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WST�P

1. WPROWADZENIE

System do stabilizacji piersiowo-l�d�wiowej CHARSPINE2 jest to uniwersalny zestaw 

implantów przeznaczony do leczenia piersiowo-l�d�wiowego i l�d�wiowego odcinka 

kr�gos�upa u dojrza�ych szkieletowo pacjentów:

•	 z dost�pu tylnego

	 stabilizacja �rubami od T1 (T3) do S2

	 stabilizacja hakami od T1 (T3) do L5

•	 z dost�pu przednio-bocznego

	 stabilizacja �rubami od T4 (T6) do L4 (L3)

System CHARSPINE2 obejmuje:

•	 implanty (�ruby, haki, elementy ��cz�ce, elementy blokuj�ce, klamry i inne),

•	 instrumenty do wszczepiania implantów,

•	 instrukcje u�ytkowania i technik� operacyjn�.

WSKAZANIA

Implanty systemu CHARSPINE2 umo�liwiaj� leczenie z mo�liwo�ci� odtworzenia �-

zjologicznych krzywizn chorego segmentu ruchowego kr�gos�upa poprzez w�a�ciw� 

repozycj� kr�gów.

Wskazania do stosowania:

•	 choroba zwyrodnieniowa kr��ków mi�dzykr�gowych,

•	 kr�gozmyki,

•	 z�amania i niestabilno�ci,

•	 deformacje (np. skoliozy lub kifozy),

•	 nowotwory,

•	 stenozy,

•	 stawy rzekome,

•	 brak zrostu po poprzednich zabiegach.

PRZECIWWSKAZANIA

Przeciwwskazania mog� by� wzgl�dne i bezwzgl�dne. Wybór odpowiedniego implan-

tu powinien by� dok�adnie rozwa�ony w oparciu o ca�o�ciow� ocen� stanu pacjenta. 

Niektóre stany chorobowe takie jak infekcja kr�gos�upa, chorobliwa oty�o��, choroba 

umys�owa, uzale�nienie od alkoholu lub narkotyków, ci��a, nadwra�liwo�� na metale/

cia�a obce, niewystarczaj�ce pokrycie tkankowe lub otwarte rany w miejscu zabiegu 

operacyjnego mog� uniemo�liwi� lub zmniejszy� szans� na powodzenie zabiegu.

Szczegó�owa lista przeciwwskaza� jest zamieszczona w instrukcji sto-
sowania (IFU) przeznaczonej dla wyrobu.

OSTRZE�ENIA

Bezpiecze�stwo i skuteczno�� systemów kr�gos�upowych opartych na stabilizacji �ru-

bami przeznasadowymi zosta�y ustalone wy��cznie dla schorze� kr�gos�upa spowo-

dowanych znaczn� niestabilno�ci� mechaniczn� lub deformacji wymagaj�cych unie-

ruchomienia chirurgicznego.

Bezpiecze�stwo i skuteczno�� tych systemów dla innych schorze� nie s� znane.

Osi�gni�cie pozytywnego wyniku nie zawsze jest mo�liwe u ka�dego pacjenta. Ta za-

sada odnosi si� szczególnie do przypadków operacji, w których inne czynniki zwi�zane 

ze stanem pacjenta mog� uniemo�liwi� osi�gni�cie po��danego rezultatu.

Ogromny wp�yw na uzyskane rezultaty b�dzie mia� równie� odpowiedni dobór pa-

cjenta i przestrzeganie przez pacjenta stosownych zalece� pooperacyjnych. Wyka-

zano, �e u pacjentów pal�cych tyto� dochodzi rzadziej do zrostu ko�ci. Pacjentów 

takich nale�y poinformowa� o tym fakcie i ostrzec ich przed takimi konsekwencjami. 

Szczegó�owa lista ostrze�e�, �rodków ostro�no�ci oraz zalece� poope-
racyjnych jest zamieszczona w instrukcji stosowania (IFU) przeznaczo-
nej dla wyrobu.
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WST�P

Implanty systemu stabilizacji kr�gos�upa CHARSPINE2 �rmy ChM zosta�y zaprojektowane i przetestowane wy��cznie do stosowania z przezna-
czonym dla nich Instrumentarium �rmy ChM.
Niniejsza technika operacyjna jest przewidziana wy��cznie jako przewodnik. Podobnie jak w ka�dej innej procedurze chirurgicznej, chirurg powinien 
by� gruntownie przeszkolony przed przyst�pieniem do zabiegu i musi bra� pod uwag� konkretne potrzeby ka�dego pacjenta.

G�ÓWNE CECHY I KORZY�CI

Rozwi�zania implantów i instrumentarium przeznaczone dla dost�pu tylnego i przednio-bocznego.

Przedstawiony asortyment implantów wykonany jest z tytanu i jego stopów oraz stopu kobaltu, zgodnych z wymaganiami norm serii ISO 5832.

�ruby systemu CHARSPINE2 s� kompatybilne z tulejami z instrumentarium nr 15.0913 do techniki ma�oinwazyjnej (MIS). W przypadku potrzeby 
wprowadzenia tych �rub metod� przezskórn� (bez drutu prowadz�cego), nale�y zapozna� si� z technik� operacyjn� nr ST-86, przeznaczon� systemu 
CHARSPINE2 MIS.

Górne usytuowanie kana�ków mocuj�cych 
u�atwia zamocowanie i u�ycie manipulatorów 
przeznaczonych do spychania pr�ta.

Niski profil �ba �ruby zmniejsza podra�nienie 
otaczaj�cych tkanek mi�kkich.

Gwint dwukrotny dla bardziej stabilnego 
kotwiczenia w ko�ci korowej kr�gu

�eb �ruby kompatybilny po��czeniowo z tulejami 
przezskórnymi systemu CHARSPINE2 MIS

Ten sam, wspólny wkr�t blokuj�cy dla wszystkich 
typów �rub i haków

Sto�ek centruj�cy i ostrzejszy, samogwintuj�cy 
pro�l gwintu u�atwia wprowadzenie �ruby

Atraumatyczny koniec

Cz��� cylindryczna

W celu unikni�cia b��dów, po��czenie wkr�ta 
z wkr�takiem mo�liwe jest tylko z jednej strony.

Trapezowy, niesymetryczny gwint wkr�tu 
blokuj�cego zapewnia wysok� wytrzyma�o�� oraz 
zapobiega przekoszeniu gwintu.

Podci�ty profil gwintu zapobiega rozchylaniu 
si� ramion g�ówki poprzez skierowanie si� reakcji 
w kierunku wn�trza �ruby.
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WST�P

��ruby poliaksjalne� oferuj� stabilne mocowanie �ba 

�ruby w ka�dym kierunku.

��ruby poliaksjalne do miednicy� - umo�liwia prze-

d�u�enie stabilizacji l�d�wiowo-krzy�owej i mocowa-

nie w talerzu ko�ci biodrowej. �ruba oferuje zwi�k-

szony, niesymetryczny zakres ruchu w jednej z p�asz-

czyzn,  u�atwiaj�c mocowanie  �ruby do pr�ta. 

Dla systemu CHARSPINE2 stworzono now� generacj� instrumentów chirurgicz-

nych, zaprojektowanych w celu maksymalnej poprawy ich ergonomii, funkcjonal-

no�ci i efektywno�ci.

Narz�dzia wyposa�ono w oryginalne, opatrzone mark� ChM r�koje�ci silikonowe, 

w celu poprawy ergonomii i komfortu chwytu.

��ruby uniplanarne� ��cz� w sobie cechy sztywno-

�ci przy�rodkowo-bocznej �rub monoaksjalnych 

z ruchomo�ci� �rub poliaksjalnych w kierunku 

g�owowo-ogonowym. 
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CHARSPINE2 �RUBA MONOAKSJALNA 

4,0

25 3.6150.525
30 3.6150.530
35 3.6150.535
40 3.6150.540
45 3.6150.545

4,5

25 3.6151.525
30 3.6151.530
35 3.6151.535
40 3.6151.540
45 3.6151.545

5,0

25 3.6152.525
30 3.6152.530
35 3.6152.535
40 3.6152.540
45 3.6152.545
50 3.6152.550

5,5

25 3.6153.525
30 3.6153.530
35 3.6153.535
40 3.6153.540
45 3.6153.545
50 3.6153.550
55 3.6153.555

6,0

25 3.6154.525
30 3.6154.530
35 3.6154.535
40 3.6154.540
45 3.6154.545
50 3.6154.550
55 3.6154.555
60 3.6154.560
65 3.6154.565

6,5

25 3.6155.525
30 3.6155.530
35 3.6155.535
40 3.6155.540
45 3.6155.545
50 3.6155.550
55 3.6155.555
60 3.6155.560
65 3.6155.565

7,5

25 3.6156.525
30 3.6156.530
35 3.6156.535
40 3.6156.540
45 3.6156.545
50 3.6156.550
55 3.6156.555
60 3.6156.560
65 3.6156.565
70 3.6156.570
75 3.6156.575
80 3.6156.580
85 3.6156.585
90 3.6156.590

8,5

25 3.6157.525
30 3.6157.530
35 3.6157.535
40 3.6157.540
45 3.6157.545
50 3.6157.550
55 3.6157.555
60 3.6157.560
65 3.6157.565
70 3.6157.570
75 3.6157.575
80 3.6157.580
85 3.6157.585
90 3.6157.590
95 3.6157.595
100 3.6157.601

9,5

25 3.6158.525
30 3.6158.530
35 3.6158.535
40 3.6158.540
45 3.6158.545
50 3.6158.550
55 3.6158.555
60 3.6158.560
65 3.6158.565
70 3.6158.570
75 3.6158.575
80 3.6158.580
85 3.6158.585
90 3.6158.590
95 3.6158.595
100 3.6158.601

10,5

25 3.6159.525
30 3.6159.530
35 3.6159.535
40 3.6159.540
45 3.6159.545
50 3.6159.550
55 3.6159.555
60 3.6159.560
65 3.6159.565
70 3.6159.570
75 3.6159.575
80 3.6159.580
85 3.6159.585
90 3.6159.590
95 3.6159.595
100 3.6159.601

3.6160.000

CHARSPINE2 WKR�T BLOKUJ�CY 

Non 
Ster

Ster

Ø4,0 Ø4,5 Ø5,0 Ø5,5 Ø6,0 Ø6,5 Ø7,5 Ø8,5 Ø9,5 Ø10,5

Kolory

ChM sp. z o.o., Lewickie 3b, 16-061 Juchnowiec Ko�cielny, POLSKA, tel. + 48 85 86 86 100, fax + 48 85 86 86 101, chm@chm.eu, www.chm.eu 
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CHARSPINE2 �RUBA MONOAKSJALNA REDUKCYJNA 

4,0

25 3.6161.525
30 3.6161.530
35 3.6161.535
40 3.6161.540
45 3.6161.545

4,5

25 3.6162.525
30 3.6162.530
35 3.6162.535
40 3.6162.540
45 3.6162.545

5,0

25 3.6163.525
30 3.6163.530
35 3.6163.535
40 3.6163.540
45 3.6163.545
50 3.6163.550

5,5

25 3.6164.525
30 3.6164.530
35 3.6164.535
40 3.6164.540
45 3.6164.545
50 3.6164.550
55 3.6164.555

6,0

25 3.6165.525
30 3.6165.530
35 3.6165.535
40 3.6165.540
45 3.6165.545
50 3.6165.550
55 3.6165.555
60 3.6165.560
65 3.6165.565

6,5

25 3.6166.525
30 3.6166.530
35 3.6166.535
40 3.6166.540
45 3.6166.545
50 3.6166.550
55 3.6166.555
60 3.6166.560
65 3.6166.565

7,5

25 3.6167.525
30 3.6167.530
35 3.6167.535
40 3.6167.540
45 3.6167.545
50 3.6167.550
55 3.6167.555
60 3.6167.560
65 3.6167.565
70 3.6167.570
75 3.6167.575
80 3.6167.580
85 3.6167.585
90 3.6167.590

8,5

25 3.6168.525
30 3.6168.530
35 3.6168.535
40 3.6168.540
45 3.6168.545
50 3.6168.550
55 3.6168.555
60 3.6168.560
65 3.6168.565
70 3.6168.570
75 3.6168.575
80 3.6168.580
85 3.6168.585
90 3.6168.590
95 3.6168.595
100 3.6168.601

9,5

25 3.6169.525
30 3.6169.530
35 3.6169.535
40 3.6169.540
45 3.6169.545
50 3.6169.550
55 3.6169.555
60 3.6169.560
65 3.6169.565
70 3.6169.570
75 3.6169.575
80 3.6169.580
85 3.6169.585
90 3.6169.590
95 3.6169.595
100 3.6169.601

10,5

25 3.6149.525
30 3.6149.530
35 3.6149.535
40 3.6149.540
45 3.6149.545
50 3.6149.550
55 3.6149.555
60 3.6149.560
65 3.6149.565
70 3.6149.570
75 3.6149.575
80 3.6149.580
85 3.6149.585
90 3.6149.590
95 3.6149.595
100 3.6149.601

3.6160.000

CHARSPINE2 WKR�T BLOKUJ�CY 

Ø4,0 Ø4,5 Ø5,0 Ø5,5 Ø6,0 Ø6,5 Ø7,5 Ø8,5 Ø9,5 Ø10,5

Kolory

Non 
Ster

Ster

ChM sp. z o.o., Lewickie 3b, 16-061 Juchnowiec Ko�cielny, POLSKA, tel. + 48 85 86 86 100, fax + 48 85 86 86 101, chm@chm.eu, www.chm.eu 
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3.6160.000

