tacznikow przegubowych, zaktadanych na
pret [3.6104.0xx] oraz zaktadanych na kielichy srub poliaksjalnych [3.5996.0xx].

taczniki przegubowe (typu ROD to ROD) [3.6104.0xx]:
niezbedne wykonanie laminektomii w miejscu umieszczenia tacznika
niezbedna wystarczajaca ilos¢ miejsca pomiedzy kielichami $rub
poliaksjalnych na umieszczenie tacznika
- taczniki znajduja sie na jednym poziomie z pretami (nie wystajg ponad
uktad stabilizacji)

taczniki przegubowe (typu HEAD to HEAD) [3.5996.0xx]:
nie ma potrzeby wykonywania laminektomii
mozliwe zastosowanie nawet przy niewielkiej odlegtosci pomiedzy
kielichami Srub poliaksjalnych
- faczniki znajduja sie ponad kielichami $rub  (wystajg ponad
uktad stabilizacji)

taczniki przegubowe (typu ROD to ROD) [3.6104.0xx]

Rozmiar tacznika przegubowego dobra¢ na podstawie odlegtosci pomiedzy
Pretami 3,5. Po wczesniejszym wykonaniu laminektomii (poziom na ktérym ma
zostac zatozony tqcznik), przy pomocy Kleszczy [40.5774.000], lub z wolnej reki,
umiesci¢ tacznik przegubowy na pretach.

Zapomoca Rekojescidynamometrycznej[40.6655.233]i GrotuT15[40.5789.000]
dokreci¢ trzy niebieskie wkrety tacznika przegubowego. W pierwszej kolejnosci
dokrecac¢ wkrety potozone skrajnie. Wkrety dokreca¢ do momentu ustyszenia
wyraznego klikniecia.

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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taczniki przegubowe (typu HEAD to HEAD) [3.5996.0xx]

Za pomocg Wkretaka T15 [40.5783.000] w kielichy Srub poliaksjalnych (lezgcych
na jednym poziomie), na ktérych ma zosta¢ umieszczony tacznik przegubowy,
wkreci¢  Wkrety blokujace [3.5990.000] (zamiast wkretow  blokujacych
3.6111.000]. Dokreci¢ za pomoca Rekojesci dynamometrycznej [40.6655.233]
i Grotu T15 [40.5789.000] do momentu ustyszenia wyraznego klikniecia.

Rozmiar tacznika przegubowego dobra¢ na podstawie odlegtosci pomiedzy
srodkami  wprowadzonych Whkretéw  blokujacych. Przy pomocy Kleszczy
[40.5774.000], lub z wolnej reki, osadzi¢ wybrany tacznik przegubowy
na sferycznych koncach Wkretéw blokujacych [3.5990.000], wystajacych
ponad kielichy Srub poliaksjalnych. Poprzez piericienie znajdujace sie na
koncach tacznika przegubowego, przy pomocy Wkretaka T15 [40.5783.000],
wkreci¢ Wkrety blokujace [3.5991.000] w gwintowane otwory uprzednio
wkreconych wkretéw.

Wkrety  blokujace  [3.5991.000] dokreci¢ finalnie za pomoca Klucza
dynamometrycznego [40.6655.233] i Grotu T15 [40.5789.000] do momentu
ustyszenia wyraznego klikniecia.

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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5.6.LtACZNIKI BOCZNE

taczniki boczne umozliwiajg $rodkowo-boczne odsuniecie $ruby wzgledem
preta. Finalne blokowanie wykonuije sie za pomoca Klucza dynamometrycznego
[40.6655.233] i Grotu T15 [40.5789.000] do momentu ustyszenia
wyraznego klikniecia.

