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IMPLANTY C h M

CHARFIX e

I. IMPLANTY

1.1. GWOZDZIE REKONSTRUKCYJNE

@8, @9, 310

Stal

1.2104.200-210
Tytan

3.2104.200-210

Stal

1.2104.200-210
Tytan

3.2104.200-210

Gwintowane otwory rekonstrukcyjne

Stal
1.1654.020-070

Tytan Tytan
3.1654.020-070 3.1654.020-070
e e
lub
W

1.1657.026-070
Tytan
3.1657.026-070

Stal
1.1655.020-060

Tytan Tytan
3.1655.020-060 3.1654.020-070
s [ e

Stal
1.1654.020-070

Stal

1.1657.026-070
Tytan

3.1657.026-070

Stal
1.1654.020-070

kaniulowany lity kaniulowany lity

© @

7] Stal Tytan [mm] %] Stal Tytan

[mm]
150 | 6 | 1.2430.150 | 3.2430.150 150 | 6 | 1.2450.150 | 3.2450.150

© ©

1.2432.150 | 3.2432.150 1.2452.150 | 3.2452.150

150 | 8 | 1.2434.150 | 3.2434.150 150 | 8 | 1.2454.150 | 3.2454.150
9 | 1.2436.150 | 3.2436.150 9 | 1.2456.150 | 3.2456.150
Y X T
@ [mm] - -
skok 1 mm 6+10 6+10
L [mm] - -
skok 5 mm 150+200 150+200
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Ch

IMPLANTY

GWOZDZ RAMIENNY REKONSTRUKCYJNY DLUGI

Stal

1.2104.200-210
Tytan

3.2104.200-210

Stal

1.1654.020-070
Tytan

3.1654.020-070

Stal

1.1657.026-070
Tytan

3.1657.026-070

Stal

1.1655.020-060
Tytan

3.1655.020-060
S

kaniulowany

lity

@8, @9, @10

Stal

1.2104.200-210 [
Tytan

3.2104.200-210

Stal

1.1654.020-070
Tytan

3.1654.020-070
s

Stal
1.1657.026-070
Tytan
3.1657.026-070

Stal
1.1654.020-070
Tytan
3.1654.020-070

S <

kaniulowany

lity

Gwintowane otwory rekonstrukcyjne

©

CHARFIX e

@

[ml;n] 7] Stal Tytan [mLm] Stal Tytan
200 1.2431.200 | 3.2431.200 | 200 1.2451.200 | 3.2451.200
220 1.2431.220 | 3.2431.220 | 220 1.2451.220 | 3.2451.220
240 1.2431.240 | 3.2431.240 | 240 1.2451.240 | 3.2451.240
260 6 1.2431.260 | 3.2431.260 | 260 1.2451.260 | 3.2451.260
280 1.2431.280 | 3.2431.280 | 280 1.2451.280 | 3.2451.280
300 1.2431.300 | 3.2431.300 | 300 1.2451.300 | 3.2451.300
320 1.2431.320 | 3.2431.320 | 320 1.2451.320 | 3.2451.320
200 1.2433.200 | 3.2433.200 | 200 1.2453.200 | 3.2453.200
220 1.2433.220 | 3.2433.220 | 220 1.2453.220 | 3.2453.220
240 1.2433.240 | 3.2433.240 | 240 1.2453.240 | 3.2453.240
260 | 7 | 1.2433.260 | 3.2433.260 | 260 1.2453.260 | 3.2453.260
280 1.2433.280 | 3.2433.280 | 280 1.2453.280 | 3.2453.280
300 1.2433.300 | 3.2433.300 | 300 1.2453.300 | 3.2453.300
320 1.2433.320 | 3.2433.320 | 320 1.2453.320 | 3.2453.320
200 1.2435.200 | 3.2435.200 | 200 1.2455.200 | 3.2455.200
220 1.2435.220 | 3.2435.220 | 220 1.2455.220 | 3.2455.220
240 1.2435.240 | 3.2435.240 | 240 1.2455.240 | 3.2455.240
260 | 8 | 1.2435.260 | 3.2435.260 | 260 1.2455.260 | 3.2455.260
280 1.2435.280 | 3.2435.280 | 280 1.2455.280 | 3.2455.280
300 1.2435.300 | 3.2435.300 | 300 1.2455.300 | 3.2455.300
320 1.2435.320 | 3.2435.320 | 320 1.2455.320 | 3.2455.320
200 1.2437.200 | 3.2437.200 | 200 1.2457.200 | 3.2457.200
220 1.2437.220 | 3.2437.220 | 220 1.2457.220 | 3.2457.220
240 1.2437.240 | 3.2437.240 | 240 1.2457.240 | 3.2457.240
260 | 9 | 1.2437.260 | 3.2437.260 | 260 1.2457.260 | 3.2457.260
280 1.2437.280 | 3.2437.280 | 280 1.2457.280 | 3.2457.280
300 1.2437.300 | 3.2437.300 | 300 1.2457.300 | 3.2457.300
320 1.2437.320 | 3.2437.320 | 320 1.2457.320 | 3.2457.320
woe QO WO
@ [mm . .
skok[1 m!n 6+10 6+10
L [mm . .
e lmm] 200+400 | 200+400
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IMPLANTY C h M

CHARFIX e

ELEMENTY BLOKUJACE

Sruba zaslepiajaca M7x1

S35
Nr katalogowy
Wkret blokujacy 94,5
A Stal Tytan
0 | 1.2104.200 | 3.2104.200
+5 | 1.2104.205 | 3.2104.205 .
+10 | 1.2104.210 | 3.2104.210 AN NI katalogowy
L Stal Tytan S3.5
[mm]
20 1.1654.020 3.1654.020 Wkret blokujacy @3,5
4 22 | 1.1654.022 | 3.1654.022
24 | 1.1654.024 | 3.1654.024
26 | 1.1654.026 | 3.1654.026
28 | 1.1654.028 | 3.1654.028
30 | 1.1654.030 | 3.1654.030 Nr katalogowy
, 35 | 1.1654.035 | 3.1654.035 .
S35 y 1 40 | 1.1654.040 | 3.1654.040 ] Stal Tytan
45 | 1.1654.045 | 3.1654.045 o Tiess6a0 | 57655070
Whret blokujacy 5,0 22 1'1221'822 3'1223'822 22 | 1.1655.022 | 3.1655.022
60 | 1.1654.060 | 3.1654.060 24 | 11655.024 | 3.1655.024
65 | 1.1654.065 | 3.1654.065 26 | 1.1655.026 | 3.1655.026
70 | 1.1654.070 | 3.1654.070 28 | 1.1655.028 | 3.1655.028
Nr katalogowy 30 1.1655.030 3.1655.030
35 | 1.1655.035 | 3.1655.035
L stal Tytan dostepne 40 | 1.1655.040 | 3.1655.040
[mm] L 16 = 100 45 | 11655.045 | 3.1655.045
26 | 1.1657.026 | 3.1657.026 [mm] 50 | 1.1655.050 | 3.1655.050
28 | 1.1657.028 | 3.1657.028 55 | 1.1655.055 | 3.1655.055
30 | 1.1657.030 | 3.1657.030 60 | 1.1655.060 | 3.1655.060
35 | 1.1657.035 | 3.1657.035
40 1.1657.040 3.1657.040 dostepne
45 | 1.1657.045 | 3.1657.045 L
50 | 1.1657.050 | 3.1657.050 (mm] 16 +70
55 | 1.1657.055 | 3.1657.055
60 | 1.1657.060 | 3.1657.060
65 | 1.1657.065 | 3.1657.065
70 | 1.1657.070 | 3.1657.070