CHARSPINE2 WKR�T BLOKUJ�CY 

Non 
Ster

Ster

8,5

25 3.6530.525
30 3.6530.530
35 3.6530.535
40 3.6530.540
45 3.6530.545
50 3.6530.550
55 3.6530.555
60 3.6530.560
65 3.6530.565
70 3.6530.570
75 3.6530.575
80 3.6530.580
85 3.6530.585
90 3.6530.590
95 3.6530.595
100 3.6530.600

9,5

25 3.6531.525
30 3.6531.530
35 3.6531.535
40 3.6531.540
45 3.6531.545
50 3.6531.550
55 3.6531.555
60 3.6531.560
65 3.6531.565
70 3.6531.570
75 3.6531.575
80 3.6531.580
85 3.6531.585
90 3.6531.590
95 3.6531.595
100 3.6531.600

10,5

25 3.6532.525
30 3.6532.530
35 3.6532.535
40 3.6532.540
45 3.6532.545
50 3.6532.550
55 3.6532.555
60 3.6532.560
65 3.6532.565
70 3.6532.570
75 3.6532.575
80 3.6532.580
85 3.6532.585
90 3.6532.590
95 3.6532.595
100 3.6532.600

CHARSPINE2 �RUBA POLIAKSJALNA 

Ø4,0 Ø4,5 Ø5,0 Ø5,5 Ø6,0 Ø6,5 Ø7,5Ø8,5 Ø9,5 Ø10,5

Kolory

4,0

25 3.6170.525

30 3.6170.530

35 3.6170.535

40 3.6170.540

45 3.6170.545

50 3.6170.550

4,5

25 3.6171.525

30 3.6171.530

35 3.6171.535

40 3.6171.540

45 3.6171.545

50 3.6171.550

5,0

25 3.6172.525

30 3.6172.530

35 3.6172.535

40 3.6172.540

45 3.6172.545

50 3.6172.550

55 3.6172.555

5,5

25 3.6173.525

30 3.6173.530

35 3.6173.535

40 3.6173.540

45 3.6173.545

50 3.6173.550

55 3.6173.555

6,0

25 3.6174.525

30 3.6174.530

35 3.6174.535

40 3.6174.540

45 3.6174.545

50 3.6174.550

55 3.6174.555

60 3.6174.560

65 3.6174.565

6,5

25 3.6175.525

30 3.6175.530

35 3.6175.535

40 3.6175.540

45 3.6175.545

50 3.6175.550

55 3.6175.555

60 3.6175.560

65 3.6175.565

7,5

25 3.6176.525

30 3.6176.530

35 3.6176.535

40 3.6176.540

45 3.6176.545

50 3.6176.550

55 3.6176.555

60 3.6176.560

65 3.6176.565

70 3.6176.570

75 3.6176.575

80 3.6176.580

85 3.6176.585

90 3.6176.590

ChM sp. z o.o., Lewickie 3b, 16-061 Juchnowiec Ko�cielny, POLSKA, tel. + 48 85 86 86 100, fax + 48 85 86 86 101, chm@chm.eu, www.chm.eu 
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8,5

25 3.6533.525
30 3.6533.530
35 3.6533.535
40 3.6533.540
45 3.6533.545
50 3.6533.550
55 3.6533.555
60 3.6533.560
65 3.6533.565
70 3.6533.570
75 3.6533.575
80 3.6533.580
85 3.6533.585
90 3.6533.590
95 3.6533.595
100 3.6533.600

9,5

25 3.6534.525
30 3.6534.530
35 3.6534.535
40 3.6534.540
45 3.6534.545
50 3.6534.550
55 3.6534.555
60 3.6534.560
65 3.6534.565
70 3.6534.570
75 3.6534.575
80 3.6534.580
85 3.6534.585
90 3.6534.590
95 3.6534.595
100 3.6534.600

10,5

25 3.6535.525
30 3.6535.530
35 3.6535.535
40 3.6535.540
45 3.6535.545
50 3.6535.550
55 3.6535.555
60 3.6535.560
65 3.6535.565
70 3.6535.570
75 3.6535.575
80 3.6535.580
85 3.6535.585
90 3.6535.590
95 3.6535.595
100 3.6535.600

4,0

25 3.6177.525
30 3.6177.530
35 3.6177.535
40 3.6177.540
45 3.6177.545

4,5

25 3.6178.525
30 3.6178.530
35 3.6178.535
40 3.6178.540
45 3.6178.545

5,0

20 3.6179.520
25 3.6179.525
30 3.6179.530
35 3.6179.535
40 3.6179.540
45 3.6179.545
50 3.6179.550

5,5

25 3.6180.525
30 3.6180.530
35 3.6180.535
40 3.6180.540
45 3.6180.545
50 3.6180.550
55 3.6180.555

6,0

25 3.6181.525
30 3.6181.530
35 3.6181.535
40 3.6181.540
45 3.6181.545
50 3.6181.550
55 3.6181.555
60 3.6181.560
65 3.6181.565

6,5

25 3.6182.525
30 3.6182.530
35 3.6182.535
40 3.6182.540
45 3.6182.545
50 3.6182.550
55 3.6182.555
60 3.6182.560
65 3.6182.565

7,5

25 3.6183.525
30 3.6183.530
35 3.6183.535
40 3.6183.540
45 3.6183.545
50 3.6183.550
55 3.6183.555
60 3.6183.560
65 3.6183.565
70 3.6183.570
75 3.6183.575
80 3.6183.580
85 3.6183.585
90 3.6183.590

CHARSPINE2 �RUBA POLIAKSJALNA REDUKCYJNA 

3.6160.000

CHARSPINE2 WKR�T BLOKUJ�CY 

Ø4,0 Ø4,5 Ø5,0 Ø5,5 Ø6,0 Ø6,5 Ø7,5 Ø8,5 Ø9,5 Ø10,5

Kolory

Non 
Ster

Ster

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

IMPLANTY
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Non 
Ster

Ster

 

3.6160.000

CHARSPINE2 WKR�T BLOKUJ�CY 
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CHARSPINE2 �RUBA POLIAKSJALNA DO MIEDNICY 

6,5

25 3.6514.525
30 3.6514.530
35 3.6514.535
40 3.6514.540
45 3.6514.545
50 3.6514.550
55 3.6514.555
60 3.6514.560
65 3.6514.565
70 3.6514.570
75 3.6514.575
80 3.6514.580
85 3.6514.585
90 3.6514.590

7,5

25 3.6515.525
30 3.6515.530
35 3.6515.535
40 3.6515.540
45 3.6515.545
50 3.6515.550
55 3.6515.555
60 3.6515.560
65 3.6515.565
70 3.6515.570
75 3.6515.575
80 3.6515.580
85 3.6515.585
90 3.6515.590

Ø6,5 Ø7,5

Kolory
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CHARSPINE2 �RUBA UNIPLANARNA 

4,0

25 3.6184.525
30 3.6184.530
35 3.6184.535
40 3.6184.540
45 3.6184.545

4,5

25 3.6185.525
30 3.6185.530
35 3.6185.535
40 3.6185.540
45 3.6185.545

5,0

25 3.6186.525
30 3.6186.530
35 3.6186.535
40 3.6186.540
45 3.6186.545
50 3.6186.550

5,5

25 3.6187.525
30 3.6187.530
35 3.6187.535
40 3.6187.540
45 3.6187.545
50 3.6187.550
55 3.6187.555

6,0

25 3.6188.525
30 3.6188.530
35 3.6188.535
40 3.6188.540
45 3.6188.545
50 3.6188.550
55 3.6188.555
60 3.6188.560
65 3.6188.565

6,5

25 3.6189.525
30 3.6189.530
35 3.6189.535
40 3.6189.540
45 3.6189.545
50 3.6189.550
55 3.6189.555
60 3.6189.560
65 3.6189.565

7,5

25 3.6190.525
30 3.6190.530
35 3.6190.535
40 3.6190.540
45 3.6190.545
50 3.6190.550
55 3.6190.555
60 3.6190.560
65 3.6190.565
70 3.6190.570
75 3.6190.575
80 3.6190.580
85 3.6190.585
90 3.6190.590

3.6160.000

CHARSPINE2 WKR�T BLOKUJ�CY 

Ø4,0 Ø4,5 Ø5,0 Ø5,5 Ø6,0 Ø6,5 Ø7,5

Kolory

Dla wzrokowego odró�nienia �rub uniplanarnych 
od poliaksjalnych, element wewn�trzny w g�ówce 
�ruby uniplanarnej jest barwiony na kolor zielony. 

Non 
Ster

Ster



14/72
ChM sp. z o.o., Lewickie 3b, 16-061 Juchnowiec Ko�cielny, POLSKA, tel. + 48 85 86 86 100, fax + 48 85 86 86 101, chm@chm.eu, www.chm.eu 

IMPLANTY

4,0

25 3.6191.525
30 3.6191.530
35 3.6191.535
40 3.6191.540
45 3.6191.545

4,5

25 3.6192.525
30 3.6192.530
35 3.6192.535
40 3.6192.540
45 3.6192.545

5,0

25 3.6193.525
30 3.6193.530
35 3.6193.535
40 3.6193.540
45 3.6193.545
50 3.6193.550

5,5

25 3.6194.525
30 3.6194.530
35 3.6194.535
40 3.6194.540
45 3.6194.545
50 3.6194.550
55 3.6194.555

6,0

25 3.6195.525
30 3.6195.530
35 3.6195.535
40 3.6195.540
45 3.6195.545
50 3.6195.550
55 3.6195.555
60 3.6195.560
65 3.6195.565

6,5

25 3.6196.525
30 3.6196.530
35 3.6196.535
40 3.6196.540
45 3.6196.545
50 3.6196.550
55 3.6196.555
60 3.6196.560
65 3.6196.565

7,5

25 3.6197.525
30 3.6197.530
35 3.6197.535
40 3.6197.540
45 3.6197.545
50 3.6197.550
55 3.6197.555
60 3.6197.560
65 3.6197.565
70 3.6197.570
75 3.6197.575
80 3.6197.580
85 3.6197.585
90 3.6197.590

CHARSPINE2 �RUBA UNIPLANARNA REDUKCYJNA 

3.6160.000

CHARSPINE2 WKR�T BLOKUJ�CY 

Ø4,0 Ø4,5 Ø5,0 Ø5,5 Ø6,0 Ø6,5 Ø7,5

Kolory

Dla wzrokowego odró�nienia �rub uniplanarnych 
od poliaksjalnych, element wewn�trzny w g�ówce 
�ruby uniplanarnej jest barwiony na kolor zielony. 

Non 
Ster

Ster
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PR�T 6 

40 3.3246.040 4.3980.040
50 3.3246.050 4.3980.050
60 3.3246.060 4.3980.060
70 3.3246.070 4.3980.070
80 3.3246.080 4.3980.080
90 3.3246.090 4.3980.090
100 3.3246.100 4.3980.100
120 3.3246.120 4.3980.120
140 3.3246.140 4.3980.140
160 3.3246.160 4.3980.160
180 3.3246.180 4.3980.180
200 3.3246.200 4.3980.200
220 3.3246.220 4.3980.220
260 3.3246.260 4.3980.260
300 3.3246.300 4.3980.300
360 3.3246.360 4.3980.360
400 3.3246.400 4.3980.400
460 3.3246.460 4.3980.460
500 3.3246.500 4.3980.500

40 3.3248.040 4.3249.040
50 3.3248.050 4.3249.050
60 3.3248.060 4.3249.060
70 3.3248.070 4.3249.070
80 3.3248.080 4.3249.080
90 3.3248.090 4.3249.090
100 3.3248.100 4.3249.100
120 3.3248.120 4.3249.120
140 3.3248.140 4.3249.140
160 3.3248.160 4.3249.160
180 3.3248.180 4.3249.180
200 3.3248.200 4.3249.200

Non 
Ster

Ster

Non 
Ster

Ster

ChM sp. z o.o., Lewickie 3b, 16-061 Juchnowiec Ko�cielny, POLSKA, tel. + 48 85 86 86 100, fax + 48 85 86 86 101, chm@chm.eu, www.chm.eu 
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PR�T ZAKRZYWIONY 6 

35 3.6280.035
40 3.6280.040
45 3.6280.045
50 3.6280.050
55 3.6280.055
60 3.6280.060
65 3.6280.065
70 3.6280.070
75 3.6280.075
80 3.6280.080
85 3.6280.085
90 3.6280.090
95 3.6280.095
100 3.6280.100
110 3.6280.110
120 3.6280.120
130 3.6280.130
140 3.6280.140
150 3.6280.150
160 3.6280.160
170 3.6280.170
180 3.6280.180
190 3.6280.190
200 3.6280.200

35 3.6295.035
40 3.6295.040
45 3.6295.045
50 3.6295.050
55 3.6295.055
60 3.6295.060
65 3.6295.065
70 3.6295.070
75 3.6295.075
80 3.6295.080
85 3.6295.085

Non 
Ster

Ster

Non 
Ster

Ster

S
TA

N
D

A
R

D
M

A
X
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PR�T ODGI�TY 6 

50°

150 4.3981.155
200 4.3981.205
250 4.3981.255
300 4.3981.305
350 4.3981.355
450 4.3981.455

60°

150 4.3981.156
200 4.3981.206
250 4.3981.256
300 4.3981.306
350 4.3981.356
450 4.3981.456

70°

150 4.3981.157
200 4.3981.207
250 4.3981.257
300 4.3981.307
350 4.3981.357
450 4.3981.457

50°

150 3.3981.155
200 3.3981.205
250 3.3981.255
300 3.3981.305
350 3.3981.355
450 3.3981.455

60°

150 3.3981.156
200 3.3981.206
250 3.3981.256
300 3.3981.306
350 3.3981.356
450 3.3981.456