5.7. tACZNIKI WSPOLOSIOWE | ROWNOLEGLE

taczniki wspdtosiowe i réwnolegte pozwalajg na:
- przedtuzenie stabilizacji (np. wykonanej wczesniej)
- pofaczenie  dwodch  stabilizacji  opartych na  pretach
o réznych srednicach
+ boczne odsuniecie czesci wykonywanej stabilizacji (np. podczas
przejscia stabilizacji z odcinka piersiowego na szyjny)

Finalne  blokowanie facznikéw  wykonuje sie za pomocg Klucza
dynamometrycznego [40.6655.233] i Grotu  T15 [40.5789.000],
poprzez dokrecenie dwdch wkretek tacznikdw, do momentu ustyszenia
wyraznego klikniecia.

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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STABILIZACJA POTYLICZNA

System CHARSPINE OCT oferuje peten zestaw implantdw i narzedzi niezbednych do wykonania stabilizacji szyjno-potylicznej. W skfad zestawu wchodza dwa
rodzaje ptytek potylicznych:

Ptytka potyliczna [3.6107] implantowana w linii srodkowej potylicy

Ptytka potyliczna obustronna [3.5995] implantowana parami, po lewej i prawej stronie wzgledem linii srodkowej
Ptytki potyliczne implantuje sie po wprowadzeniu $rub i hakow.

5.8. STABILIZACJA Z UZYCIEM PLYTKI POTYLICZNEJ [3.6107]

Plytke potyliczna [3.6107] implantuje sie ponizej zewnetrznego guzka potylicy
EOP (ang. External Occipital Protuberance), symetrycznie wzgledem linii
srodkowej przechodzacej przez guzek i dzielacej potylice na dwie réwne czesci.
W tym miejscu grubos¢ kosci jest najwieksza dzieki czemu uzyskuje sie najlepsze
umocowanie plytki w strukturach kostnych.

Zaleca sie przedoperacyjne wykonanie zdjecia RTG potylicy
w projekcji bocznejiwykonanie pomiaru jej grubosci ponizej EOP
(w miejscu, w ktérym zostanie zamocowana ptytka). Na podstawie
grubosci, dobra¢ dtugos¢ wkretéw potylicznych.

W oparciu o wcze$niej wprowadzone implanty, sruby i haki, dobra¢ odpowiednia
szerokos¢ plytki potylicznej. Pomocne w tym moga by¢ wzorniki preta, ktore
umieszcza sie w implantach, po lewej i prawej stronie stabilizacji. Na podstawie
odlegtosci pomiedzy przymiarami, okreslamy odpowiedni rozmiar ptytki
potylicznej, ktérej zakres powinien obejmowac zmierzong odlegtosc.

Tuleje prowadzaca regulowana [40.8356.000] ustawi¢ na gtebokos¢ wiercenia
rowng dtugosci wybranych Wkretéw potylicznych.

Powyzszy opis nie stanowi szczegétowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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Plytke potyliczng potaczy¢ z Tuleja prowadzaca regulowang [40.8356.000].
W tym celu wprowadzi¢ koncéwke tulei w jeden z otworéw do momentu
wyczucia lekkiego zatrzasniecia.

UWAGA: Zaleca sie aby pierwszy wkret wprowadzi¢ w otwor
centralny ptytki. Pozwoli to na symetryczne utozenie ptytki
wzgledem potylicy oraz ustabilizuje ja przy wykonywaniu
kolejnych otwordw i wprowadzaniu pozostatych wkretow.

(LY

Plytke przytozy¢ do kosci potylicznej w miejscu jej finalnego umocowania. Jesli
istnieje potrzeba lepszego dopasowania ptytki do potylicy, mozna wykonac
delikatna resekcje powierzchni kosci oraz/lub doprofilowa¢ plytke.

UWAGA: Nie usuwac kosci w miejscach, w ktérych zostang
wprowadzone wkrety. Moze to znacznie ostabi¢ zakotwiczenie

wkretéw w strukturach kostnych.

Do profilowania ptytki stuzg Wyginaki do pftytek potylicznych 40.8350.000,
40.8351.000. Ptytke profiluje sie w miejscach wystepowania przewezen
znajdujacych sie pomiedzy trzema zewnetrznymi otworami pod wkrety

potyliczne a korpusem ptytki.