dostepne x — —3 [?
Wkret rekonstrukcyjny @ 6.5 (1652) Wirgt biokujacy o 45 (1654)
L 16 + 100 J 75 80 8 90 95 100 105 110 115 120 26 28 30 35 40 45 50 55
[mm] ' @ @ HEEOD@EPE COoeweve
LCTNE N VI T T TR T C U TR U R RS C R C I E IS
Wit blokujacy 065(1651) %) @) = 4
40 45 S0 55 80 85 90 BB CRCECE G-
PEBOIOCPO®D® __oocvove
@@@”@@@@@J@‘@ . ®OBR6e g
Wkt bokujacy tzonowy 0 45 (1653) 60 65 70 75 80 2
35 40 45 S0 55 60 65 70 75 80 (CRECRGH )
(Q} @ © """‘ @ @ G’“ @ G‘ (ﬂ L7 (g‘ (A
Wigtivion) p L7 01200) Snuba zadlepiaiaca 2104)
20 22 24 26 32 M7 M7 M8 MO
S e @%GOOQK)
& & & & £
' m§ o (oo
© 6600 R QLI OLON
Whretblokujacy o 3.5 (1655) *2 & ®) ®) m
30 32 34 36 45 55 i ( C); € {0){)
© @ 6 @ e & @ CEO(ﬁO
© @ @ 6 @ ® @ @ @ g
40-4686.000 x Weret biokujacy @ 5.0 (1657) +10 )E(EO%(\)E‘Om— |
. P . 45 50 55 60 65 75 80 |
Sty na slemonty boace guotdil 333205848 e OGO, N
pee P P - EEEEE X KR " @.u@i(\(o;@@m—
& 2 & @ M 40:4686.100 C€ M%ﬁm‘men@ ® O ‘ .

Zestaw bickujeey (2109) LOT 0812041 Smbd Kopresyp zum

w1 ) wto

_L‘"@@@O@
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CHM IMPLANTY
GWOZDZ RAMIENNY Z KOMPRESJA CHARFIX 1z

o @

@6, 7 @8, @9, 310
Stal Lig| sta Tytan Lig| sta Tytan
1.2104.500-510 [mm] [mm]
Tytan 180 1.2383.180 | 3.2383.180 | 180 1.2099.180 | 3.2099.180
3.2104.500-510 200 1.2383.200 | 3.2383.200 | 200 1.2099.200 | 3.2099.200
sl sl 230]  [iosaaa0 |5 o000 sa0 [oa0] . 19099000 [ 52009200
2] " Mamanlsze st ° Lzeaze |z
%% % l] 300 1.2383.300 | 3.2383.300 | 300 1.2099.300 | 3.2099.300
320 1.2383.320 | 3.2383.320 | 320 1.2099.320 | 3.2099.320
I (e O
Stal stal 180 1.2384.180 | 3.2384.180 | 180 1.2100.180 | 3.2100.180
1.1655.020-070 1.1654.020-070 200 1.2384.200 | 3.2384.200 | 200 1.2100.200 | 3.2100.200
Tytan Tytan 220 1.2384.220 | 3.2384.220 | 220 1.2100.220 | 3.2100.220
3.1655.020-070 3.1654.020-070 240 7 1.2384.240 | 3.2384.240 | 240 7 1.2100.240 | 3.2100.240
260 1.2384.260 | 3.2384.260 | 260 1.2100.260 | 3.2100.260
280 1.2384.280 | 3.2384.280 | 280 1.2100.280 | 3.2100.280
300 1.2384.300 | 3.2384.300 | 300 1.2100.300 | 3.2100.300
320 1.2384.320 | 3.2384.320 | 320 1.2100.320 | 3.2100.320
180 1.2095.180 | 3.2095.180 | 180 1.2097.180 | 3.2097.180
200 1.2095.200 | 3.2095.200 | 200 1.2097.200 | 3.2097.200
220 1.2095.220 | 3.2095.220 | 220 1.2097.220 | 3.2097.220
240 | o [1.2095.240 | 3.2095.240 | 240 | o | 1.2097.240 | 3.2097.240
260 1.2095.260 | 3.2095.260 | 260 1.2097.260 | 3.2097.260
280 1.2095.280 | 3.2095.280 | 280 1.2097.280 | 3.2097.280
300 1.2095.300 | 3.2095.300 | 300 1.2097.300 | 3.2097.300
—-> 320 1.2095.320 | 3.2095.320 | 320 1.2097.320 | 3.2097.320
180 1.2096.180 | 3.2096.180 | 180 1.2098.180 | 3.2098.180
200 1.2096.200 | 3.2096.200 | 200 1.2098.200 | 3.2098.200
220 1.2096.220 | 3.2096.220 | 220 1.2098.220 | 3.2098.220
240 9 1.2096.240 | 3.2096.240 | 240 9 1.2098.240 | 3.2098.240
260 1.2096.260 | 3.2096.260 | 260 1.2098.260 | 3.2098.260
280 1.2096.280 | 3.2096.280 | 280 1.2098.280 | 3.2098.280
300 1.2096.300 | 3.2096.300 | 300 1.2098.300 | 3.2098.300
320 1.2096.320 | 3.2096.320 | 320 1.2098.320 | 3.2098.320
dostepne @ @ % %
@ [mm] L L
Stal Stal skok 1 mm 6+10 6+10
1.1655.020-070 1.1654.020-070 L [mm] 180+400 | 180+400
Tytan Tytan skok 5 mm
3.1655.020-070 3.1654.020-070
R
kaniulowany lity kaniulowany  lity

ChM sp.z 0.0., Lewickie 3b, 16-061 Juchnowiec Koscielny, POLSKA, tel. + 48 85 713 13 20, fax + 48 85 713 13 19, chm@chm.eu, www.chm.eu




IMPLANTY CHM
ELEMENTY BLOKUJACE CHARFIX .yt

Sruba zaslepiajaca M7x1

Nr katalogowy " .
Sruba kompresyjna M7x1
Stal Tytan S35
< 0 | 1.2104.500 | 3.2104.500 :
+5 | 1.2104.505 | 3.2104.505 .
710 | 1.2104.510 | 3.2104.510 Nr katalogowy Wkret blokujacy 94,5
Stal Tytan
W 1.2106.004 | 3.2106.004
A Il Nr katalogowy
= Stal Tytan
[mm] v
S35 20 | 1.1654.020 | 3.1654.020
22 | 1.1654.022 | 3.1654.022
Wkret blokujacy trzonowy 34,5 2 24 | 1.1654.024 | 3.1654.024
.26 | 1.1654.026 | 3.1654.026
28 | 1.1654.028 | 3.1654.028
.30 | .1.1654.030 | 3.1654.030
Iy . 35 | 1.1654.035 | 3.1654.035
.40 | 1.1654.040 | 3.1654.040
L u Stal Tytan v 45 | 1.1654.045 | 3.1654.045
(mm] | [mm] — | .50 | 1.1654.050 | 3.1654.050
25 | 12 | 1.1653.025 | 3.1653.025 55 | 1.1654.055 | 3.1654.055
30 [ 12 | 1.1653.030 | 3.1653.030 6o | 1:1654.060 | 3.1654.060
- 35 | 16 | 11653.035 | 3.1653.035 | LTl
40 | 16 | 1.1653.040 | 3.1653.040 65 | 1.1654.065 | 3.1654.065
45 | 16 | 1.1653.045 | 3.1653.045 70 | 1.1654.070 | 3.1654.070
50 | 18 | 1.1653.050 | 3.1653.050
0 55 | 18 | 1.1653.055 | 3.1653.055 dostepne
Y 60 | 18 | 1.1653.060 | 3.1653.060 L 16 + 100
65 | 20 | 1.1653.065 | 3.1653.065 [mm] i
70 | 20 | 1.1653.070 | 3.1653.070
dostepne
L [mm] 25+ 90 Wkret blokujacy 93,5

%) =L =3 (%
wwmmkswma 65 (1552) Wity 45 (654 Stal Tytan
0 75 80 105 110 115 120 [ 28 30 35 40 45 50 55

95
& @ @ @! @') @ @) ® @ P (e owe e
(.G TR T T I R R CRE R R

Whret blokujacy 565(1551) - . s o

45 50 5 6 75 8 & 0 WokewdeE ©
§ideisssses | acueon | aimion s
PRIEOBSIREED® | @ cocoae 35 | 1.1655.035 | 3.1655.035

R e T F BREEREG ! 40 | 1.1655.040 | 3.1655.040

R RN N CRCRCR RN | 501162050 | 5.1658.080
Whigt koo @ 27 (1209 ST A ( T04) . . . .