70°

150 3.3981.157
200 3.3981.207
250 3.3981.257
300 3.3981.307
350 3.3981.357
450 3.3981.457

Non 
Ster

Ster

Non 
Ster

Ster

ChM sp. z o.o., Lewickie 3b, 16-061 Juchnowiec Ko�cielny, POLSKA, tel. + 48 85 86 86 100, fax + 48 85 86 86 101, chm@chm.eu, www.chm.eu 
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��CZNIK POPRZECZNY LITY �KOMPLET� 

14 3.6290.014
15 3.6290.015
16 3.6290.016
17 3.6290.017
18 3.6290.018
19 3.6290.019
20 3.6290.020
21 3.6290.021
22 3.6290.022
23 3.6290.023
24 3.6290.024
25 3.6290.025
26 3.6290.026
27 3.6290.027
28 3.6290.028
29 3.6290.029
30 3.6290.030

Non 
Ster

Ster

ChM sp. z o.o., Lewickie 3b, 16-061 Juchnowiec Ko�cielny, POLSKA, tel. + 48 85 86 86 100, fax + 48 85 86 86 101, chm@chm.eu, www.chm.eu 
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��CZNIK POPRZECZNY REGULOWANY �KOMPLET� 

XS 26-30.5 3.3979.026

S 30.5-33 3.3979.030
M 33-38.5 3.3979.033
L 38.5-49 3.3979.038
XL 49-71 3.3979.049

XS

22 3.6296.022
24 3.6296.024
26 3.6296.026
28 3.6296.028
30 3.6296.030
32 3.6296.032
34 3.6296.034

XS 33-37.5 3.3972.033

S 37.5-40 3.3972.037
M 40-45.5 3.3972.040
L 45.5-56.5 3.3972.045
XL 56.5-78 3.3972.056
XXL 78-99 3.3972.078

XS

XS

XS

S - XL

S - XL

Non 
Ster

Ster

ChM sp. z o.o., Lewickie 3b, 16-061 Juchnowiec Ko�cielny, POLSKA, tel. + 48 85 86 86 100, fax + 48 85 86 86 101, chm@chm.eu, www.chm.eu 
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��CZNIK WSPÓ�OSIOWY �KOMPLET� 

��CZNIK RÓWNOLEG�Y �KOMPLET� 

��CZNIK RÓWNOLEG�Y �KOMPLET� 

d D

5 5 3.3970.855
6 5 3.3970.865
6 6 3.3970.866

d D

5 5 3.3970.955
6 5 3.3970.965
6 6 3.3970.966

d D

6 6 3.6294.012

L-12

Non 
Ster

Ster

D

D

D

d

d

d

Non 
Ster

Ster

Non 
Ster

Ster
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��CZNIK K�TOWY 

��CZNIK BOCZNY 

0°
12 3.6284.012
16 3.6284.016

10°
12 3.6285.012
16 3.6285.016

30°
12 3.6286.012
16 3.6286.016

90°

15 3.6281.015
20 3.6281.020
25 3.6281.025
30 3.6281.030
35 3.6281.035

75°

15 3.6282.015
20 3.6282.020
25 3.6282.025
30 3.6282.030
35 3.6282.035

105°

15 3.6283.015
20 3.6283.020
25 3.6283.025
30 3.6283.030
35 3.6283.035

3.6160.000

3.6160.000

CHARSPINE2 WKR�T BLOKUJ�CY 

CHARSPINE2 WKR�T BLOKUJ�CY 

Non 
Ster

Ster

Non 
Ster

Ster

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

IMPLANTY



22/72

��CZNIK POPRZECZNY KLAMROWY �KOMPLET� 

��CZNIK PR�TOWY 

3.6287.000

35 3.6289.035
40 3.6289.040
45 3.6289.045
50 3.6289.050
55 3.6289.055
60 3.6289.060
65 3.6289.065
70 3.6289.070
80 3.6289.080
90 3.6289.090
100 3.6289.100

Non 
Ster

Ster

Non 
Ster

Ster

ChM sp. z o.o., Lewickie 3b, 16-061 Juchnowiec Ko�cielny, POLSKA, tel. + 48 85 86 86 100, fax + 48 85 86 86 101, chm@chm.eu, www.chm.eu 
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HAKI KR�GOS�UPOWE 

Ma�y Standardowy Du�y 

Hak laminarny 

3.6266.001 3.6266.002 3.6266.003

Hak laminarny w�skie ostrze 

3.6267.001 3.6267.002 3.6267.003

Hak laminarny wyd�u�ony 

3.6268.001* 3.6268.002 3.6268.003*

Hak laminarny odsadzony 

3.6269.001 – �prawy *
3.6269.101 – lewy *

  

3.6269.002 – �prawy 
3.6269.102 – lewy 

3.6269.003 – �prawy *
3.6269.103 – lewy *

Hak laminarny odgi�te ostrze 

3.6270.001* 3.6270.002 3.6270.003*

Hak laminarny piersiowy 

3.6271.002

Hak laminarny piersiowy w�skie ostrze

3.6272.002

Hak laminarny piersiowy odsadzony

 

  

3.6273.002 – ma�e odsadzenie, 
prawy; 
3.6273.102 – ma�e odsadzenie, lewy; 
3.6274.002 – du�e odsadzenie, 
prawy; 
3.6274.102 – du�e odsadzenie, lewy; 

* dodatkowo dost�pne 

ChM sp. z o.o., Lewickie 3b, 16-061 Juchnowiec Ko�cielny, POLSKA, tel. + 48 85 86 86 100, fax + 48 85 86 86 101, chm@chm.eu, www.chm.eu 
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HAKI KR�GOS�UPOWE 

Ma�y Standardowy Du�y 

Hak pedikularny 

3.6275.001 3.6275.002 3.6275.003*

Hak na wyrostek poprzeczny 

3.6276.001 – prawy*
3.6276.101 – lewy*

 

3.6276.002 – prawy
3.6276.102 – lewy

3.6276.003 – prawy*
3.6276.103 – lewy*

* dodatkowo dost�pne 

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

IMPLANTY
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IMPLANTY

Przedstawione poni�ej palety na implanty nie s� oferowane jako zestawy (nie zawieraj� implantów).

40.8064.000
PALETA NA IMPLANTY CHARSPINE2-�RUBY 

�rednica 
�ruby 

Rozmiar 
L

Ilo�� gniazd 

�ruby monoaksjalne 

Ø

L

4,5

25 2
30 2
35 2
40 2
45 2
50 2

5,0

35 2
40 2
45 2
50 2
55 2
60 2

5,5

30 8
35 8
40 8
45 8
50 8
55 8

6,0

35 8
40 8
45 8
50 8
55 8
60 8

6,5

35 6
40 6
45 6
50 6
55 6
60 6

7,5

35 6
40 6
45 6
50 6
55 6
60 6

8,5

50 2
55 2
60 2
70 2
80 2
90 2

9,5

50 2
55 2
60 2
70 2
80 2
90 2

�ruby poliaksjalne 

Ø

L

5,5

30 4
35 4
40 4
45 4
50 4
55 4

6,0

35 4
40 4
45 4
50 4
55 4
60 4

6,5

35 6
40 6
45 6
50 6
55 6
60 6

7,5

35 6
40 6
45 6
50 6
55 6
60 6
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40.8119.000
PALETA MA�A NA IMPLANTY CHARSPINE2-�RUBY 

�rednica 
�ruby 

Rozmiar 
L

Ilo�� gniazd 

�ruby (monoak-
sjalne, poliaksjalne, 

uniplanarne) 

Ø

L

5,0

30 6
35 6
40 6
45 6
50 5

5,5

30 6
35 6
40 6
45 6
50 5

6,0

35 6
40 6
45 6
50 6
55 6
60 5

6,5

35 6
40 6
45 6
50 6
55 6
60 5

PALETA MODU�OWA NA IMPLANTY CHARSPINE2-��CZNIKI 1 (KONFIGURACJA STANDARDOWA) 

40.8065.000
Paleta na implanty CHARSPINE2- ��czniki 1 

40.8078.000
Modu� wymienny 1 

40.8080.000
Modu� wymienny 3 
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40.8065.000
PALETA NA IMPLANTY CHARSPINE2-��CZNIKI 1 

Typ implantu Rozmiar Ilo�� gniazd 

Pr�ty 

L

L-40 2

L-50 2

L-60 2

L-70 2

L-80 2

L-90 2

L-100 2

L-120 4

L-140 2

L-160 2

L-180 2

L-200 2

L-220 4

L-260 4

L-300 2

L-360 2

L-460 2

��cznik pr�towy 

L

L-60 2

L-80 2

L-100 2

Wkr�ty blokuj�ce 

- 28

��cznik wspó�osiowy 

6/6 1

��cznik równoleg�y   

6/6 1

��cznik poprzeczny klamrowy 

- 4
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MODU�Y WYMIENNE – KONFIGURACJA GNIAZD NA IMPLANTY 

40.8078.000
MODU� WYMIENNY 1 

Typ implantu Rozmiar Ilo�� gniazd 

Pr�t zakrzywiony 

L L

L-35 1

L-40 1

L-45 1

L-50 1

L-55 1

L-60 1

L-65 1

L-70 1

L-75 1

L-80 1

L-85 1

40.6795.000
MODU� WYMIENNY 5 

Typ implantu Rozmiar Ilo�� gniazd 

Pr�t zakrzywiony 

L

L-90 1

L-95 1

L-100 1

L-110 1

L-120 1

L-130 1

L-140 1

L-150 1

L-160 1

40.8080.000
MODU� WYMIENNY 3 

Typ implantu Rozmiar Ilo�� gniazd 

��cznik poprzeczny lity 

L-14 1

L-15 1

L-16 1

L-17 1

L-18 1

L-19 1

L-20 1

��cznik poprzeczny regulowany
(monoaksjalny) 

XS 1

S 1

M 1

L 1

XL 1

��cznik boczny
(poliaksjalny) 

XS 1

S 1

M 1

L 1

XL 1
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Istnieje mo�liwo�� zmiany kon�guracji modu�ów wchodz�cych w sk�ad palet wg indywidualnego zamówienia.

PALETA MODU�OWA NA IMPLANTY CHARSPINE2-��CZNIKI 2 (KONFIGURACJA STANDARDOWA) 

40.8066.000 
Paleta na implanty 
CHARSPINE2-���czniki 2 

40.8081.000
Modu� wymienny 4 

40.8079.000
Modu� wymienny 2 

MODU�Y WYMIENNE – KONFIGURACJA GNIAZD NA IMPLANTY 

40.8081.000
MODU� WYMIENNY 4 

Typ implantu Rozmiar Ilo�� gniazd 

��cznik k�towy 
L-12 1
L-16 1

10° L-12 1
10° L-16 1
30° L-12 1
30° L-16 1

��cznik boczny 

90° L-15 1
90° L-20 1
90° L-25 1
90° L-30 1
75° L-15 1
75° L-20 1
75° L-25 1
75° L-30 1
105° L-15 1
105° L-20 1
105° L-25 1
105° L-30 1
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40.8077.000
PALETA NA IMPLANTY CHARSPINE2-HAKI 

Typ implantu Odmiana Ilo�� gniazd 

Hak laminarny 

Ma�y 6

Standardowy 6

Du�y 6

Hak laminarny w�skie 
ostrze 

Ma�y 6

Standardowy 6

Du�y 6

Hak laminarny wyd�u�ony - 2

Hak laminarny odsadzony 

Prawy 2

Lewy 2

Hak laminarny odgi�te 
ostrze 

- 2

Hak laminarny piersiowy - 3

Hak laminarny piersiowy 
w�skie ostrze 

- 3

Hak laminarny piersiowy 
ma�e odsadzenie 

Prawy 3

Lewy 3

Hak laminarny piersiowy 
du�e odsadzenie 

Prawy 3

Lewy 3

Hak pedikularny 

Ma�y 2

Standardowy 2

Hak na wyrostek 
poprzeczny 

Prawy 3

Lewy 3
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3. NARZ�DZIA

Instrumentarium do kr�gos�upa CHARSPINE2 podstawowe [15.0907.011]

Instrumentarium CHARSPINE2 modu� 1 [15.0907.111] Nazwa Nr katalogowy Szt. 

Pokrywa kontenera 9x4 14.0907.113 1

Kontener 9x4 H 14.0907.116 1

Manipulator do �rub 
Manipulator do �rub mo�e s�u�y� do doci�ni�cia pr�ta do dna wyci�cia w �rubie 
przeznasadowej. 

40.8096.100 1

Trokar pedikularny piersiowy 
Trokar pedikularny piersiowy jest u�ywany do przygotowania otworów w nasadach 
�uków kr�gowych odcinka piersiowego kr�gos�upa. 

40.8070.000 1

Trokar pedikularny uniwersalny 
Trokar pedikularny uniwersalny jest u�ywany do przygotowania otworów w nasadach 
�uków kr�gowych odcinka l�d�wiowego kr�gos�upa.

40.8071.000 1

Trokar pedikularny prosty 
Trokar pedikularny prosty jest u�ywany do przygotowania otworów w nasadach 
�uków kr�gowych odcinka l�d�wiowego kr�gos�upa..

40.8072.000 1

Szczypce-trzymacze 
Szczypce-trzymacze s� u�ywane do przeprowadzenia procedury derotacji pr�ta. 

40.6202.000 1

Klucz do �rub monoaksjalnych 
Klucz do �rub monoaksjalnych jest u�ywany do mocowania i wprowadzania 
monoaksjalnych �rub przeznasadowych systemu CHARSPINE2. Jest przeznaczony 
do monta�u z r�koje�ci� T ze sprz�g�em lub r�koje�ci� owaln� ze sprz�g�em. 