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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~

UWAGA: Nadmierne odgiecie moze doprowadzi¢ do powstania f_;@
pekniecia lub catkowitego utamania. Nie przekracza¢ kata 15°. .
- . . . . K max 15

Po odgieciu w jednym kierunku, nie wolno odgina¢ gniazda I-

w kierunku przeciwnym. Giecie wykona¢ na szyjkach taczacych 1

gniazda z korpusem ptytki

W zaleznosci od srednicy wybranych Wkretdw potylicznych dobrac odpowiednia ——— 40.8352.029
érednice wiertta. 20 M Wierto przegubowe z ogranicznikiem 2,9 R
e
erth iczniki 40.8353.029
UWAGA: Wkrety o srednicy @4,5 zaleca sie stosowac jako wkrety Wiertlo z ogranicznikiem 2,9
ratunkowe.
] ====, - - 40.8352.034
m Wiertto przegubowe z ogranicznikiem 3,4
4,5
INFORMACJA: Wiertta wystepujg w dwdch odmianach: prostej ———— 40.8353.034
i przegubowej. W przypadku utrudnionego dostepu mozna Wiertlo z ogranicznikiem 3,4 R
wykorzysta¢ odmiane przegubowa wiertta.

UWAGA: Do wykonania otworéw w kosci potylicznej stuza
wylacznie Wiertta wyszczegdlnione w tabeli powyzej. Tuleja
prowadzaca regulowana [40.8356.000] posiada zabezpieczenie
przed wykorzystaniem innych wiertet znajdujacych sie
w instrumentarium CHARSPINE OCT.

Wybrane Wiertto potaczy¢ z Rekojescia ze sprzegtem [40.6654.001] i prowadzac
przez Tuleje prowadzaca regulowang [40.8356.000] wykona¢ otwor w potylicy.
73dang gtebokos¢ otworu uzyskuje sie w momencie oparcia ogranicznika wiertla
0 gdérna powierzchnie gtowki Tulei prowadzace).

UWAGA: Przed wykonaniem otworu upewnic¢ sie czy Tuleja
prowadzaca regulowana [40.8356.000] ustawiona jest na

odpowiednig gtebokos¢ wiercenial

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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Po wykonaniu otworu zaleca sie jego nagwintowanie, co ufatwi wprowadzenie | 40.8354.040
whkretu. W zaleznosci od érednicy wybranych Wkretéw potylicznych dobra¢ 20 Gwintownik przegubowy 4,0
odpowiedni Gwintownik z ogranicznikiem. ' ——
Gwintownik 4,0 40.8355.040
INFORMACJA: Gwintowniki wystepuja w dwoch odmianach: ) ) 40.8354.045
. X X Gwintownik przegubowy 4,5
prostej i przegubowej. W przypadku utrudnionego dostepu 45
mozna wykorzysta¢ odmiane przegubowg gwintownika. m—
40.8355.045

Gwintownik 4,5

UWAGA: Do gwintowania otworéw w kosci potylicznej stuza
wytacznie gwintowniki wyszczegdlnione w tabeli powyzej. Tuleja
prowadzaca regulowana [40.8356.000] posiada zabezpieczenie
przed wykorzystaniem innych gwintownikéw znajdujacych sie
w instrumentarium CHARSPINE OCT.

Wybrany gwintownik pofaczy¢ z Rekojescia ze sprzegtem [40.6654.001]
i prowadzac przez Tuleje prowadzaca regulowana  [40.8356.000]
nagwintowac¢ otwér w potylicy. Zgdang gleboko$¢ gwintowania uzyskuje sie
w momencie oparcia ogranicznika gwintownika o gérng powierzchnie gtowki
Tulei prowadzacej.

UWAGA: Przed nagwintowaniem otworu upewnic¢ sie czy
Tuleja prowadzaca regulowana [40.8356.000] ustawiona jest na

odpowiednia gtebokos¢ gwintowania/wiercenial

Przy pomocy Grotu T15 [40.8358.000] lub Grotu przegubowego T15
[40.8359.000] potaczonego z Rekojescia ze sprzegtem [40.6654.001] zamocowac
ptytke do potylicy wprowadzajac pierwszy Wkret we wczesniej wykonany otwor.