16 18 20 22 24 26 32
& & & & 6 6

20 | 1.1655.020 | 3.1655.020
22 | 1.1655.022 | 3.1655.022
24 | 1.1655.024 | 3.1655.024
26 | 1.1655.026 | 3.1655.026

S3,5
Nr katalogowy
.}

e g | 55 | 1.1655.055 | 3.1655.055

® .)é { 60 | 1.1655.060 | 3.1655.060

i 65 | 1.1655.065 | 3.1655.065

(6)()()m 70 | 1655.070 | 3.1655.070
1@‘ (0@ i dostepne
< (\go 50 [mLm] 16 + 70

Q00K |

®@@. |

@ @ @ - §l  40.4686.000

B Statyw na elementy blokujgce gwozdzie
pa.ammum
oMidEINCE M@ LO) (komplet z puszkg bez implantéw)

LOT 0812041 Sruba Wnpr%yjna (2106)
mi0 7 mio

'_L@.@@OCQ

e &6 & 86

@ & 6 @&
Wkret blokujacy @ 35 (1655)

0 32 34 36 45
@ @ & @ ’

28
@
@

®@ & @ &6 @ ® e
x ke BokUcy o 5.0 (1657)
B 45 50 55 60 75 80

@ @
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ChM WSTEP

Il. WSTEP

(HARHXW - SRODSZPIKOWA OSTEOSYNTEZA KOSCI RAMIENNEJ, stanowig:

« implanty (gwdzdz $rédszpikowy, wkrety blokujgce, Sruba zaslepiajgca lub kompresyjna),
« instrumentarium do przeprowadzania implantacji oraz usuniecia implantéw po zakonczonym okresie leczenia,
* sposoOb postugiwania sie instrumentarium (instrukcja uzytkowania).

Srodszpikowa osteosynteza ko$ci ramiennej zapewnia stabilne zespolenie odtaméw trzonu kosci; wskazana jest do stosowania
zwtaszcza w nastepujgcych przypadkach:

 ztamaniach wieloodtamowych trzonu kosci ramiennej,

 ztamaniach z ciezkimi uszkodzeniami zamknietymi lub otwartymi | stopnia,

 ztamaniach patologicznych, wadliwego zrostu lub braku zrostu odtaméw trzonu kosci ramiennej po leczeniu innymi metodami.

Przy zespoleniu odtamoéw trzonu kosci ramiennej w zaleznosci od typu ztamania, (HAHHXWW umozliwia zastosowanie stabilizacji:

Statycznej

Stabilizacje (zespolenie) statyczng stosuje sie przy ztamaniach
wieloodtamowych, gdy brak jest stabilnosci osiowej przylegaja-
cych do siebie odtamoéw kostnych.

W tym zespoleniu do blokowania gwozdzia wykorzystuje sie otwo-
ry w odcinku dalszym, natomiast w odcinku blizszym jeden otwér
okragty lub oba otwory (okragty i podtuzny).

9/48




WSTEP

Ch

Dynamicznej

Zespolenie dynamiczne moze by¢ stosowane w przypadku dobrego korowego styku odtaméw kostnych
w ztamaniach poprzecznych i lekko skosnych oraz w przypadkach stawow rzekomych.

W tym zespoleniu wykorzystuje sie otwory w odcinku dalszym i jeden podtuzny w odcinku bliz-
szym gwozdzia.

Stabilizacja dynamiczna umozliwia osiowe przemieszczanie sie odtamoéw kostnych podczas obcigzania
konczyny, w ten sposob powstaje fizjologiczny bodziec do tworzenia blizny kostnej i jej przebudowy
w kos¢ blaszkowats.

Dynamicznej z kompresja

Przy stabilizacji dynamicznej z kompresjg (zespolenie kompresyjne)
uzywa sie sruby kompresyjnej wkreconej osiowo w gniazdo wewnetrzne
trzonu gwozdzia srédszpikowego w celu wywotania nacisku na wkret
blokujgcy gwozdz.

Zespolenie kompresyjne eliminuje mikroruchy w poczatkowe;j fazie le-
czenia ztamania.

Skosne blokowanie gwozdzia
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Dystalne wprowadzenie gwozdzia

Ztamania kosci ramiennej zlokalizowane w obrebie trzonu oraz przynasady i nasady blizszej koSci ramiennej mogg byc¢ rowniez ze-
spalane $rédszpikowo gwozdziem ChM wprowadzanym od strony nasady dalszej ko$ci ramienne;.

Przykladowe wersje blokowania gwozdzia ramiennego rekonstrukcyjnego




WSTEP Cht

Gwézdz ramienny rekonstrukcyjny oferowany jest:
» w zakresie $rednic od 6+14mm (ze skokiem co 1mm)
» w wersiji litej lub kaniulowannej,
* w przedziale dtugosciowym od 150+215mm w wersji krotkiej oraz 220+400mm w wers;ji dtugiej;
» wykonany ze stali implantowej lub stopu tytanu.

Konstrukcja gwozdzia umozliwia implantacje zaréwno do prawej jak i lewej konczyny. Gwozdzie w wers;ji krotkiej jak i diugiej obstu-
giwane sg z tego samego celownika. Blokowanie gwozdzia w wersji krotkiej w odcinku dalszym wykonuje sie przy pomocy otworéw
opisanych na celowniku ,RECONSTRUCTION”, natomiast gwozdzie w wersji dtugiej blokuje sie przy pomocy suwaka umieszczone-
go na prowadnicy celownika (przed implantacjg nalezy ustawi¢ suwak w taki sposéb aby ustawiaki wprowadzane w otwory suwaka
swobodnie trafiaty w otwory w gwozdziu), lub przy uzyciu techniki ,free hand”. W czesci blizszej gw6zdz posiada 4 otwory pozwala-
jace na zespolenie uszkodzonych fragmentéw gtowy kosci ramiennej. Dzieki zastosowaniu w czesci blizszej gwintowanych otworéw
ryglujgcych, gwézdz ramienny rekonstrukcyjny pozwala na opcjonalne blokowanie przy uzyciu:

» wkreta trzonowego @4,5;

« wkreta blokujgcego @5,0 ktéry poprzez zakotwiczenie w gwozdziu zapobiega przemieszczeniom kgtowym oraz przesuwaniu odta-
mow (wykorzystujgc gwintowany otwér w gwozdziu).
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lll. INSTRUMENTARIUM

Do przeprowadzenia zespolenia odtaméw kostnych trzonu kosci ramiennej oraz usunigcia implantéw po zakorczonym okresie leczenia
stuzy instrumentarium [40.5020.500]. Narzedzia wchodzgce w skfad instrumentarium sg utozone na statywie i przykryte pokrywg - uta-
twione jest przez to ich przechowywanie oraz transport na blok operacyjny.W skfad instrumentarium wchodzg nastepujgce narzedzia:

40.5020.500

Lp. Nazwa Nr katalogowy Szt.
1 Celownik ramienny B 40.5030.000 1
2 Celownik D 40.5010.000 1