40.6734.000 1

Klucz do �rub poliaksjalnych 
Klucz do �rub poliaksjalnych jest u�ywany do mocowania i wprowadzania 
poliaksjalnych �rub przeznasadowych systemu CHARSPINE2. Jest przeznaczony do 
monta�u z r�koje�ci� T ze sprz�g�em lub r�koje�ci� owaln� ze sprz�g�em.

40.6737.000 2

Wyginak do pr�ta regulowany 
Wyginak regulowany s�u�y do doginania pr�ta do ��danego kszta�tu. 

40.8074.000 1

R�koje�� owalna ze sprz�g�em 
R�koje�� owalna ze sprz�g�em jest u�ywana do monta�u z kluczami do �rub oraz 
gwintownikami. 

40.8086.000 2
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Instrumentarium do kr�gos�upa CHARSPINE2 podstawowe [15.0907.011]

Instrumentarium CHARSPINE2 modu� 2 [15.0907.112] Nazwa Nr katalogowy Szt. 

Kontener 9x4 H 14.0907.112 1

Klucz kontruj�cy 
Klucz kontruj�cy jest u�ywany dla zapewnienia stabilno�ci rotacyjnej uk�adu 
implantów podczas �nalnego dokr�cania wkr�tów blokuj�cych. 

40.8095.000 1

 

Grot T30 
Grot T30 jest przeznaczony do monta�u z r�koje�ci� dynamometryczn� T 12Nm 
[40.8087.000] i s�u�y do �nalnego blokowania �rub przeznasadowych, haków oraz 
��czników bocznych. 

40.8084.000 1

Wkr�tak T30 
Wkr�tak T30 jest u�ywany do aplikacji i wst�pnego blokowania wkr�tów blokuj�cych. 

40.8111.000 1

Sonda pedikularna prosta 
Sonda pedikularna jest u�ywana do sprawdzenia ci�g�o�ci �cian nasady �uku 
kr�gowego. 

40.6698.000 1

Sonda pedikularna wygi�ta 
Sonda pedikularna jest u�ywana do sprawdzenia ci�g�o�ci �cian nasady �uku 
kr�gowego. 

40.6699.000 1

Szczypce kompresyjne-szcz�ki W-26 (komplet) 
Wymienne szcz�ki kompresyjne s� u�ywane do monta�u ze szczypcami 
kompresyjnymi. 

40.5768.026 1

Szczypce kompresyjne-szcz�ki W-46 (komplet) 
Wymienne szcz�ki kompresyjne s� u�ywane do monta�u ze szczypcami 
kompresyjnymi. 

40.5768.046 1

Szczypce dystrakcyjne-szcz�ki 
Wymienne szcz�ki dystrakcyjne s� u�ywane do monta�u ze szczypcami 
dystrakcyjnymi. 

40.5769.000 1

Szczypce dystrakcyjne równoleg�e 
Szczypce dystrakcyjne s� przeznaczone do monta�u z wymiennymi szcz�kami i s� 
u�ywane do przeprowadzenia procedury dystrakcji kr�gów. 

40.8093.000 1

Szczypce kompresyjne równoleg�e 
Szczypce kompresyjne s� przeznaczone do monta�u z wymiennymi szcz�kami i s� 
u�ywane do przeprowadzenia procedury kompresji kr�gów. 

40.8094.000 1

Trokar 
Trokar jest u�ywany do przebicia warstwy korowej nasady �uku, jako punktu 
wprowadzenia �ruby przeznasadowej. 

40.8073.000 1
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Instrumentarium do kr�gos�upa CHARSPINE2 podstawowe [15.0907.011]

Instrumentarium CHARSPINE2 modu� 4 [15.0907.211] Nazwa Nr katalogowy Szt. 

Paleta 4x4 1/2H 14.0907.211 1

Szczypce do pr�ta 
Szczypce do pr�ta s� przeznaczone do chwytania i wprowadzania pr�ta 
kr�gos�upowego. 

40.8109.000 1

R�koje�� dynamometryczna T 12 Nm 
R�koje�� dynamometryczna T 12 Nm jest przeznaczona do monta�u z grotem T30 
[40.8084.000] i u�ywana do �nalnego dokr�cenia wkr�tów blokuj�cych w �rubach 
przeznasadowych, hakach i ��cznikach bocznych.

40.8087.000 1

Instrumentarium do kr�gos�upa CHARSPINE2 dodatkowe [15.0907.012]

Instrumentarium CHARSPINE2 modu� 3 [15.0907.114] Nazwa Nr katalogowy Szt. 

Pokrywa kontenera 9x4 14.0907.115 1

Kontener 9x4 H 14.0907.114 1

Gwintownik 4,0 40.8075.540 1

Gwintownik 4,5 40.8075.545 1

Gwintownik 5,0 40.8075.550 1

Gwintownik 5,5 40.8075.555 1

Gwintownik 6,0 40.8075.560 1

Gwintownik 6,5 40.8075.565 1

Gwintownik 7,5 40.8075.575 1

Gwintownik 8,5 40.8075.585 1

Gwintownik 9,5 
Gwintowniki s� przeznaczone do monta�u z r�koje�ci� ze sprz�g�em [40.8085.000] 
lub [40.8086.000] i mog� by� u�yte do gwintowania nasady �uku kr�gowego przed 
wprowadzeniem �ruby. 

40.8075.595 1

Grot T15 
Grot T15 jest przeznaczony wy��cznie do monta�u z r�koje�ci� dynamometryczn� 
T 3,5 Nm [40.8088.000]. S�u�y do dokr�cania wkr�tów blokuj�cych w ��cznikach 
poprzecznych, wspó�osiowych i równoleg�ych. 

40.8110.000 1

Przyrz�d do �ruby redukcyjnej 
Przyrz�d do �ruby redukcyjnej s�u�y do od�amywania wyd�u�onych ramion w �rubach 
redukcyjnych. 

40.8108.000 1
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Instrumentarium do kr�gos�upa CHARSPINE2 dodatkowe [15.0907.012]

Instrumentarium CHARSPINE2 modu� 3 [15.0907.114] Nazwa Nr katalogowy Szt. 

Wyginak do pr�ta 6,0 lewy 
Wyginak s�u�y do doginania pr�ta in situ. 

40.8091.000 1

Wyginak do pr�ta 6,0 prawy 
Wyginak s�u�y do doginania pr�ta in situ. 

40.8092.000 1

Manipulator wide�kowy 
Manipulator wide�kowy mo�e by� u�yty do doci�ni�cia pr�ta do dna wyci�cia 
w �rubie przeznasadowej. 

40.8100.000 1

Klucz oczkowy 
Klucz oczkowy jest u�ywany w celu zabezpieczenia pr�ta przed zmian� po�o�enia 
podczas doginania, jak równie� do przeprowadzania procedury derotacji pr�ta. 

40.8069.000 1

Dopychacz pr�ta 
Dopychacz s�u�y do doci�ni�cia pr�ta do dna wyci�cia w �rubie przeznasadowej. 

40.8068.000 1

Instrumentarium CHARSPINE2 modu� 5 [15.0907.212] Nazwa Nr katalogowy Szt. 

Paleta 4x4 1/2H 14.0907.212 1

Chwytak do ��czników poprzecznych 
Chwytak do ��czników poprzecznych s�u�y do mocowania i wprowadzania ��czników 
poprzecznych klamrowych i regulowanych. 

40.8067.000 1

Chwytak do ��czników pr�towych 
Chwytak do ��czników pr�towych s�u�y do mocowania i wprowadzania ��czników 
pr�towych (które s� montowane razem z ��cznikami klamrowymi). 

40.8076.000 1

R�koje�� dynamometryczna T 3,5 Nm 
R�koje�� dynamometryczna T 3,5 Nm jest przeznaczona wy��cznie do monta�u 
z grotem T15 [40.8110.000] i u�ywana do �nalnego dokr�cenia wkr�tów blokuj�cych 
w ��cznikach poprzecznych oraz ��cznikach wspó�osiowych i równoleg�ych. 

40.8088.000 1

Wzorzec 
Wzorzec s�u�y do doboru rozmiaru ��czników poprzecznych i ��czników pr�towych. 

40.5248.000 1
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Instrumentarium do kr�gos�upa CHARSPINE2 rozszerzenie 1 [15.0907.002]
(narz�dzia do haków kr�gos�upowych)

Instrumentarium CHARSPINE2 modu� 6 [15.0907.203] Nazwa Nr katalogowy Szt. 

Paleta 5x4 1/2H 14.0907.203 1

Chwytak do haków 
Chwytak do haków jest przeznaczony do wprowadzania haków kr�gos�upowych 
z u�yciem mocowania na cz��ci walcowej implantu. 

40.8101.000 1

Chwytak do haków boczny 
Chwytak do haków boczny jest przeznaczony do wprowadzania haków 
kr�gos�upowych z u�yciem mocowania bocznego. 

40.8102.000 1

Instrumentarium CHARSPINE2 modu� 7 [15.0907.204] Nazwa Nr katalogowy Szt. 

Paleta 5x4 1/2H 14.0907.204 1

Impaktor do haków 
Impaktor do haków jest u�ywany do dobicia haka kr�gos�upowego w wymagane 
miejsce. 

40.8103.000 1

Preparator do haków laminarnych w�ski 
Preparator do haków laminarnych w�ski jest u�ywany do przygotowania miejsca dla 
haka laminarnego. 

40.8104.000 1

Preparator do haków laminarnych 
Preparator do haków laminarnych jest u�ywany do przygotowania miejsca dla haka 
laminarnego. 

40.8105.000 1

Preparator do haków laminarnych szeroki 
Preparator do haków laminarnych szeroki jest u�ywany do przygotowania miejsca dla 
haka laminarnego. 

40.8106.000 1

Preparator do haków pedikularnych 
Preparator do haków pedikularnych jest u�ywany do przygotowania miejsca dla haka 
pedikularnego. 

40.8107.000 1

Instrumentarium rozszerzaj�ce [15.0907.002] stanowi wyposa�enie ponadstandardowe. 
W celu do��czenia go do zamawianego instrumentarium CHARSPINE2, prosz� skontaktowa� si� z lokalnym przedstawicielem lub Dzia�em sprze-
da�y �rmy ChM. 

ChM sp. z o.o., Lewickie 3b, 16-061 Juchnowiec Ko�cielny, POLSKA, tel. + 48 85 86 86 100, fax + 48 85 86 86 101, chm@chm.eu, www.chm.eu 
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Przedstawione poni�ej narz�dzia stanowi� wyposa�enie ponadstandardowe. 
W celu do��czenia poszczególnych narz�dzi do zamawianego instrumentarium CHARSPINE2, prosz� skontaktowa� si� z lokalnym przedstawicie-
lem lub Dzia�em sprzeda�y �rmy ChM. 

Narz�dzia ponadstandardowe

Nazwa Nr katalogowy 

Manipulator do �rub 
Manipulator do �rub mo�e by� stosowany alternatywnie ze standardowym manipulatorem 
[40.8096.100]. Narz�dzie jest przystosowane do u�ycia z wykorzystaniem tylko jednej r�ki. 

40.8083.100

Przymiar pr�ta 6/300 
Przymiary pr�ta u�ywane s� do wst�pnej, zgrubnej oceny rozmiaru i kszta�tu wygi�cia pr�ta 
oraz u�atwienia doboru prawid�owego rozmiaru pr�ta kr�gos�upowego w procedurach 
stabilizacji kr�gos�upa �rubami przeznasadowymi. 

40.5246.300

Sonda pedikularna 
Sonda pedikularna jest u�ywana do sprawdzenia ci�g�o�ci �cian nasady �uku kr�gowego. 
Wyposa�ona jest w dwie ko�cówki o ró�nej sztywno�ci. 

40.6696.000

Wyginak do pr�ta rurowy (2 szt.)
Wyginak rurowy s�u�y do doginania pr�ta do k�ta ostrego, zw�aszcza przy stabilizacji ko�� 
krzy�owa - talerz biodrowy. 

40.6178.000

Szczypce dystrakcyjne 
Szczypce dystrakcyjne s� u�ywane do przeprowadzenia procedury dystrakcji kr�gów. 

40.6176.000

Szczypce kompresyjne 
Szczypce kompresyjne przestawne s� u�ywane do przeprowadzenia procedury kompresji 
kr�gów. 

40.6694.000

Wkr�tak T30 krótki 
Wkr�tak T30 krótki jest stosowany jako alternatywa dla standardowego wkr�taka T30 [40.8111] 
w sytuacjach, gdy warunki zabiegu operacyjnego lub preferencje chirurga wymagaj� u�ycia 
krótszego narz�dzia. 

40.6151.100

Klucz do �rub monoaksjalnych krótki 
Skrócona wersja klucza do  �rub monoaksjalnych jest u�ywana do mocowania i wprowadzania 
monoaksjalnych �rub przeznasadowych systemu CHARSPINE2. Jest przeznaczona do 
monta�u z r�koje�ci� T ze sprz�g�em lub r�koje�ci� owaln� ze sprz�g�em w warunkach 
ograniczonej ilo�ci miejsca 

40.8920.000

Klucz do �rub poliaksjalnych krótki 
Skrócona wersja klucza do  �rub poliaksjalnych jest u�ywana do mocowania i wprowadzania 
poliaksjalnych �rub przeznasadowych systemu CHARSPINE2. Jest przeznaczona do monta�u 
z r�koje�ci� T ze sprz�g�em lub r�koje�ci� owaln� ze sprz�g�em w warunkach ograniczonej 
ilo�ci miejsca 

40.8921.000
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Narz�dzia ponadstandardowe

Nazwa Nr katalogowy 

Trokar pedikularny piersiowy 
Trokar pedikularny piersiowy [40.6243] jest stosowany jako alternatywa dla standardowego 
trokara piersiowego [40.8070] w sytuacjach, gdy preferencje chirurga wymagaj� u�ycia 
narz�dzia z r�koje�ci� owaln�. 