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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powyzej, wykonac pozostate cztery otwory i wprowadzi¢ wkrety,

@ Po wstepnym zamocowaniu ptytki, zgodnie z procedura opisana
finalnie mocujac ptytke do potylicy.

Odpowiednio doprofilowa¢ prety, umiesci¢ w kielichach implantéw. Prety
wstepnie zablokowac wkrecajac w kielichy srub, hakow i ptytki potylicznej Wkrety
blokujace [3.6111.000]. Do wprowadzania Wkretéw w kielichy ptytki potylicznej
uzy¢ Grotu T15 [40.8358.000] potaczonego z Kluczem dynamometrycznym
[40.6655.233]. Wkrety lekko dokreci¢ dla uzyskania wstepnej stabilizacji.

Przy finalnym blokowaniu pftytki potylicznej na pretach uzy¢ dodatkowo
Klucza kontrujacego [40.8357.000]. Wkretke dokreca¢ do momentu ustyszenia
wyraznego kliku.

Pozostate implanty zablokowa¢ zgodnie z p.5.4 instrukgji.

Powyzszy opis nie stanowi szczegétowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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5.9. STABILIZACJA Z UZYCIEM PLYTKI POTYLICZNEJ OBUSTRONNEJ [3.5995]

Plytka potyliczna obustronna sktada sie z czesci pretowej stuzacej do wykonania stabilizacji w czesci szyjno-piersiowej (nie wykorzystuje sie dodatkowych pretow @3,5)
oraz czesci ptytkowej, ktdra kotwiczy sie wkretami do potylicy.

Ptytki zawsze stosuje sie parami umieszczajac je symetrycznie po lewej i prawej stronie potylicy, jak najblizej jej linii srodkowej, tak aby pierwsze gérne otwory ptytek
znajdowat sie na wysokosci lub troche powyzej zewnetrznego guzka potylicy (EOP).

Czes¢ pretowa profiluje sie przy pomocy Wyginaka preta regulowanego
[40.5770.000] podobnie jak prety @3,5 (p. 5.4 instrukcji), w celu uzyskania
prawidtowych krzywizn kregostupa po wykonaniu stabilizacji.

Czes¢ ptytkowa profiluje sie do ksztattu potylicy przy pomocy Wyginakéw do
ptytek potylicznych [40.8350.000], [40.8351.000] w miejscach wystepowania
przewezer znajdujacych sie pomiedzy otworami pod wkrety potyliczne.

kata 15°. Po odgieciu w jednym kierunku, nie wolno odginac

UWAGA: Nadmierne odgiecie gniazd moze doprowadzi¢ do
i powstania pekniecia lub catkowitego utamania. Nie przekraczac¢
gniazda w kierunku przeciwnym.

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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Wyprofilowana ptytke wprowadzi¢ w przeciecia znajdujace sie w kielichach
wczesniej wprowadzonych $rub i hakdw opierajac czes¢ ptytkowa na potylicy.
Do wprowadzania mozna uzy¢ Kleszczy [40.5774.000].

Tuleje prowadzaca regulowana [40.8356.000] ustawi¢ na gtebokos¢ wiercenia
rowng dtugosci wybranych Wkretéw potylicznych.

Tuleja prowadzaca regulowang [40.8356.000] potaczy¢ z ptytka potyliczna.
W tym celu wprowadzi¢ koncédwke tulei w jeden z otworéw do momentu
wyczucia lekkiego zatrzasniecia.

Zaleca sie aby pierwszy wkret wprowadzi¢ w ostatni (do/ny) otwor
ptytki. Dzieki temu podczas wprowadzania kolejnych wkretéw
ptytka (czes¢ pretowa) nie zmieni swego potozenia wzgledem
pozostatych implantéw.
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Powyzszy opis nie stanowi szczegétowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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W zaleznosci od $rednicy wybranych Wkretow potylicznych dobra¢ odpowiednia
Srednice wiertta.