40.5024.000
3 Celownik katowy 1
& 40.5023.000
4 Sruba tgczgca M7x1spec. L=101 1
. 40.5023.100
5 Sruba tgczgca M7x1spec. L=95 1
40.3644.000
6 Ustawiak 3644.00 2
40.3645.100
7 Prowadnica ochronna 9/6,5 643 2
40.3646.100
8 Prowadnica wiertta 6,5/3,5 6 2
40.3661.100
9 Prowadnica wiertta 6,5/2,8 2
40.3697.100
10 Prowadnica wiertta 6,5/4,5 0.369 1
40.3647.000
11 m Trokar 6,5 1
40.1344.000
12 Celownik D 344.0 1
40.1354.000
13 f=_.=a Trokar kroétki 7 1
401 .00
14 =u"’ Prowadnica wiertta krétka 7/3,5 358.000 1
40.3670.
15 iﬁﬁ Prowadnica wiertta 7/2,8 3670.000 1
= 2 40.3665.000
16 _E || Whbijak - wybijak 1
40.3667.000
17 Pobijak 667.0 1
40.4751.000
18 ‘tﬂ: tacznik M7/M16 1

ChM sp.z 0.0., Lewickie 3b, 16-061 Juchnowiec Koscielny, POLSKA, tel. + 48 85 713 13 20, fax + 48 85 713 13 19, chm@chm.eu, www.chm.eu
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Lp. Nazwa Nr katalogowy Szt.
5 . 40.5031.000
19 ﬁﬁ— Srubokret szesciokatny S 3,5 1
|

20 Klucz nasadowy S11 40.3648.000 1

21 Wzorzec dtugosci wkretéw 40.3698.100 1

22 Drut prowadzacy 1,8/500mm 40.5025.000 1
40.1351.000

23 Uchwyt drutu prowadzgcego 1
40. .00

24 Prowadnica rurkowa 7/290 0-3699.000 1

25 Wiertto ze skalg 2,8/240mm 40.5332.001

26 Wiertto ze skalg 3,5/240mm 40.5331.001

27 Wiertto ze skalg 4,5/240mm 40.5336.001 1
40.4799.

28 Wzorzec dtugosci gwozdzi 99.000 1
40. .

29 .+ | Wkiadka celujgca 9,0 0-5065.009 4

==
30 Szydto wygiete 8,0 40.5523.000 1
31 Statyw 40.4492.500 1

Dodatkowo do przeprowadzenia zabiegu niezbedne sg narzedzia, ktére stanowig podstawowe wyposazenie bloku operacyjnego do
zabiegbéw ortopedycznych, takie jak:

* naped elektryczny,

« zestaw elastycznych rozwiertakéw $rodszpikowych o srednicy 6,0+11,0 mm z prowadnicg i rekojescia,

« zestaw szydet (zwyktych i kaniulowanych),

« zestaw wiertet chirurgicznych,

» gwozdzie Kirschnera,

* miotki,

iinne.
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IV. TECHNIKA OPERACYJNA
IV.1. WSTEP

Przed przystgpieniem do zabiegu nalezy wykona¢ zdjecie RTG ztamanej kosci ramiennej w pozycji AP i bocznej, w celu okreslenia

typu zlamania trzonu kosci ramiennej oraz wyboru rozmiaru gwozdzia srédszpikowego ($rednica, dtugosc), jakiego nalezy uzy¢ do

implantacji. Niekiedy zachodzi konieczno$¢ wykonania zdjecia RTG przeciwlegtej zdrowej kosci ramienia.

Zabieg implantacji nalezy przeprowadzi¢ na stole operacyjnym wyposazonym w aparat RTG z torem wizyjnym, przy utozeniu chorego

(w zalezno$ci od operatora) na zdrowym boku lub na plecach, na brzegu stotu z przezierng podstawkg pod ramieniem.

Gwézdz moze by¢ wprowadzony do kanatu szpikowego kosci ramiennej:

* proksymalnie (od strony stawu ramiennego),

« dystalnie (od odcinka dalszego trzonu ko$ci).

Przy proksymalnym wprowadzeniu gwozdzia do kanatu szpikowego, dojScie operacyjne przygotowujemy przez:

« ciecie skory na dtugosci 2-3cm poprowadzone od stawu obojczykowo-barkowego w kierunku przednio-bocznym, rownolegle do
widkien miesnia naramiennego,

« rozdzielenie wzdtuzne wtdkien miesnia naramiennego,

« odstoniecie przyczepu miesnia nadgrzebieniowego i jego niewielkie wzdtuzne rozwtéknienie.

IV.2. OTWARCIE KANALU SZPIKOWEGO (PRZY PROKSYMALNYM WPROWADZENIU GWOZDZIA)

J) Po przygotowaniu dojscia operacyjnego (opis: rozdziat IV.1.
TECHNIKA OPERACYJNA) nieco przysrodkowo, do guzka
wiekszego, w osi kanatu szpikowego wprowadzi¢ za pomocg na-
pedu elektrycznego gwdézdz Kirschnera celem otwarcia kanatu
szpikowego (zalecany rozmiar gwozdzia @2/310 mm).

Czynnos$¢ nalezy wykona¢ pod kontrolg aparatu RTG z torem
wizyjnym. Gwézdz Kirschnera stanowi prowadnice dla szy-
dta kaniulowanego.

Gwézdz Kirschnera stuzy do jednorazowego uzytku.

2 ) Szydtem wygietym 8,0, prowadzac po gwozdziu Kirschnera,
> otworzy¢ kanat szpikowy na gteboko$¢ okoto 7 cm.

Wyjac¢ szydto i gw6zdz Kirschnera.

na w etapach 1i 2. W zaleznosci od wyposazenia bloku
operacyjnego, operator moze zastosowac inng technike

: Zaleca sie otwarcie kanatu szpikowego technikg okreslo-
otwarcia kanatu szpikowego.

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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IV.3. PRZYGOTOWANIE KANALU
Kanat rozwiercany

3 | Do kanatu szpikowego wprowadzi¢ drut prowadzgcy [40.5025] na wymagang gtebokosc¢, nastawiajgc
jednoczesnie ztamanie.
Poszerzaé¢ stopniowo jame szpikowg rozwiertakami gietkimi o rozmiarach co 0,5 mm, do uzyskania kanatu
szerszego o 0,5 mm od $rednicy gwozdzia, na gtebokosci nie mniejszej niz jego dtugosé.
Blizszy odcinek kanatu szpikowego rozwierci¢ na gtebokos$¢ okoto 7 cm na wymiar 11 mm (wynika to z wiek-
szej $rednicy czesci blizszej gwozdzia).

Usungc¢ rozwiertak gietki.
Drut prowadzgcy [40.5025] pozostawi¢ w kanale szpikowym.

4 ) Wzorzec dtugosci gwozdzi [40.4799] natozy¢ na drut pro-
wadzacy, az do oparcia sie o ko$¢. Koniec drutu prowadza-
cego [40.5025] wskaze diugos¢ implantu.

5 | W przypadku gwozdzia litego wyjg¢ drut prowadzgcy
. [40.3673.580] z kanatu szpikowego kosci ramiennej przy
pomocy uchwytu drutu prowadzgcego [40.1351] .

e!zpzomﬁj

Kanat szpikowy zostal przygotowany do wprowadze-
nia gwozdzia.
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Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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IV.4. MONTAZ GWOZDZIA RAMIENNEGO
KOMPRESYJNEGO. USTAWIANIE CELOWNIKA
B. WPROWADZENIE GWOZDZIA DO KANALU
SZPIKOWEGO
. 40.3665
f) Srubg tgczacy [40.5023], za pomoca klucza nasadowego
[40.3648] potaczy¢ gwdzdz Srodszpikowy z celownikiem B
[40.5030].