40.6243.000

Trokar pedikularny uniwersalny 
Trokar pedikularny uniwersalny [40.6244] jest stosowany jako alternatywa dla standardowego 
trokara uniwersalnego [40.8071] w sytuacjach, gdy preferencje chirurga wymagaj� u�ycia 
narz�dzia z r�koje�ci� owaln�. 

40.6244.000

Trokar pedikularny prosty 
Trokar pedikularny prosty [40.6245] jest stosowany jako alternatywa dla standardowego 
trokara prostego [40.8072] w sytuacjach, gdy preferencje chirurga wymagaj� u�ycia narz�dzia 
z r�koje�ci� owaln�. 

40.6245.000

No�yce gilotynowe do pr�ta 
No�yce gilotynowe do pr�ta s�u�� do �atwego ciecia pr�tów o �rednicach 6mm, 5mm oraz 
3,5mm. 

40.5288.000

Pokrywa kontenera 9x4 14.0907.106

Kontener 9x4H
Do przechowywania narz�dzi ponadstandardowych systemu CHARSPINE2 (kompletowanych 
na �yczenie klienta) przeznaczony jest kontener [14.0907.105] z mat� silikonow� [12.0725.000].  

Kontener ten, w zale�no�ci od potrzeb, mo�e by� przy��czony do innego kontenera systemu 
CHARSPINE2 b�d�  te� wyposa�ony w osobna pokryw� [14.0907.106]. 

14.0907.105

Pokrywa aluminiowa perfor.  12.0750.200

Kontener z litym dnem 
Kontener stosowany do sterylizacji instrumentarium [15.0907.012] 

12.0750.101

Kontener z litym dnem 
Kontener stosowany do sterylizacji instrumentarium [15.0907.011] 

12.0750.103

Narz�dzia ponadstandardowe do procedury podania cementu kostnego z dost�pu otwartego 

Nazwa Nr katalogowy Szt. 

W celu do��czenia poni�szych narz�dzi do instrumentarium CHARSPINE2, prosz� skontaktowa� si� z lokalnym przedstawicielem lub Dzia�em 
sprzeda�y �rmy ChM.

Kaniula do cementu kostnego 
Jednorazowa kaniula do cementu kostnego przeznaczona jest do po��czenia 
z �bem �ruby CHARSPINE2 MIS. Uniwersalny gwint Luera umo�liwia po��czenie 
z zestawem do mieszania i podawania cementu kostnego.

40.8591.000 1

Przymiar wyrównuj�cy do kaniuli 
Przymiar wyrównuj�cy do kaniuli, wprowadzany poprzez kaniul� do cementu 
kostnego zamocowan� na �rubie CHARSPINE2 MIS, jest przeznaczony do 
potwierdzenia wspó�osiowo�ci otworów w kaniuli do cementu i w �rubie.

40.8592.000 1

Popychacz 
Popychacz s�u�y do usuni�cia z kaniuli pozosta�o�ci cementu kostnego. 

40.8596.000 1

Klucz kontruj�cy 
Klucz kontruj�cy jest u�ywany do unieruchomienia �ba �ruby poliaksjalnej podczas 
wkr�cania/wykr�cania kaniuli do cementu kostnego. 

40.6749.000 1
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Instrumentarium podstawowe [15.0907.011]

Lp. Nazwa Nr katalogowy Szt.

1 Pokrywa kontenera 9x4 14.0907.113 1

2 Kontener 9x4H 14.0907.116 1

3 Paleta 4x4 1/2H 14.0907.211 1

4 Kontener 9x4H 14.0907.112 1

4

3

3

2

2

Instrumentarium rozszerzone [15.0907.012]

Lp. Nazwa Nr katalogowy Szt.

1 Pokrywa kontenera 9x4 14.0907.115 1

2 Paleta 4x4 1/2H 14.0907.212 1

3 Kontener 9x4H 14.0907.114 1

1

1

ChM sp. z o.o., Lewickie 3b, 16-061 Juchnowiec Ko�cielny, POLSKA, tel. + 48 85 86 86 100, fax + 48 85 86 86 101, chm@chm.eu, www.chm.eu 
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3.1. SPOSOBY KOMPLETACJI KONTENERÓW
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Instrumentarium rozszerzone [15.0907.002]

Opcja I 

Lp. Nazwa Nr katalogowy Szt.

1 Instrumentarium podstawowe 15.0907.011 1

2 Paleta 5x4 1/2H 14.0907.203 1

3 Instrumentarium rozszerzone 15.0907.012 1

4 Paleta 5x4 1/2H 14.0907.204 1

1

4

3

2

2

3

1

4

Opcja II
(w przypadku nieposiadania Instrumentarium rozszerzonego 15.0907.012) 

Lp. Nazwa Nr katalogowy Szt.

1 Pokrywa aluminiowa perfor.  12.0750.200 1

2 Paleta 5x4 1/2H 14.0907.203 1

3 Paleta 5x4 1/2H 14.0907.204 1

4 Kontener z litym dnem 12.0750.100 1

ChM sp. z o.o., Lewickie 3b, 16-061 Juchnowiec Ko�cielny, POLSKA, tel. + 48 85 86 86 100, fax + 48 85 86 86 101, chm@chm.eu, www.chm.eu 
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Powy�szy opis nie stanowi szczegó�owej instrukcji post�powania � o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.

TECHNIKA OPERACYJNA

4. TECHNIKA OPERACYJNA

Dost�p przedni do piersiowo-l�d�wiowego odcinka kr�gos�upa

Zabiegi operacyjne na odcinku piersiowo-l�d�wiowym kr�gos�upa z dost�pu 

przedniego s� najcz��ciej wykonywane przy u�o�eniu pacjenta w pozycji bocz-

nej, przy asy�cie chirurga ogólnego lub naczyniowego.

4.1. TORAKOTOMIA

Torakotomia stanowi standardow� procedur� leczenia chorób odcinka piersio-

wego kr�gos�upa takich jak deformacje, nowotwory czy infekcje. W przypadku 

leczenia deformacji, dost�p operacyjny jest zawsze po stronie szczytu krzywi-

zny, np. prawostronna torakotomia jest wybierana dla wygi�cia prawostronne-

go. Preferowany jest zazwyczaj dost�p lewostronny, zw�aszcza przy doj�ciu do 

dolnej cz��ci odcinka piersiowego, ze wzgl�du na prawostronne umiejscowie-

nie w�troby, która zmniejsza pole operacyjne. Natomiast w przypadku doj�cia 

do górnej cz��ci odcinka piersiowego, cz��� chirurgów preferuje dost�p prawo-

stronny (w przypadku gdy patologia kr�gos�upa nie determinuje strony wykonania), 

by uchroni� przed uszkodzeniem t�tnic� podobojczykow� i szyjn� w lewym gór-

nym �ródpiersiu.

Wskazania

Wskazaniem dla torakotomii jest patologia kr�gos�upa (deformacje, zwyrodnienia, 

z�amania, nowotwory, infekcje) umiejscowiona pomi�dzy kr�gami T4 i T10.

U�o�enie pacjenta

W przypadku torakotomii prawostronnej, pacjent jest uk�adany w pozycji le��cej 

na boku lewym na mi�kkim, gumowym materacu. Ramiona uk�ada si� w unie-

sieniu pod k�tem 90° i w ugi�ciu w stawach �okciowych. Nogi uk�ada si� prosto, 

w ten sposób, �e prawa noga spoczywa na lewej. Spojenie �onowe oraz ko�� krzy-

�owa s� wspierane poduszeczkami dla utrzymania ustalonej pozycji.

Przed dokonaniem ci�cia skórnego, strona dost�pu operacyjnego oraz przewi-

dziany do leczenia poziom powinny by� potwierdzone. Niezmiernie istotne jest 

usytuowanie linii ci�cia bezpo�rednio nad poziomem zmienionym chorobowo 

oraz prawid�owy wybór przestrzeni mi�dzy�ebrowej. W celu potwierdzenia pozio-

mu przewidzianego do operacji, zalecane jest zastosowanie liczenia �eber w kon-

frontacji z radiogramem klatki piersiowej.

Ci�cie skórne rozci�ga si� od brzegu mi��ni przykr�gos�upowych do stawu 

mostkowo-�ebrowego.
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4.3. DOST�P PRZEDNI ZAOTRZEWNOWY

Dost�p przedni zaotrzewnowy do kr�gów l�d�wiowych kr�gos�upa jest mody-

�kacj� dost�pu przednio-bocznego, u�ywanego powszechnie przez chirurgów 

ogólnych przy sympatektomiii. Daje doskona�y, wielopoziomowy dost�p do od-

cinka l�d�wiowego kr�gos�upa.

Wskazania

Wskazaniem dla tego dost�pu jest patologia kr�gos�upa (deformacje, zwyrodnienia, 

z�amania, nowotwory, infekcje) umiejscowiona pomi�dzy kr�gami L2 i L5.

U�o�enie pacjenta

Pacjenta uk�ada si� w pozycji le��cej, najcz��ciej na prawym boku. Dost�p jest wy-

konywany najcz��ciej ze strony lewej, by zapobiec uszkodzeniu w�troby oraz �y�y 

g�ównej dolnej. Dla lepszego wyeksponowania przestrzeni pomi�dzy dwunastym 

�ebrem a grzebieniem biodrowym mo�na zastosowa� ugi�cie p�aszczyzn sto�u 

operacyjnego. Ko�czyny dolne zgina si� nieznacznie w biodrach w celu zmniej-

szenia napi�cia mi��nia l�d�wiowo-udowego.

Ci�cie wykonuje si� sko�nie, ponad dwunastym �ebrem, od bocznej kraw�dzi 

mi��nia czworobocznego l�d�wi do bocznej kraw�dzi mi��nia prostego brzucha 

w celu uzyskania dost�pu do pierwszego i drugiego kr�gu l�d�wiowego.

Kiedy ods�aniane s� dolne kr�gi l�d�wiowe (L3 do L5) ci�cie wykonuje si� kilka 

szeroko�ci palca poni�ej i równolegle do kraw�dzi �eber.

4.2. DOST�P PRZEDNI PIERSIOWO�L�D�WIOWY

Dost�p przedni do odcinka piersiowo-l�d�wiowego mo�e by� u�yty w przypadku 

konieczno�ci jednoczesnego ods�oni�cia trzonów kr�gowych dolnej cz��ci od-

cinka piersiowego oraz górnej cz��ci odcinka l�d�wiowego kregos�upa. Dost�p 

ten jest technicznie trudniejszy od torakotomii z powodu ods�oni�cia przepony 

oraz zwi�kszonego ryzyka zwi�zanego z jednoczesnym ods�oni�ciem jamy klatki 

piersiowej i przestrzeni zaotrzewnowej. W przypadkach gdy patologia kr�gos�upa 

nie determinuje strony wykonania, preferowany jest dost�p lewostronny z uwagi 

na prawostronne usytuowanie w�troby.

Wskazania

Wskazaniem dla dost�pu przedniego piersiowo-l�d�wiowego s� patologie kr�-

gos�upa podobne jak w przypadku zastosowania torakotomii i umiejscowione 

pomi�dzy kr�gami T9 i L5.

U�o�enie pacjenta

Pacjent jest uk�adany w pozycji bocznej, prawostronnej z podpórkami u�o�onymi 

pod klatk� piersiow� i ramionami. Stó� mo�e by� lekko zgi�ty powy�ej poziomu 

miednicy w celu zwi�kszenia dystansu pomi�dzy miednic� a klatk� piersiow�.

Podczas wykonywania dost�pu nale�y zwróci� szczególn� uwag�, by nie uszko-

dzi� ga��zi nerwu przeponowego, które przechodz� z cz��ci �rodkowej na obwo-

dow� w kierunku przedniobocznym i tylnym. Zalecane jest wykonanie ci�cia wo-

kó� obwodowej cz��ci przepony w celu zminimalizowania ewentualnego narusze-

nia jej czynno�ci przy wykonywaniu doj�cia piersiowo-brzusznego do kr�gos�upa.

Nast�pnie nale�y zachowa� szczególn� ostro�no�� przy wej�ciu do jamy brzusznej.

By uzyska� najlepszy dost�p do przestrzeni T12-L1, zazwyczaj zaleca si� usuni�cie 

dziesi�tego �ebra, co umo�liwia szerok� ekspozycj� pomi�dzy kr�gami T10 i L2.
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4.4. �DOST�P TYLNY DO KR�GOS�UPA PIERSIOWO�
L�D�WIOWEGO

Dost�p tylny do odcinka piersiowo-l�d�wiowego kr�gos�upa mo�e by� zrealizo-

wany przez standardowe ci�cie pod�u�ne po�rodkowe z odsuni�ciem bocznym 

mi��nia prostownika grzbietu w kierunku koniuszków wyrostków poprzecznych. 

Dost�p ten umo�liwia doj�cie do wyrostków kolczystych, �uków kr�gowych oraz 

stawów na wszystkich poziomach.

Docelowy poziom kr�gos�upa powinien by� okre�lony przy u�yciu badania 

rentgenowskiegpo, tak by kr�gos�up zosta� ods�oni�ty jedynie na wymaga-

nym odcinku.

Wskazania

Wskazaniem do tego dost�pu jest patologia kr�gos�upa (deformacje, stenozy 

kana�u kr�gowego, z�amania, zwyrodnienia, nowotwory, infekcje, niestabilno�ci, 

wypukliny dysków) umiejscowiona pomi�dzy kr�gami T1 i L5.