@ UWAGA: Wkrety o $rednicy @4,5 zaleca sie stosowac jako wkrety

ratunkowe.
UWAGA: Do wykonania otworéw w kosci potylicznej stuzg

wylgcznie Wiertta wyszczegdlnione w tabeli powyzej. Tuleja
prowadzaca regulowana [40.8356.000] posiada zabezpieczenie
przed wykorzystaniem innych wiertet znajdujacych sie
w instrumentarium CHARSPINE OCT.

INFORMACJA: Wiertta wystepujg w dwdch odmianach: prostej
i przegubowej. W przypadku utrudnionego dostepu mozna
wykorzysta¢ odmiane przegubowa wiertta.

Wybrane Wiertto potaczy¢ z Rekojescia ze sprzegtem [40.6654.001] i prowadzac
przez Tuleje prowadzaca regulowana [40.8356.000] wykona¢ otwodr w potylicy.
73dang gtebokos¢ otworu uzyskuje sie w momencie oparcia ogranicznika wiertla
0 gdérna powierzchnie gtowki Tulei prowadzace).

UWAGA: Przed wykonaniem otworu upewnic¢ sie czy Tuleja
prowadzaca regulowana [40.8356.000] ustawiona jest na

odpowiednig gtebokos¢ wiercenial

—— e
] - 40.8352.029
Wiertto przegubowe z ogranicznikiem 2,9
4,0
e,
Wiertto z ogranicznikiem 2,9 40.8353.029
]
: R 40.8352.034
Wiertto przegubowe z ogranicznikiem 3,4
4,5
_———ee———Eee———o
40.8353.034

Wiertto z ogranicznikiem 3,4

Po wykonaniu otworu zaleca sie jego nagwintowanie, co ufatwi wprowadzenie =3
wkretu. W zaleznosci od srednicy wybranych Wkretéw potylicznych dobrac Gwintownik przegubowy 4,0 40.8354.040
odpowiedni Gwintownik z ogranicznikiem. 40
e —
Gwintownik 4,0 40.8355.040
INFORMACJA: Gwintowniki wystepuja w dwoch odmianach: e — 40.8354.045
prostej i przegubowej. W przypadku utrudnionego dostepu Gwintownik przegubowy 4,5 R
mozna wykorzysta¢ odmiane przegubowg gwintownika. 45
A
40.8355.045

UWAGA: Do gwintowania otworéw w kosci potylicznej stuzg
wytacznie gwintowniki wyszczegdlnione w tabeli powyzej. Tuleja
prowadzaca regulowana [40.8356.000] posiada zabezpieczenie
przed wykorzystaniem innych gwintownikéw znajdujacych sie
w instrumentarium CHARSPINE OCT.

Gwintownik 4,5

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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Wybrany gwintownik pofaczy¢ z Rekojescia ze sprzegtem [40.6654.001]
i prowadzac przez Tuleje prowadzaca regulowana  [40.8356.000]
nagwintowac¢ otwér w potylicy. Zgdang glebokos¢ gwintowania uzyskuje sie
w momencie oparcia ogranicznika gwintownika o gérng powierzchnie gtowki
Tulei prowadzacej.

UWAGA: Przed nagwintowaniem otworu upewni¢ sie czy
Tuleja prowadzaca regulowana [40.8356.000] ustawiona jest na

odpowiednia gtebokos¢ gwintowania/wiercenial

Przy pomocy Grotu T15 [40.8358.000] lub Grotu przegubowego T15
[40.8359.000] potaczonego z Rekojescia ze sprzegtem [40.6654.001] zamocowac
ptytke do potylicy wprowadzajac pierwszy Wkret we wczesniej wykonany otwor.

Wykona¢ pozostate otwory i wprowadzi¢ wkrety, finalnie mocujac ptytke
do potylicy.
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Powyzszy opis nie stanowi szczegétowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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@ Procedure powtérzy¢ dla ptytki lezacej po stronie przeciwnej.

Wykona¢ finalng stabilizacje blokujac pozostate implanty
zgodnie z p. 5.4 instrukgji.

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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