Celownik B [40.5030] i celownik D [40.5010] jest narzedziem
uniwersalnym majgcym zastosowanie zaréwno przy gwozdziu ra-
miennym kompresyjnym jak i rekonstrukcyjnym. W czesci blizszej
posiada szereg otworéw umozliwiajgcych blokowanie w/w gwoz-
dzi. Otwory na celowniku sg odpowiednio opisane:

40.5030

dziu kompresyjnym.
*+ COMPRESSION umozliwia wprowadzenie wkreta w owalny
otwdr w gwozdziu kompresyjnym.
* ANGULAR umozliwia skosne wprowadzenie wkreta w owalny -J I\
otwdr w gwozdziu kompresyjnym.
* RECONSTRUCTION umozliwia blokowanie gwozdzia rekon-
strukcyjnego ramiennego krotkiego w cze-
Sci dalszej.

* STAT umozliwia wprowadzenie wkreta w okragty otwor w gwoz-
—-J W,

@
W celu wykluczenia nieprawidtowego wprowadzenia wkreta bloku- | '
jacego zaleca sie dodatkowo przy pomocy ustawiakow [40.3644] €

wprowadzonych w odpowiednie otwory celownika, dokonaé
sprawdzenia kontroli pokrywania sie otworéw celownika i gwoz- \40.5010

dzia. Pozostate otwory zaleca sie zaslepi¢ przy pomocy wktadek . 40.5010
celujgcych [40.5065.009]. | -

Prawidlowo zamontowany gwé6zdz powinien by¢ rowno-
legty do osi ramienia celownika B.

U Whijak-wybijak [40.3665] potgczy¢ ze zmontowanym ukta-
dem (nakrecic¢ na koricowke gwintowang tulei prowadzgcej
celownika B [40.5030]).

f) Za pomocg dwéch ustawiakow [40.3644] ustawi¢ suwak

celownika do otwordéw blokujgcych gwozdzia w odcinku

dalszym.Zablokowa¢ suwak celownika za pomocg $rubokretu
[40.5031].

SPRAWDZIC:
Przy prawidlowo ustawionym i zablokowanym suwaku
celownika,ustawiaki powinny swobodnie trafia¢ w otwo-

ry gwozdzia.

Wyja¢ ustawiaki z suwaka celownika. -! I\

40.5031

.
= =

40.3644

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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3) Wprowadzi¢ gw6zdz do kanatu szpikowego na wiasciwg
gtebokos$¢, za pomocg pobijaka [40.3667].

40.3667

wego po drucie prowadzacym [40.5025]. Gwozdz lity
wprowadza sie bezposrednio do kanatu szpikowego (bez

: Gwozdz kaniulowany wprowadza sie do kanatu szpiko-
uzycia drutu prowadzgcego).

Whijak-wybijak odkreci¢ od ramienia celownika.
Usuna¢ drut prowadzacy (dotyczy przypadku, gdy do implantacji
uzyto gwozdzia kaniulowanego).

IV.5. BLOKOWANIE GWOZDZIA W ODCINKU —j
DALSZYM

10 | Przed przystgpieniem do wykonania czynnosci zwigzanych

. z zablokowaniem gwozdzia w odcinku dalszym, nalezy: ="
Sprawdzi¢ przy pomocy toru wizyjnego RTG oraz wktadek celu-
jacych [40.5065.009], wzajemne potozenie otworow w suwaku
celownika i otworéw w odcinku dalszym gwozdzia 40.3645.100

$rodszpikowego. q

Otwory w gwozdziu i suwaku muszg pokrywac sie. D-E@-
\40.3647

Wprowadzi¢ kolejno w otwor blizszy i dalszy suwaka celownika 0.36

B prowadnice ochronng [40.3645.100] oraz trokar [40.3647].

Po zaznaczeniu na skorze punktu wejscia wkreta blokujgcego -

wykonac naciecie tkanek migkkich na dtugosci po okoto 1,5 cm.

11 )} W otwér suwaka celownika B, wprowadzi¢ prowadnice

. ochronng [40.3645.100] wraz z trokarem [40.3647]. Pro-
wadnice ochronng z trokarem zagtebia¢ w wykonane naciecie tak,
aby jej koniec umiescic jak najblizej warstwy korowej. Trokarem
zaznaczy¢ punkt, w ktérym nalezy wykonac otwoér pod wkret
blokujgcy. i \

m |

Usung¢ trokar.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze suwaka celownika. 40.3645.100

403647/ @
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12 | Wywierci¢ w kosci otwor do wprowadzenia wkreta
blokujgcego.

OPCJAI

Dotyczy implantacji przy uzyciu gwozdzia o $rednicy 8 lub 9 mm
(do blokowania gwozdzia stosuje sie wkrety o Srednicy 4,5 mm).
W pozostawiong prowadnice ochronng [40.3645.100], wpro-
wadzi¢ prowadnice wiertta @3,5 mm [40.3646.100]. Wiertto
@3,5/240 mm [40.5331.001] zamocowa¢ w napedzie i przez
prowadnice wiertta @3,5 mm [40.3646.100] wykona¢ pod kon-
trolg RTG otwor w kosci ramiennej przechodzgcy przez obie war-
stwy korowe kosci. Skala na wiertle wskazuje dlugo$¢ elemen-
tu blokujgcego.

OPCJAII

Dotyczy implantacji przy uzyciu gwozdzia o $redni-
cy 6 lub 7 mm (do blokowania gwozdzia stosuje sie wkre-
ty o Srednicy 3,5 mm). W pozostawiong prowadnice
ochronng [40.3645.100], wprowadzi¢ prowadnice wiertta
2,8 mm [40.3661.100]. Wiertto ©2,8/240 mm [40.5332.001]
zamocowa¢ w napedzie i przez prowadnice wiertta
2,8 mm [40.3661.100] wykona¢ pod kontrolg RTG otwdr w kosci
ramiennej przechodzacy przez obie warstwy korowe kosci. Skala
na wiertle wskazuje dtugos$¢ elementu blokujgcego. Po odtgcze-
niu napedu od wiertta, pozostawi¢ w miejscu uktad: prowadnica
ochronna - prowadnica wiertta - wiertto.

OPCJA1 40.3645.100 - 40.3646.100 - 40.5331.001
OPCJAII 40.3645.100 - 40.3661.100 - 40.5332.001

13 | Zaznaczy¢ punkt w celu wykonania kanatu do wprowadze-
. nia drugiego wkreta blokujgcego. Nalezy powtérzy¢ czyn-
nosci z etapu 11.

14 ) Wykona¢ otwér w kosci do wprowadzenia drugiego wkreta
. blokujgcego. Nalezy powtdrzy¢ czynnosci z etapu 12. Bez-
posrednio po wykonaniu otworu nalezy usungé¢ wier-
tto [40.5331.001] Iub [40.5332.001] i prowadnice wier-
tta [40.3646.100] lub [40.3661.100].

Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze suwaka celownika. mm
40.5331.001 mm

40.5332.001 .

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

40.3646.100

40.5331.001  40.3661.100

40.5332.001

i

40.3646.100
40.3661.100
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15 | Przez prowadnice ochronng [40.3645.100], wprowadzi¢
w wywiercony w kosci otwor, miarke dtugosci wkretow
[40.3698.100], az zaczep koncéwki pomiarowej oprze sie o ze-
wnetrzng powierzchnie drugiej korowki. Na skali B-D miarki od-
czyta¢ dtugos¢ wkreta blokujgcego.
Podczas pomiaru, koricéwka prowadnicy ochronnej powin-
na opiera¢ sie o warstwe korowg kosci.

Usung¢ miarke dtugosci wkretow.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze suwa-
ka celownika.

16 | Koncowke Srubokretu [40.5031] wiozy¢ w szesciokatne
gniazdo okreslonego wkreta blokujgcego.Nastepnie tak
potgczony uktad wprowadzi¢ do prowadnicy ochronnej
[40.3645.100] i wkreci¢ wkret blokujgcy w uprzednio wywier-
cony w kosci otwoér, az jego gto-
wa oprze sie o warstwe korowa mEEEEEEEETEEEE
kosci (rysa na obwodzie trzonu
Srubokretu pokryje sie z pfasz- EEASSSESSSSSNESE
czyzng zakonczenia prowadnicy
ochronnej).