U�o�enie pacjenta

Pacjent jest uk�adany w pozycji na brzuchu na podpórkach gumowo-piankowch. 

W celu unikni�cia ucisku i odle�yn u�ywa si� podg�ówka, daj�cego podparcie dla 

ust, nosa i oczu. Nale�y zwróci� szczególn� uwag�, by brzuch pacjenta by� wolny 

od ucisku. Jest to szczególnie wa�ne przy wykonywaniu dekompresji kr�gos�upa, 

gdy uci�ni�ty brzuch mo�e powodowa� przekrwienie �y� i w rezultacie wzmo�one 

krwawienie �ródoperacyjne.

U�o�enie pacjenta na �amanym stole z podpórkami ze zgi�ciem w stawach biodro-

wych i kolanowych pozwala na zmniejszenie lordozy l�d�wiowej i wygodniejszy 

dost�p do tylnych elementów kr�gos�upa i struktur znajduj�cych si� w kanale 

kr�gowym zw�aszcza w okolicy po��czenia l�d�wiowo-krzy�owego.

4.5. �DOST�P DO KOLCA BIODROWEGO TYLNEGO GÓRNEGO

Wskazania

Wskazaniem do tego dost�pu jest znaczna niestabilno�� l�d�wiowo-miednicza (powodowana uszkodzeniami na poziomie S1 powsta�ymi na skutek urazu, guza 

lub infekcji) lub chirurgiczna d�uga instrumentacja skoliozy (piersiowo-l�d�wiowo-krzy�owa), stwarzaj�ca dla pacjenta wysokie ryzyko niestabilno�ci po��czenia 

l�d�wiowo-krzy�owego.

U�o�enie pacjenta

Pacjent jest uk�adany w sposób analogiczny do opisanego w rozdziale 4.4

Implantacja �ruby do miednicy wymaga wykonania dost�pu do kolca biodrowego tylnego górnego (�ina iliaca po�erior superior). W pierwszej kolejno�ci jest ods�a-

niany odcinek l�d�wiowo-krzy�owy kr�gos�upa. Kolec biodrowy tylny górny mo�e by� ods�oni�ty przy pomocy osobnego, pod�u�nego ci�cia skóry, obustronnego 

odpreparowania p�atów mi��niowo-powi�ziowych i odchylenia ich w kierunku bocznym i dog�owowym.

Punkt wprowadzenia �ruby znajduje si� w dolnej cz��ci kolca biodrowego tylnego górnego. Zalecane jest u�ycie osteotomu (lub odgryzacza) w celu wyci�cia fragmentu 

grzebienia biodrowego wokó� �ba �ruby lub wpuszczenia �ba �ruby w ko�� w celu zapobie�enia wystawaniu �ruby, zw�aszcza u szczup�ych pacjentów.
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TECHNIKA OPERACYJNA

4.6. �DOBÓR �RUB. PRZYGOTOWANIE MIEJSCA 
WPROWADZENIA �RUBY

Zasadnicze znaczenie przy planowanym u�yciu stabilizacji przeznasadowej ma 

w�a�ciwy dobór �rednic �rub dla poszczególnych kr�gów oraz precyzyjne usta-

lenie miejsca i k�ta � ich wprowadzenia. Nasady �uków kr�gowych, zale�nie od 

poziomu lokalizacji, s� zró�nicowane wymiarowo oraz geometrycznie (np. kszta�t 

przekroju poprzecznego nasad kr�gów odcinka piersiowego posiada nieregularny, 

nerkowy kszta�t z wypuk�o�ci� skierowan� przy�rodkowo).

W zwi�zku z powy�szym, wst�pny dobór rozmiarów �rub, tj. �rednicy i d�ugo�ci 

musi by� dokonany w ramach post�powania przedoperacyjnego, indywidualnie 

dla ka�dego kr�gu na podstawie analizy zdj�� TK lub RTG (w projekcji AP i bocznej).

Decyduj�ce znaczenie przy doborze �rednicy zewn�trznej �ruby przeznasadowej 

ma wymiar poprzeczny nasady �uku (W). Nale�y pami�ta�, �e wymiar nasady otrzy-

many na podstawie zdj�� w projekcji AP nie jest wymiarem rzeczywistym i nale�y 

go traktowa� jako orientacyjny. W ogólnym przypadku przyjmuje si� �rednic� ze-

wn�trzn� �ruby mniejsz� o ok. 2mm od wymiaru poprzecznego (W).

Punkt wprowadzenia �ruby znajduje si� w miejscu przeci�cia linii dziel�cej na pó� 

wyrostki poprzeczne i linii biegn�cej wzd�u� bocznej kraw�dzi wyrostka stawo-

wego górnego.

O doborze rozmiarów �rub decyduje chirurg na podstawie 
zdj�� TK, RTG oraz w wyniku identyfikacji �ródoperacyjnej 
(próbnikowania nasady).

Istniej� dwie alternatywne trajektorie dla wprowadzenia �rub poprzez nasady kr�-

gów piersiowych:

A – dost�p anatomiczny

B – dost�p prosty (bezpo�redni)

Punkt wprowadzenia znajduje si� w miejscu przeci�cia linii poprowadzonej 

w p�aszczy�nie strza�kowej ok. 1 mm w kierunku przy�rodkowym od bocznej 

kraw�dzi blaszki �uku i linii poprowadzonej wzd�u� wyrostków poprzecznych 

ok. 1 mm poni�ej powierzchni górnego wyrostka stawowego.

W przypadku zastosowania dost�pu anatomicznego nale�y u�y-
wa� wy��cznie �rub wieloosiowych.
Przy zastosowaniu dost�pu prostego, mo�na u�y� zarówno �rub 
sztywnych jak i wieloosiowych.
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4.7. WPROWADZANIE �RUB. DOST�P TYLNY

4.7.1. PRZYGOTOWANIE NASAD �UKU KR�GOWEGO

Otwór do wprowadzenia �ruby jest przygotowywany przy pomocy trokara pedi-

kularnego (który wyst�puje w odmianie uniwersalnej - [40.8071.000]/[40.6244.000], 

prostej - [40.8072.000]/[40.6245.000] lub piersiowej [40.8070.000]/[40.6243.000]).

Trokary [40.6243.000], [40.6244.000], [40.6245.000] stanowi� wy-
posa�enie ponadstandardowe i nie wchodz� w sk�ad instrumen-
tariow przewidzianych dla systemu �HARSPINE 2.

Narz�dzie wprowadza si� delikatnymi ruchami rotacyjno-wahad�owymi.

Grot narz�dzia powinien by� prowadzony ostro�nie po wewn�trznych �cianach 

ko�ci korowej kr�gu drog� najmniejszego oporu, tak by nie uszkodzi� �cian na-

sady kr�gu.

Punkt wprowadzenia �ruby przygotowuje si� trokarem [40.8073.000], przebijaj�c 

warstw� korow� nasady �uku.

W razie konieczno�ci usuwa si� odgryzaczem kostnym cz��� boczn� górnego wy-

rostka stawowego w punkcie wej�cia �ruby, przez co podkorowa ko�� g�bczasta 

i doj�cie do nasady �uku zostaj� ods�oni�te.

�rednica nasady i k�t powinny by� okre�lone przed operacj� za pomoc� bada� 

obrazowych. Pozwala to ustali� pó�niej g��boko�� i k�t preparowanego kana�u, 

a tak�e �rednic� samej �ruby.
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Grot trokara posiada nacechowane w pi�ciomilimetrowych odst�pach znaczni-

ki g��boko�ci, pomocne w okre�leniu w�a�ciwej d�ugo�ci �ruby przeznasadowej.

Analogiczne post�powanie przeprowadza si� dla otworu w drugiej nasadzie �uku.

Przed wprowadzeniem �ruby zaleca si� sprawdzenie ci�g�o�ci 
wszystkich �cian nasady �uku za pomoc� sondy pedikularnej 
[40.6698], [40.6699] lub [40.6696.000].

Sonda pedikularna [40.6696.000] stanowi wyposa�enie ponad-
standardowe i nie wchodzi w sk�ad instrumentariów przewidzia-
nych dla systemu �HARSPINE 2.
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�ruby systemu CHARSPINE2 s� samogwintuj�ce, dlatego w wi�kszo�ci przypad-

ków nie ma konieczno�ci gwintowania nasad �uków kr�gowych. Jednak�e, dla 

przypadków klinicznych wymagaj�cych gwintowania, mo�na pos�u�y� si� gwin-

townikami [40.8075.540 - 40.8075.595] montowanymi z r�koje�ci� owaln� ze 

sprz�g�em [40.8086.000].

Przed przyst�pieniem  do gwintowania upewni� si�,  czy  gwin-
townik jest kompatybilny z �rub� która b�dzie u�yta.
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4.7.2. WPROWADZANIE �RUB

Klucze do �rub monoaksjalnych i poliaksjalnych s� przeznaczone do monta�u z:

• r�koje�ci� owaln� ze sprz�g�em [40.8086.000].

Klucze do �rub monoaksjalnych i poliaksjalnych wyposa�ono w mechanizm, za-

pobiegaj�cy samoczynnemu luzowaniu si� po��czenia grot-�ruba podczas wkr�-

cania �rub przeznasadowych.

Klucze [40.8920.000] i [40.8921.000] stanowi� wyposa�enie po-
nadstandardowe i nie wchodz� w sk�ad instrumentariow przewi-
dzianych dla systemu �HARSPINE 2.

Klucz do �rub monoaksjalnych 
[40.6734.000] / [40.8920.000]

Klucz do �rub poliaksjalnych 
[40.6737.000] / [40.8921.000]



48/72
Powy�szy opis nie stanowi szczegó�owej instrukcji post�powania � o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.

TECHNIKA OPERACYJNA

Kwadratow� ko�cówk� klucza mocuje si� w szybkoz��czu r�koje�ci [40.8086.000].

Nast�pnie dobiera si� odpowiedni� pod wzgl�dem d�ugo�ci i �rednicy �ru-

b� przeznasadow�.

W przypadku �rub monoaksjalnych grot klucza do �rub monoaksjalnych wpro-

wadzi� w kana�ek �ruby.

W przypadku �rub poliaksjalnych i uniplanarnych grot klucza do �rub poliaksjal-

nych wprowadzi� w gniazdo w �rubie.
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Za pomoc� pokr�t�a dokr�ci� zgodnie z ruchem wskazówek zegara gwintowa-

n� zewn�trzn� tulej� klucza do momentu, a� �ruba b�dzie nieruchoma wzgl�-

dem klucza.

Czerwony pier�cie� na tulei klucza powinien schowa� sie w �rubie. Je�eli pier�cie� 

wystaje ponad �rub� nale�y poluzowa� klucz kr�c�c za pokr�t�o (w przeciwnym 

kierunku do ruchu wskazuwek zegarza) i ustawi� prawid�owo grot w gnie�dzie �ru-

by, ponownie dokr�ci� klucz.

Nast�pnie odci�gn�� suwak w celu zabezpieczenia �ruby przed samoczyn-

nym zluzowaniem.
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Zamocowan� na kluczu �rub� wkr�ca si� w uprzednio przygotowany otwór w na-

sadzie kr�gu.

Wprowadzenie �ruby powinno by� kontrolowane w dwóch p�asz-
czyznach za pomoc� badania rentgenowskiego.

Nale�y pami�ta�, �e dok�adne ustawienie �rub realizuje si� po-
przez wkr�canie �rub a nie przez wykr�canie.

Cofni�cie �ruby mo�e spowodowa� utrat� stabilnego po��czenia 
i konieczno�� u�ycia �ruby o wi�kszej �rednicy.

W celu demonta�u klucza ze �ruby nale�y:

1.  wcisn�� suwak i nast�pnie

2. odkr�ci� gwintowan� tulej� klucza obracaj�c pokr�t�em w kierunku przeciw-

nym do ruchu wskazówek zegara. 

Rdze� gwintu �ruby przeznasadowej jest wzmocniony w pobli�u 
jej g�ówki.
W celu zmniejszenia potencjalnego ryzyka z�amania �ruby, nale�y 
j� dokr�ca� w ten sposób, by gwint ca�kowicie zag��bi� si� w ko�ci.

UWAGA:  
W przypadku trudno�ci z wci�ni�ciem suwaka nale�y:
1. Ustawi� r�koje�� ze sprz�g�em w pozycji LOCK lub REVERSE
2. Przytrzyma� za r�koje�� ze sprz�g�em aby unieruchomi� �rub� 

przeznasadow�, a nast�pnie minimalnie przekr�ci� za pokr�t�o 
pod suwakiem w kierunku zgodnym z ruchem wskazówek ze-
gara (pozwoli to odci��y� sprz�g�o kierunkowe)

3. Wcisn�� suwak i odkr�ci� gwintowan� tulej� klucza.
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4.7.3. PROFILOWANIE PR�TA

System CHARSPINE2 oferuje mo�liwo�� u�ycia pr�tów o dwóch stopniach sztywno�ci:

1. Pr�t Ø6 ze stopu tytanu wg ISO 5832-3/ASTM F136 standardowa sztywno��

2. Pr�t Ø6 ze stopu kobaltu wg ISO 5832-12/ASTM 1537 bardzo wysoka sztywno��

Wyginaki 40.6178.000 stanowi� wyposa�enie ponadstandardo-
we i nie wchodz� w sk�ad instrumentariow przewidzianych dla 
systemu �HARSPINE 2.

Po wprowadzeniu �rub dobiera si� pr�t o d�ugo�ci odpowiedniej do instrumen-

towanego odcinka kr�gos�upa.

W celu zgrubnego okre�lenia d�ugo�ci oraz ��danego kszta�tu 
pr�ta mo�na pos�u�y� si� Przymiarem pr�ta [40.5246.300].