Usung¢ Srubokret.

17 | Zotworu suwaka celownika usung¢ wiertto [40.5331.001]
. lub [40.5332.001] i prowadnice wiertta [40.3646.100]
lub [40.3661.100]. Prowadnice ochronng [40.3645.100] pozo-
stawi¢ w otworze suwaka.
Przez prowadnice ochronng, wprowadzi¢ w wywiercony (8%
w kosci otwér miarke dtugosci wkretéw [40.3698.100],
az zaczep koncowki pomiarowej oprze sie o zewnetrzng
powierzchnie drugiej korowki.
Na skali B-D miarki odczyta¢ diugos¢ wkreta blokujgcego.

Podczas pomiaru koncéwka prowadnicy ochronnej powinna 40.3645.100
opierac sie o warstwe korowa kosci.
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19 Koncowke Srubokretu [40.5031] witozy¢ w szesciokatne
gniazdo okreslonego wkreta blokujgcego. Nastepnie tak
potgczony uktad wprowadzi¢ do prowadnicy ochronnej
[40.3645.100] i wkreci¢ wkret blokujgcy w uprzednio wywiercony
w kosci otwor, az jego gtowa oprze sie o warstwe korowg kosci
(rysa na obwodzie trzonu S$rubokretu pokryje sie z ptaszczyzng
zakonczenia prowadnicy ochronnej).

Usungc¢ $rubokret i prowadnice ochronna.

IV.6. BLOKOWANIE GWOZDZIA W ODCINKU
BLIZSZYM

IV.6.1. Zespolenie dynamiczne i dynamiczne z kompresja
(kompresyjne)

cinku proksymalnym nalezy wykorzysta¢ otwor celow-

2 Przy zespoleniu dynamicznym lub kompresyjnym w od-
nika oznaczony COMPRESSION.

19 ) W otwoér celownika B opisany COMPRESSION [40.5030],

. wprowadzi¢ prowadnice ochronng [40.3645.100] z troka-
rem [40.3647].Po zaznaczeniu trokarem na skérze punktu wejscia
wkreta blokujgcego, wykona¢ naciecie tkanek miekkich przecho-
dzgce przez ten punkt na dtugosci okoto 1,5 cm. Prowadnice
ochronng z trokarem zagtebia¢ w wykonane naciecie tak, aby jej
koniec umiescic¢ jak najblizej warstwy korowej. Trokarem zazna-
czy¢ punkt wejscia wiertta.

Usunag¢ trokar.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze celownika.

20 )} W pozostawiong prowadnice ochronng [40.3645.100] wpro-

. wadzi¢ prowadnice wiertta @3,5 [40.3646.100]. Przy po-
mocy wiertarki, prowadzac wiertto @3,5/240 [40.5331.001] w pro-
wadnicy wiertta, wywierci¢ pod kontrolg RTG otwér pod wkret
blokujacy.

Usungc¢ wiertto i prowadnicewiertta.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze celownika [40.5030].

40.3645.100

40.3646.100

40.5331.001

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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20a) W prowadnice ochronng [40.3645.100] prowadzi¢ prowad-

nice wiertta @4,5 [40.3697.100]. Prowadzac wiertto
@4,5/240 mm [40.5336.001] w prowadnicy wiertta, rozwierci¢
otwér w pierwszej warstwie korowe;.

Usungc¢ wiertto i prowadnice wiertta.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze celownika.

40.5336.001 40.3697.100

40.3645.100

31) W uprzednio wywiercony w kosci otwor, wprowadzi¢ przez

prowadnice ochronng [40.3645.100], miarke dtugosci wkre-

téw [40.3698.100], na gtebokos¢ osiggniecia przez koncowke

pomiarowg dna otworu.Na skali B-D miarki odczyta¢ dtugos¢ wkre-
ta blokujgcego.

Podczas pomiaru koncéwka prowadnicy ochronnej powinna
opierac sie o warstwe korowa kosci.

Usung¢ miarke dtugosci wkretow.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze celownika.

40.3698.100 40.3645.100

32) Koncowke Srubokretu [40.5031] witozy¢ w szesciokatne
gniazdo okreslonego wkreta blokujgcego. Nastepnie tak
potgczony uktad wprowadzi¢ do prowadnicy ochronnej
[40.3645.100] i wkreci¢ wkret blokujgcy w uprzednio wywiercony
w kosci otwor, az jego gtowa osiggnie warstwe korowg kosci (rysa
na obwodzie trzonu $rubokretu pokryje sie z ptaszczyzng zakon-
czenia prowadnicy ochronnej).

Usungc¢ $rubokret i prowadnice ochronna.

___________ Mnm -

______ 40.5031 /40.3645.100

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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IV.7. ZESPOLENIE STATYCZNE

nalezy wykorzysta¢ otwor celownika oznaczony STAT.
Drugi otwér moze byé wykorzystany do blokady gwoz-

: Przy zespoleniu statycznym w odcinku proksymalnym
dzia drugim wkretem blokujacym (frzonowym). 40.5030

23 | W otwor dalszy celownika B oznaczony STAT [40.5030],
wprowadzi¢ prowadnice ochronng [40.3645.100] z troka-
rem [40.3647]. Po zaznaczeniu na skorze punktu wejscia wkreta
blokujgcego, wykonaé naciecie tkanek miekkich przechodzgce
przez ten punkt na dtugosci okoto 1,5 cm. Prowadnice ochronng
z trokarem zagtebia¢ w wykonane naciecie tak, aby jej koniec
umiesci¢ jak najblizej warstwy korowej. Trokarem zaznaczy¢ punkt
wejscia wiertta. =

Usunag¢ trokar.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otwo-
rze celownika.

40.3647

W=

‘g \
40.3645.100 h | \

24 ) Wywierci¢ w kosci otwor do wprowadzenia wkreta
blokujgcego.

OPCJAI

Dotyczy implantacji przy uzyciu gwozdzia o srednicy 8 lub 9 mm
(do blokowania gwozdzia stosuje sie wkrety o $rednicy 4,5 mm,).
W pozostawiong prowadnice ochronng [40.3645.100], wprowa-
dzi¢ prowadnice wiertta @3,5 mm [40.3646.100]. Za pomocg wier-
tarki, prowadzac wiertto @3,5/240 [40.5331.001] w prowadnicy
wiertta, wywierci¢ pod kontrolg RTG otwér pod wkret blokujacy.
Skala na wiertle wskazuje dlugos$¢ elementu blokujgcego.

OPCJAII

Dotyczy implantacji przy uzyciu gwozdzia o srednicy 6 lub 7 mm
(do blokowania gwozdzia stosuje sie wkrety o $rednicy 3,5 mm,).
W prowadnice ochronng [40.3645.100], wprowadzi¢ prowadnice
wiertta @2,8 mm [40.3661.100]. Za pomocg wiertarki, prowadzac
wiertto @2,8/240 [40.5332.001] w prowadnicy wiertta, wywiercic
pod kontrolg RTG otwér pod wkret blokujgcy. Skala na wiertle
wskazuje dtugos¢ elementu blokujgcego.

Usungc¢ wiertto i prowadnice wiertta.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze celownika.

40.5331.001 40.3646.100
40.5332.001 40.3661.100

40.3645.100

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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39 W uprzednio wywiercony w kosci otwor wprowadzi¢ przez

prowadnice ochronng [40.3645.100] miarke dtugosci wkre-

téw [40.3698.100] na gtebokos¢ osiggniecia przez kohcowke

pomiarowg dna otworu. Na skali B-D miarki odczyta¢ dtugosc
wkreta blokujgcego.