Aby uzyska� planowan� krzywizn� kr�gos�upa (np. lordoz� lub kyfoz�), pr�t nale-

�y odpowiednio wypro�lowa�. Czynno�� t� wykonuje si� za pomoc� wyginaka 

do pr�ta regulowanego [40.8074.000] lub wyginaków rurowych [40.6178.000].

W celu zabezpieczenia pr�ta przed zmian� po�o�enia podczas doginania, na jed-

nym z jego sze�ciok�tnych ko�ców umieszcza si� i przytrzymuje klucz oczkowy 

[40.8069.000].
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Odpowiednio wypro�lowane pr�ty wprowadza si� w kana�ki �rub przeznasado-

wych przy u�yciu szczypiec do pr�ta [40.8109.000].

W celu korekcji wygi�cia pr�ta in situ mo�na pos�u�y� si� wyginakami do pr�ta - 

prawym [40.8092.000] i lewym [40.8091.000].

W razie potrzeby, pr�t mo�na doci�� na wymagan� d�ugo�� za pomoc� no�yc 

do pr�ta [40.5288].

No�yce do pr�ta stanowi� wyposa�enie ponadstandardowe i nie 
wchodz� w sk�ad instrumentariów przewidzianych dla systemu 
�HARSPINE 2.
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Blokowanie pr�ta realizuje si� poprzez wkr�cenie wkr�ta blokuj�cego [3.6160.000] 

w g�ówk� �ruby przeznasadowej.

Zamocowanie wkr�ta blokuj�cego na grocie wkr�taka jest mo�-
liwe tylko z górnej strony wkr�ta (konstrukcja gniazda wkr�ta 
blokuj�cego uniemo�liwia pomy�k� i zamocowanie w inny sposób).

Dla �atwiejszej identy�kacji, górna powierzchnia wkr�tu jest 
barwiona.

Na ko�cówce wkr�taka T30 [40.8111.000] lub Wkr�taka [40.6151.000] osadza 

si� wkr�t blokuj�cy, po czym umieszcza si� go w wyci�ciu g�ówki �ruby i lek-

ko wkr�ca, zgodnie z kierunkiem ruchu wskazówek zegara, dociskaj�c pr�t do 

gniazda �ruby.

Wkr�tak [40.6151.000] stanowi wyposa�enie ponadstandardowe 
i nie wchodz� w sk�ad instrumentariow przewidzianych dla sys-
temu �HARSPINE 2.

W przypadku trudno�ci z doci�ni�ciem pr�ta do dna wyci�cia �ruby, mo�na po-

s�u�y� si� dopychaczem [40.8068.000].

4.7.4. MOCOWANIE PR�TA
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W celu doci�ni�cia pr�ta do dna wyci�cia �ruby, mo�na pos�u�y� si� równie� ma-

nipulatorem wide�kowym [40.8100.000].

Manipulator wide�kowy [40.8100.000] posiada specjaln� konstrukcj�, umo�liwiaj�-

c� jego u�ycie nawet w sytuacji gdy s�siaduj�ce �ruby usytuowane s� blisko siebie.

Gdy osteosynteza obejmuje wi�cej ni� trzy kr�gi, mog� wyst�pi� trudno�ci w ta-

kim wygi�ciu pr�ta, by pasowa� do dna wyci�cia ka�dej �ruby. W takim przypadku 

pomocne s� �ruby redukcyjne (z wyd�u�onymi, od�amywalnymi ramionami g�ówek). 

Alternatywne umieszczenie kilku �rub redukcyjnych umo�liwia �atwe doci�ni�cie 

pr�ta do ��danej pozycji za pomoc� wkr�tu blokuj�cego.

Nale�y upewni� si� �e pr�t i wkr�t blokuj�cy s� w pe�ni osadzone 
w �bie �ruby:
•  pr�t musi by� styczny na ca�ej d�ugo�ci do dna kana�ka we 
�bie �ruby,

•  górna powierzchnia wkr�tu blokuj�cego (barwiona na kolor niebie-
ski) powinna zrówna� si� z górn� powierzchni� �ba �ruby.

Nale�y unika� nast�puj�cych sytuacji:
•  pr�t nie jest umieszczony poziomo w �bie �ruby,
•  pr�t jest wysoko i nie przylega do dna kana�ka we �bie �ruby,
•  �ruba jest osadzona w stre�e wygi�cia pr�ta ( na wypuk�o�ci lub 
wkl�s�o�ci �uku).
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W przypadku stwierdzenia rozchylania si� d�ugich ramion �ruby 
podczas wkr�cania wkr�tu blokuj�cego, na �eb �ruby redukcyjnej 
nale�y w pierwszej kolejno�ci za�o�y� tulej� klucza kontruj�ce-
go [40.8095.000], dociskaj�c wst�pnie pr�t, a nast�pnie wkr�ca� 
wkr�t blokuj�cy do momentu, a� pr�t b�dzie w pe�ni doci�ni�ty 
do dna �ruby.

Ramiona �rub s� od�amywane pod koniec zabiegu operacyjnego, przy u�yciu 

przyrz�du do �ruby redukcyjnej [40.8108.000].

Opisany wy�ej zabieg mo�e spowodowa� nadmierne podci�gni�cie �rub (i kr�gów); by temu zapobiec nale�y skorygowa� wygi�cie pr�ta in situ.

Zastosowanie �rub poliaksjalnych pozwala na dopasowanie po�o�enia g�owy �ruby wzgl�dem pr�ta, szczególnie w przypadku nierównoleg�ego 
ustawienia �rub. W ten sposób uzyskuje si� wi�ksz� stabilno�� po��czenia i brak konieczno�ci skomplikowanego doginania pr�ta. Mo�liwe jest od-
chylenie g�owy �ruby w dowolnym kierunku.

Zastosowanie �rub uniplanarnych daje natomiast mo�liwo�� odchylenia g�owy �ruby w kierunku g�owowo-ogonowym, przy jednoczesnym zapew-
nieniu sztywno�ci w kierunku przy�rodkowo-bocznym.
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W przypadku procedury derotacji pr�ta, mo�na pos�u�y� si� szczypcami 

[40.6202.000].

W takim przypadku, po osi�gni�ciu odpowiedniego po�o�enia pr�ta, powinien 

by� on zablokowany w jednym punkcie, celem utrzymania ��danego po�o�enia.

Umo�liwi to przeprowadzenie kolejnego etapu – repozycji kr�gów.

Na tym etapie mo�na dokona�:

• dystrakcji kr�gów, przy u�yciu szczypiec dystrakcyjnych równoleg�ych 

[40.8093.000] lub szczypiec dystrakcyjnych [40.6176.000],

Bardzo wa�nym etapem zabiegu umo�liwiaj�cym dobr� repozycj� kr�gów jest odpowiednie ukszta�towanie pr�tów.

Szczypce kompresyjne [40.6694.000] i Szczypce dystrakcyjne [40.6176.000] stanow� wyposa�enie ponadstandardowe i nie wchodz� w sk�ad in-
strumentariów przewidzianych dla systemu �HARSPINE 2.

• kompresji kr�gów, przy u�yciu szczypiec kompresyjnych równoleg�ych 

[40.8094.000] lub Szczypiec kompresyjnych [40.6694.000].
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W sytuacji, gdy niezb�dne jest u�ycie wi�kszej si�y do dopchni�cia pr�ta do dna 

kana�ka �ruby przeznasadowej, mo�na pos�u�y� si� manipulatorem do �rub 

[40.8096.100].

Nast�pnie poprzez obrót pokr�t�a zgodnie ze wskazówkami zegara pr�t mo�e by� 

p�ynnie zepchni�ty do dna �ruby.

Niepe�ne wysuni�cie ramion zatrzaskowych manipulatora mo�e 
uniemo�liwi� prawid�owy monta� narz�dzia ze �rub� o raz mo�e 
prowadzi� do uszkodzenia narz�dzia.

Przed u�yciem nale�y maksymalnie wy-

sun�� ramiona zatrzaskowe manipulato-

ra, obracaj�c pokr�t�em w kierunku prze-

ciwnym do ruchu wskazówek zegara a� 

do wyczucia wyra�nego oporu.
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W celu zabezpieczenia pr�ta, poprzez otwór w manipulatorze wprowadza 

si� wkr�t blokuj�cy osadzony na grocie wkr�taka T30 [40.8111.000] i wst�p-

nie dokr�ca.

Nast�pnie obracaj�c pokr�t�em manipulatora w kierunku przeciwnym do ru-

chu wskazówek zegara luzuje si� narz�dzie a� do uzyskania pe�nego wysuwu 

ramion zatrzaskowych.

Narz�dzie demontuje si� ze �ruby przeznasadowej poprzez przekoszenie w kie-

runku g�owowo-ogonowym.

Niepe�ne wysuni�cie ramion zatrzaskowych manipulatora mo�e 
doprowadzi� do uszkodzenia narz�dzia podczas demonta�u.
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Po osi�gni�ciu wymaganej pozycji kr�gów wkr�ty blokuj�ce dokr�ca si� �nalnie 

z wykorzystaniem r�koje�ci dynamometrycznej T 12Nm [40.8087.000] zmonto-

wanej z grotem T30 [40.8084.000].

Osi�gni�cie wymaganego momentu obrotowego 12Nm powoduje wysprz�gle-

nie mechanizmu dynamometrycznego, co sygnalizowane jest wyra�nie s�yszal-

nym trzaskiem.

W celu wyeliminowania obrotu uk�adu pr�t-�ruby podczas dokr�cania elementów 

blokuj�cych, zalecane jest u�ycie klucza kontruj�cego [40.8095.000].

W celu zachowania wysokiego bezpiecze�stwa i poprawno�ci 
dzia�ania klucza dynamometrycznego, nale�y przestrzega� ter-
minu kalibracji, który znajduje si� na za�lepce r�koje�ci narz�dzia.
Kalibracji narz�dzia dokonuje producent - �rma ChM sp. z o.o.

W przypadku potrzeby przed�u�enia zespolenia w kierunku bocznym wzgl�-

dem g�ównej osi stabilizacji, istnieje mo�liwo�� zastosowania ��cznika bocznego. 

��cznik nasuwa si� na pr�t g�ówny, po czym blokuje w ��danym po�o�eniu (po 

uprzednim zamocowaniu wspó�pracuj�cej z nim �ruby przeznasadowej).
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W sytuacjach gdy konieczne jest wzajemne po��czenie dwóch odcinków pr�-

tów (np. w przypadku skolioz) mo�liwe jest zastosowanie �aczników pr�ta w wersji:

• wspó�osiowej,

• równoleg�ej.

System CHARSPINE2 zapewnia mo�liwo�� zwi�kszenia stabilno�ci rotacyjnej 

uk�adu poprzez po��czenie obu stron pr�tów za pomoc� ��cznika poprzecznego.

System CHARSPINE2 oferuje trzy typy ��czników poprzecznych:

1. ��czniki poprzeczne regulowane.

2. ��czniki poprzeczne klamrowe z ��cznikami pr�towymi.

3. ��czniki poprzeczne lite (przeznaczone do stabilizacji dwupr�towej 

z dost�pu przedniego).
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��czniki poprzeczne wprowadza si� przy u�yciu chwytaka do ��czników poprzecz-

nych [40.8067.000].

W celu u�atwienia doboru odpowiedniej d�ugo�ci ��cznika poprzecznego mo�na 

pos�u�y� si� wzornikiem [40.5248.000].

Do dokr�cania wkr�tów blokuj�cych zarówno w ��cznikach poprzecznych jak i w ��cznikach pr�towych s�u�y grot T15 

[40.8110] zamontowany w r�koje�ci dynamometrycznej T 3,5 Nm [40.8088.000]. 

Ze wzgl�du na ryzyko uszkodzenia, grot T15 mo�e by� montowany i u�ywany wy��cznie z r�koje�ci� 
dynamometryczn� T 3,5 Nm [40.8088.000]. Odpowiednie ostrze�enie jest ocechowane na powierzch-
ni grotu. Niedopuszczalne jest montowanie grotu T15 z r�koje�ciami [40.6678.120] oraz [40.8086.000].
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4.8. WPROWADZENIE �RUB POLIAKSJALNYCH DO MIEDNICY

�ruby poliaksjalne do miednicy umo�liwiaj� przed�u�enie stabilizacji l�d�wiowo-

-krzy�owej i mocowanie w talerzu ko�ci biodrowej. �ruba oferuje zwi�kszony, nie-

symetryczny zakres ruchu w jednej z p�aszczyzn, u�atwiaj�c mocowanie �ruby 

do pr�ta.

Otwór do wprowadzenia �ruby jest przygotowywany przy pomocy trokara pedi-

kularnego uniwersalnego [40.8071.000] lub prostego [40.8072.000].

 Trokar pedikularny mo�e nie zapewni� wykonania otworu odpo-
wiadaj�cego ca�ej d�ugo�ci �ruby do miednicy. 
Nale�y to potwierdzi� �ródoperacyjnie za pomoc� zdj�� rentge -
nowskich lub monitora RTG.

Optymalna trajektoria wprowadzenia �ruby do miednicy rozpoczyna si� powy�ej 

wci�cia kulszowego wi�kszego i ko�czy si� w polu czworobocznym ko�ci mied-

nicznej, powy�ej kresy po�ladkowej dolnej – linea glutea inferior. Trajektoria ta 

zapewnia optymalne mocowanie �ruby w ko�ci.
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�rub� poliaksjaln�, o ustalonym wcze�niej rozmiarze wkr�ca si� w przygotowany 

otwór w miednicy przy pomocy klucza do �rub poliaksjalnych [40.6737.000], 

po��czonego r�koje�ci� owaln� [40.8086].

Zalecane jest u�ycie osteotomu (lub odgryzacza) w celu wyci�cia fragmentu grze-

bienia biodrowego wokó� �ba �ruby lub wpuszczenia �ba �ruby w ko�� w celu za-

pobie�enia wystawaniu �ruby, zw�aszcza u szczup�ych pacjentów.

Najcz��ciej do wykonania zespolenia mo�na pos�u�y� si� standardowym, prostym 

pr�tem np. [3.3246.xxx]. Pr�t nale�y wypro�lowa� w ten sposób, by po��czy� �ru -

b� wprowadzon� do kr�gu S1 ze �rub� wprowadzon� do miednicy.

W razie trudno�ci z odpowiednim dopro�lowaniem pr�ta, mo�na pos�u�y� si� 

pr�tem wygi�tym fabrycznie, np. [3.3981.xxx].

Do po��czenia pr�ta ze �rub� wprowadzon� do miednicy mo�na równie� pos�u�y� 

si� ��cznikiem bocznym, np. [3.6283.xxx].

Blokowanie �ruby poliaksjalnej do miednicy przeprowadza si� w sposób analo-

giczny jak dla standardowych �rub poliaksjalnych.
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4.9. WPROWADZANIE HAKÓW

4.9.1. WPROWADZANIE HAKÓW PEDIKULARNYCH

Hak pedikularny s�u�y do �ksacji kr�gów piersiowych kr�gos�upa a jego u�ycie jest 

zalecane dla odcinka pomi�dzy kr�giem T10 a T1. Hak pedikularny jest zak�adany 

zawsze w kierunku rostralnym (dog�owowym) w ten sposób, by jego rozdwojone 

ostrze opar�o si� o nasad� �uku kr�gowego.

Miejsce wprowadzenia haka pedikularnego przygotowuje si� przez ograniczon� 

facetektomi�. Na ��danym poziomie wykonywane s� dwa ci�cia powierzchni wy-

rostka stawowego dolnego, daj�c dost�p do le��cej poni�ej chrz�stki stawowej 

górnego wyrostka stawowego kr�gu poprzedzaj�cego.

Miejsce wprowadzenia haka mo�e by� przygotowane przy pomocy preparatora 

do haków pedikularnych [40.8107.000], który wprowadza si� ostro�nie w kierun-

ku lekko bocznym wzgl�dem linii �rodkowej a� do identy�kacji nasady. Nale�y 

zwróci� szczególn� uwag�, by nie dopu�ci� do przy�rodkowej penetracji kana-

�u kr�gowego.

Po przygotowaniu miejsca osadzenia hak jest wprowadzany przy pomocy chwy-

taka do haków [40.8101.000], po czym delikatnie dobijany do ��danej pozycji 

przy pomocy impaktora do haków [40.8103.000].
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4.9.2. WPROWADZANIE HAKÓW LAMINARNYCH

Haki laminarne stosuje si� w odcinku piersiowo-l�d�wiowym kr�gos�upa. 

Mog� by� one zak�adane w kierunku rostralnym (dog�owowym) lub kaudalnym 

(ogonowym), zale�nie od instrumentowanego odcinka kr�gos�upa. Dost�pny jest 

szeroki wybór haków laminarnych. Dobór w�a�ciwego haka jest uzale�niony od 

anatomii miejsca osadzenia:

• w przypadku zak�adania haka w kierunku kaudalnym (supralaminarnie), zale-

cane jest u�ycie odmiany piersiowej z w�skim ostrzem, dzi�ki którym mo�na 

zapobiec zbytniej penetracji ostrza haka w g��b kana�u kr�gowego.

• zastosowanie haków laminarnych odsadzonych jest zalecane w sytuacjach, 

gdy u�ycie haków w standardowej kon�guracji nie zapewni wspó�liniowo�ci 

osadzonych implantów.

• haki laminarne wyd�u�one s� stosowane w sytuacjach, gdy istnieje potrze-

ba utrzymania odpowiedniej wysoko�ci wzgl�dem pozosta�ych implantów.

Ostrze haka laminarnego jest osadzane w przestrzeni nad opona tward�. W celu 

stworzenia bezpiecznego przej�cia haka w przestrzeni kana�u kr�gowego, usuwa-

ne jest wi�zad�o �ó�te i wykonywana jest ograniczona laminektomia.

Do przygotowania miejsca osadzenia haka s�u�� preparatory do ha-

ków laminarnych:

• w�ski [40.8104.000],

• standardowy [40.8105.000],

• szeroki [40.8106.000].

Szeroko�ci ostrzy odpowiadaj� szeroko�ciom dost�pnych haków laminarnych.

Wybrany hak mocuje si� w szcz�kach chwytaka do haków [40.8101.000] i nast�p-

nie osadza w przygotowanym oknie w �uku kr�gowym.
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Alternatywnie, wybrany hak mo�na zamocowa� w szcz�kach chwytaka boczne-

go [40.8102.000], np. w sytuacji, gdy struktury anatomiczne utrudniaj� u�ycie 

chwytaka [40.8101.000].

4.9.3. WPROWADZANIE HAKÓW NA WYROSTKI POPRZECZNE

Haki na wyrostki poprzeczne s� cz�sto stosowane na odcinku piersiowym kr�go-

s�upa z powodu wzgl�dnie du�ych rozmiarów wyrostków poprzecznych. Mog� 

by� one osadzane zarówno w kierunku rostralnym (dog�owowo) jak i kaudalnym 

(ogonowo). W przypadku gdy hak jest osadzony na wyrostku poprzecznym w kie-

runku kaudalnym, mo�e zosta� u�yty do zestawienia (w jednej linii) z hakiem pe-

dikularnym osadzonym od do�u w celu osi�gni�cia jego w�a�ciwego ustawienia 

i zapewnienia wi�kszej stabilno�ci.

W celu stworzenia przestrzeni pomi�dzy wyrostkiem poprzecznym a znajduj�cym 

si� przed nim �ebrem przygotowuje si� górn� i przedni� powierzchni� wyrostka 

poprzecznego przy pomocy preparatora do haków laminarnych [40.8105.000].

Wybrany hak za�o�y� na chwytak do haków [40.8101.000] i nast�pnie osadzi� na 

przygotowanym wyrostku poprzecznym.
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4.10. USUNI�CIE IMPLANTÓW

W celu wykonania rewizji nale�y wykona� nast�puj�ce czynno�ci (zachowuj�c 

podan� kolejno��):

����Przy u�yciu wkr�taka T30 [40.8111.000] zluzowa� i usun�� wkr�ty blokuj�ce. 

���� Za pomoc� szczypiec do pr�ta [40.8109.000] usun�� pr�ty.

����Usun�� �ruby przeznasadowe. W tym celu nale�y pos�u�y� si� kluczem do��

�rub monoaksjalnych [����������������������] lub kluczem do �rub poliaksjalnych��

[40.6737.000].



68/72

40.8591.000

40.6749.000

40.8592.000

Powy�szy opis nie stanowi szczegó�owej instrukcji post�powania � o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.

TECHNIKA OPERACYJNA

4.11.  WPROWADZENIE CEMENTU KOSTNEGO �OPCJONALNE�

W przypadku potrzeby wstrzykni�cia do trzonu kr�gowego cementu kostnego, nale�y wykorzysta� �ruby fenestrowane z odr�bnego systemu im-
plantów CHARSPINE2 MIS �rmy ChM (strony katalogowe dla �rub fenestrowanych zawiera odr�bna technika operacyjna ST-86).
�ruby fenestrowane systemu CHARSPINE2 MIS  montuje si� na kluczu 40.6737.000 w sposób identyczny jak �ruby systemu CHARSPINE2.

W celu dostarczenia wymienionych poni�ej narz�dzi prosz� skontaktowa� si� z lokalnym przedstawicielem lub Dzia�em Sprzeda�y �rmy ChM.

4.11.1. MONTA� KANIULI DO CEMENTU

Do wprowadzonej �ruby nale�y przykr�ci� kaniul� do cementu [40.8591.000], 

przez któr� wstrzykni�ty zostanie cement. W tym celu, trzymaj�c za sp�aszczon� 

ko�cówk� kaniuli, jej drugi koniec nale�y wsun�� w �eb �ruby i nast�pnie dokr�ci� 

do oporu (zgodnie z ruchem wskazówek zegara).

Podczas wkr�cania kaniuli do cementu, w celu unieruchomienia �ba �ruby, nale�y 

pos�u�y� si� kluczem kontruj�cym [40.6749.000].

W przypadku gdy �ruba zosta�a wkr�cona na tyle g��boko, �e �eb �ruby zosta� unieruchomiony przez przylagaj�c� ko��, mo�e by� konieczne lekkie 
wykr�cenie �ruby w celu umo�liwienia mobilizacji �ba i prawid�owego wprowadzenia kaniuli do cementu.

Nieprawid�owe po��czenie kaniuli do cementu ze �rub� mo�e by� powodem nieszczelno�ci i w konsekwencji wycieku cementu w miejscu po��cze-
nia. Do wstrykni�cia cementu nale�y u�ywa� wy��cznie kaniul do cementu produkcji ChM.

Przed wstrzykni�ciem cementu wszystkie kaniule do cementu powinny by� przymocowane do �rub.

W celu potwierdzenia wspó�osiowo�ci otworów w kaniuli do cementu i w �rubie 

nale�y pos�u�y� si� stanowi�cym wyposa�enie ponadstandardowe przymiarem 

wyrównuj�cym [40.8592.000]. Przymiar wyrównuj�cy nale�y wsun�� w kaniul� 

do cementu do momentu oparcia si� uchwytu przymiaru o ko�cówk� kaniuli.

Je�eli przymiaru nie da si� wsun�� do ko�ca, oznacza to �e kaniula do cemen-

tu nie zosta�a prawid�owo po��czona ze �rub�. W tej sytuacji kaniul� do cemen-

tu nale�y lekko zluzowa� w �rubie (pokr�caj�c w kierunku przeciwnym do ruchu 

wskazówek zegara), skorygowa� po�o�enie �ba �ruby a nast�pnie dopchn�� przy-

miar do ko�ca i ponownie dokr�ci� do oporu kaniul� do cementu.
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4.11.2. PRZYGOTOWANIE I WSTRZYKNI�CIE CEMENTU

W celu przygotowania cementu nale�y zapozna� si� z instrukcj� stosowania dla 

cementu kostnego oraz zestawu do mieszania i podawania cementu. Kaniula do 

cementu wyposa�ona jest w standaryzowany gwint Luer Lock, umo�liwiaj�cy 

szczelne po��czenie z zestawem do podawania cementu.

Obj�to�� cementu w kaniuli [40.8594.000] wynosi 1,2 ml.

Wymiesza� cement zgodnie z instrukcj� i wci�gn�� do zestawu do podawania 

cementu. Cement wstrzykiwa� po up�ywie czasu oczekiwania, kiedy osi�gnie w�a-

�ciw� lepko��.

Podczas ca�ej procedury wstrzykiwania cementu nale�y u�y-
wa� 
uoroskopii w celu wery�kacji i monitorowania przep�ywu 
cementu

W przypadku stosowania augmentacji cementem dla wielu �rub 
na wielu poziomach, nale�y zwróci� uwag�, aby nie przekroczy� 
czasu roboczego dla cementu przed zako�czeniem wstrzykiwania 
cementu przez �ruby. Kiedy czas roboczy dla cementu jest bliski 
zako�czenia, nale�y u�y� nowego opakowania cementu

Urz�dzenia do mieszania/podawania cementu oraz kaniuli do ce-
mentu mo�na u�ywa� tylko z jednym pakietem cementu kostne-
go. W przypadku potrzeby u�ycia drugiego opakowania cementu 
nale�y u�y� nowego urz�dzania do mieszania/podawania cemen-
tu i nowej kaniuli.

Nie wolno si�owo wstrzykiwa� cementu, je�li wyczuwalny jest 
nadmierny opór. Zawsze nale�y ustali� przyczyn� oporu i podj�� 
odpowiednie dzia�ania. Je�li cement jest widoczny na zewn�trz 
trzonu kr�gu lub w uk�adzie krwiono�nym podczas zabiegu, na-
le�y natychmiast przerwa� wstrzykiwanie cementu.

W celu wypchni�cia pozosta�ego w kaniuli cementu (1,2ml) nale�y pos�u�y� si� 

Popychaczem [40.8596.000]. Popychacz umie�ci� w otworze kaniuli i popchn�� 

do momentu oparcia r�koje�ci popychacza o kaniul�.

UWAGA:  
Po ka�dym u�yciu popychacz nale�y dok�adnie wytrze� z pozo-
sta�o�ci cementu. 
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4.11.3. USUNI�CIE KANIUL DO CEMENTU

Po zako�czeniu cementowania wykr�ci� kaniul� do cementu ze �ruby, drug� r�k� 

przytrzymuj�c klucz kontruj�cy [40.6749.000] w celu skontrowania ruchu.

Wa�ne jest, by po zako�czeniu cementowania i przed usuni�ciem 
kaniuli ze �ruby upewni� si�, �e przep�yw cementu zosta� zatrzy-
many, cofaj�c nieco pokr�t�o podajnika do cementu.

Wa�ne jest, aby po wstrzykni�ciu cementu nie przyk�ada� mo-
mentu skr�tnego do �rub, aby unikn�� przerwania mostków ce-
mentowych mi�dzy �rub� a ko�ci�.

Kaniula do cementu oraz urz�dzenie do jego mieszania/podawa-
nia stanowi� wyposa�enie jednorazowego u�ytku i po zako�cze-
niu cementowania musz� zosta� wyrzucone.
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