Podczas pomiaru, koncéwka prowadnicy ochronnej powinna opie-
rac sie o warstwe korowg kosci.

Usung¢ miarke dtugosci wkretow.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze celownika.

40.3698.100

40.3645.100

39 Koncowke srubokretu [40.5031] wiozy¢ w szesciokatne
gniazdo okreslonego wkreta blokujgcego. Nastepnie tak
potgczony uktad wprowadzi¢ do prowadnicy ochronnej
[40.3645.100] i wkreci¢ wkret blokujgcy w uprzednio wywiercony | _
w kosci otwor, az jego gtowa osiggnie warstwe korowg kosci (rysa J“' /
na obwodZzie trzonu Srubokretu pokryje sie z ptaszczyzng zakon- “ ‘I 2%
czenia prowadnicy ochronnej). / : _)

Usung¢ srubokret i prowadnice ochronna.

"""""""""" Mﬁm -

—
"""" 40.5031 / 4o.3s45.1oo/

ma wkretami, to blokowanie gwozdzia drugim wkretem (frzonowym) nalezy prze-

2 Jezeli lekarz podejmie decyzje zablokowania gwozdzia w odcinku blizszym dwo-
prowadzi¢ zgodnie z etapami 20-22 opisanymi w rozdziale IV.6.A.
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IV.8. SKOSNE BLOKOWANIE
GWOZDZIA

Konstrukcja celownika B [40.5030] umozli-
wia skodne wprowadzenie wkreta blokuja-
cego w czesci blizszej gwozdzia i kompresje
za pomocg sruby kompresyjnej przez otwo-
ry w celowniku oznaczone ANGULAR. Przed
przystgpieniem do wykonania czynnosci zwig-
zanych ze skosnym zablokowaniem gwozdzia
, halezy: sprawdzic przy pomocy toru wizyjne-
go RTG, wzajemne potozenie otworéw w ce-
lowniku i otworéw w odcinku blizszym gwoz-
dzia $Srédszpikowego.

Otwory w gwozdziu i suwaku muszg po-
krywac sie.

37) W otwor oznaczony ANGULAR celow-
nika B [40.5030], wprowadzi¢ prowad-
nice ochronng [40.3645.100] z trokarem
[40.3647]. Po zaznaczeniu na skorze punktu
wejscia wkreta blokujgcego, wykonaé naciecie
tkanek miekkich przechodzgce przez ten
punkt na dtugosci okoto 1,5 cm. Prowadnice
ochronng z trokarem zagtebia¢ w wykonane
naciecie tak, aby jej koniec umiesci¢ jak naj-
blizej warstwy korowe;.
Trokarem zaznaczy¢ punkt wejscia wiertta.

Usunag¢ trokar.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otwo-
rze celownika.

28 | W pozostawiong prowadnice ochronng

. [40.3645.100] wprowadzi¢ prowadnice
wiertta @3,5 [40.3646.100].
Przy pomocy wiertarki, prowadzac wiertto
@3,5/240 [40.5331.001] w prowadnicy wier-
tta, wywierci¢ pod kontrolg RTG otwér pod
wkret blokujacy. Skala na wiertle wskazuje
dtugos$c¢ elementu blokujgcego.

Usungc¢ wiertto i prowadnice wiertta.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze
celownika [40.5030].

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

40.3645.100

40.3645.100

40.3647

40.3647

40.5331.001

40.3645.100
40.3646.100
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29 | W uprzednio wywiercony w kosci otwor, wprowadzi¢ przez
prowadnice ochronng [40.3645.100], miarke dtugosci wkre-
téw [40.3698.100], na gtebokos¢ osiggniecia przez koncowke
pomiarowg dna otworu.
Na skali B-D miarki odczyta¢ diugos¢ wkreta blokujgcego.

Usung¢ miarke dtugosci wkretow.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze celownika.

40.3698.100 / AL
40.3645.100/

40.5030 /N

30 | Koncéwke srubokretu [40.5031] wiozy¢ w szesciokatne

. gniazdo okreslonego wkreta blokujgcego [1.1654]. Nastep-
nie tak potgczony uktad wprowadzi¢ do prowadnicy ochronnej
[40.3645.100] i wkreci¢ wkret blokujgcy w uprzednio wywiercony
w kosci otwér, (rysa na obwodzie trzonu $rubokretu pokryje sie
z ptaszczyzng zakoriczenia prowadnicy ochronnej).

Usung¢ srubokret i prowadnice ochrong.

40.5031

40.3645.100
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IV.9. ODLACZENIE GWOZDZIA OD CELOWNIKA
Wkrecenie sruby kompresyjnej lub zaslepiajace;j.

39 Odtaczy¢ celownik B [40.5030] od gwozdzia srodszpikowego wykrecajac za pomocg
klucza nasadowego [40.3648] Srube taczaca [40.5023].

3:2) Wkrecenie $ruby kompresyjnej lub za$lepiajgce;j.

OPCJAI
Wkrecenie sruby kompresyjnej dotyczy zespolenia dynamicz-
nego z kompresjg (kompresyjnego).

Za pomocg $rubokretu [40.5031] wkreci¢ w otwdr gwintowany
trzonu gwozdzia Srube kompresyjng (implant).

OPCJAII

Wkrecenie Sruby zaslepiajacej dotyczy zespolenia dynamicz-
nego i statycznego.

W celu zabezpieczenia gwintu wewnetrznego gwozdzia przed za-
rastaniem tkankg kostng, nalezy w otwér gwintowany trzonu gwoz-
dzia wkreci¢ srubokretem [40.5031] $rube zaslepiajgca (implant).

3;2)

OPCJAI OPCJAII:

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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IV.10. BLOKOWANIE GWOZDZIA RAMIENNEGO
REKONSTRUKCYJNEGO KROTKIEGO
W ODCINKU BLIZSZYM

40.3648

W celu zablokowania gwozdzia ramiennego rekonstrukcyj-
nego niezbedne jest zamontowanie na korpusie celownika
40.5023.100 B [40.5030] celownika katowego [40.5024], tak jak pokazu-
ﬁ je rysunek obok. Gwintowany trzpien (5) ustawiaka kgtowe-
go | (1) nalezy wiozy¢é w boczny otwér korpusu celownika B
[40.5030] i nastepnie w otwor tgczacy ustawiaka kgtowego

40.5030 Il (3). Potaczy¢ elementy poprzez dokrecenie nakretki (4).

90 5

wego [40.3648] potaczyé gwdzdz Srédszpikowy z tulejg

[ ; i;,) Srubg taczacy [40.5023.100], za pomoca klucza nasado-
\ prowadzgcg celownika B [40.5030].

: Prawidlowo zamontowany gwézdz powinien by¢ rowno-
: I\ legly do osi ramienia celownika B.
]

34 ) Whbijak-wybijak [40.3665] potgczy¢ ze zmontowanym ukta-
dem (nakreci¢ na koncéwke gwintowang tulei prowadzgcej

¢ celownika B [40.5030]). 40.3665
| 40.5030
q 3:5) W jeden z otworéw I, Il, Ill, IV celownika katowego

[40.5024], wprowadzi¢ prowadnice ochronng [40.3645.100]
z trokarem [40.3647]. Po zaznaczeniu na skérze punktu wejscia
wkreta blokujgcego, wykonac naciecie tkanek miekkich przecho-
dzace przez ten punkt na dtugosci okoto 1,5 cm. Prowadnice [
ochronng z trokarem zagtebia¢ w wykonane naciecie tak, aby jej J
koniec umiesci¢ jak najblizej warstwy korowej. Trokarem zazna- 1
= czy¢ punkt wejscia wiertta. Usung¢ trokar. Prowadnice ochronng
pozostawi¢ w otworze celownika.

o

@

40.3647
40.3645.100

40.5024

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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36 | W pozostawiong prowadnice ochronng [40.3645.100] wpro-
wadzi¢ prowadnice wiertta @3,5 [40.3646.100]. Przy po-

mocy wiertarki, prowadzac wiertto @3,5/240 [40.5331.001] w pro- 40.5331.001
wadnicy wiertta, wywierci¢ pod kontrolg RTG otwor pod wkret Sy 40.3646.100
blokujgcy. Skala na wiertle wskazuje diugos¢ elementu L 40.3645.100
blokujgcego.

40.5024

I
w &

Prowadnice ochronng wraz z wierttem i prowadnicg wiertta pozo-
stawi¢ w otworze celownika [40.5030].

40.3647
40.3645.100

37 | W kolejny otwér celownika katowego [40.5024], wprowa-
dzi¢ prowadnice ochronng [40.3645.100] z trokarem
[40.3647]. Po zaznaczeniu na skérze punktu wejscia wkreta blo-
kujgcego, wykona¢ naciecie tkanek miekkich przechodzace przez
ten punkt na dtugosci okoto 1,5 cm.
Prowadnice ochronng z trokarem zagtebia¢ w wykonane naciecie
tak, aby jej koniec umiescic jak najblizej warstwy korowej. Troka-
rem zaznaczy¢ punkt wejscia wiertta.

40.5024

Usung¢ trokar.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze celownika.

40.5331.001
40.3646.100
40.3645.100

38 | W pozostawiong prowadnice ochronng [40.3645.100] wpro-
. wadzi¢ prowadnice wiertta @3,5 [40.3646.100]. Przy po-
mocy wiertarki, prowadzac wiertto @3,5/240 [40.5331.001] w pro-
wadnicy wiertta, wywierci¢ pod kontrolg RTG otwér pod wkret
blokujacy. 40.5024
Usung¢ prowadnice wiertta.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze celownika [40.5030].

29/48
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39 | W przypadku ryglowania gwozdzia przy pomocy wkretéw
blokujacych @4,5 [1.1653.xxx] nalezy przy pomocy wiertta
@4,5/240 [40.5336.001] rozwierci¢ otwdr w pierwszej warstwie
korowej (wprowadzajgc uprzednio prowadnice wiertta @4,5
[40.3697.100] w prowadnice ochronng [40.3645.100]).

Usungc¢ wiertto i prowadnice wiertta.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze celownika.

40.3698.100

U\ _—70.3645.100

41 ) Kohcowke srubokretu [40.5031] wiozy¢é w szesciokatne
. gniazdo wkreta blokujgcego:

- B4,5 [1.1653.xxx] w przypadku ryglowania standardowego

- 5,0 [1.1657.xxx] w przypadku ryglowania wkreta w gwintowa-
nym otworze gwozdzia.

Nastepnie tak potgczony uktad wprowadzi¢ do prowadnicy
ochronnej [40.3645.100] i ostroznie wprowadzac¢ wkret blokuja-
cy w uprzednio przygotowany otwor (az do momentu kiedy rysa
na obwodzie trzonu $rubokretu pokryje sie z ptaszczyzna zakon-
czenia prowadnicy ochronnej).

Usung¢ Srubokret.
Prowadnice ochronng pozostawic.

30/48

40.5336.001
40.3697.100

40.5024

19 W uprzednio wywiercony w kosci otwor, wprowadzi¢ przez

prowadnice ochronng [40.3645.100], miarke dtugosci wkre-

téw [40.3698.100], na gtebokos¢ osiggniecia przez koncowke

pomiarowg dna otworu. Na skali B-D miarki odczyta¢ dtugos¢
wkreta blokujacego.

Usung¢ miarke dtugosci wkretow.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze celownika.

40.5031

" 40.3645.100

40.5024

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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42 ) Z blizszego otworu celownika usung¢ wiertto
[40.5331.001] i prowadnice wiertta [40.3646.100].
Prowadnice ochronng [40.3645.100] pozostawi¢ w otworze . 40.3698.100
celownika. Przez prowadnice ochronna, wprowadzié w wywier- 40.3645.100
cony w kosci otwér miarke dtugosci wkretéw [40.3698.100], na
gteboko$¢ osiggniecia przez korcéwke pomiarowg dna otworu.
Na skali B-D miarki odczyta¢ dtugos¢ wkreta blokujgcego. Pod-
czas pomiaru koncéwka prowadnicy ochronnej powinna opieraé
sie o warstwe korowg kosci.

40.5024

Usung¢ miarke dtugosci wkretow.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze suwaka celownika.

43 ) Koncowke srubokretu [40.5031]
wiozy¢ w szesciokgtne gniazdo

wkreta blokujgcego:

- @4,5 [1.1653.xxx] w przypadku ryglowa-

nia standardowego

- 85,0 [1.1657.xxx] w przypadku ryglowania wkreta w gwintowa-
nym otworze gwozdzia. Nastepnie tak potgczony uktad wprowa-
dzi¢ do prowadnicy ochronnej [40.3645.100] | ostroznie wpro-
wadza¢ wkret blokujacy w uprzednio przygotowany otwor (az do
momentu kiedy rysa na obwodzie trzonu $rubokretu pokryje sie
z ptaszczyzna zakoriczenia prowadnicy ochronnej).

40.5031

/ 40.3645.100

40.5024

Usungc¢ $rubokret i prowadnice ochronna.

44 ) W celu utatwienia blokowania gwozdzia w pozostatych

. otworach w czesci blizszej zaleca sie po wykonaniu pierw-
szego otworu pod wkret blokujgcy i sprawdzeniu na zdjeciu RTG
poprawnosci jego wykonania pozostawienie wiertta w otworze
i przystgpienie do blokowania pozostatych otworéw lub wykonanie
ryglowania gwozdzia i pozostawienie prowadnicy ochronnej na
gtowie wkreta blokujgcego w celu poprawienia sztywnosci uktadu
gwodzdz celownik.

W celu zablokowania gwozdzia w pozostatych otworach powté-
rzy¢ instrukcje z pkt. 37-41.

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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IV.11. BLOKOWANIE GWOZDZIA RAMIENNEGO REKONSTRUKCYJNEGO KROTKIEGO
W ODCINKU DALSZYM

. ]
9 W otwor celownika B opisany RECONSTRUCTION [40.5030] wprowadzi¢ prowadnice ochronng ;‘i' s
[40.3645.100] z trokarem [40.3647]. Po zaznaczeniu na skorze punktu wejscia wkreta blokujgcego,
wykonac naciecie tkanek miekkich przechodzace przez ten punkt na dtugosci okoto 1,5 cm. Prowadnice i
ochronng z trokarem zagtebia¢ w wykonane naciecie tak, aby jej koniec umiesci¢ jak najblizej warstwy !
korowej. Trokarem zaznaczy¢ punkt wejscia wiertta. -
o
b
Usung¢ trokar. |
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze celownika.
I
Al
I s
\\_
e

19 Wywierci¢ w kosci otwér do wprowadzenia wkreta
blokujgcego.

OPCJAI

Dotyczy implantacji przy uzyciu gwozdzia o srednicy 8 lub
9 mm (do blokowania gwozdzia stosuje sie wkrety o Srednicy
4,5 mm).

W pozostawiong prowadnice ochronng [40.3645.100], wpro-
wadzi¢ prowadnice wiertta @3,5 mm [40.3646.100]. Wiertio
@3,5/240 mm [40.5333.001] zamocowac¢ w napedzie i przez
prowadnice wiertta @3,5 mm [40.3646.100] wykona¢ pod kon-
trolg RTG otwor w kosci ramiennej przechodzacy przez obie war-
stwy korowe kosci. Skala na wiertle wskazuje dtugos$¢ elemen-
tu blokujgcego.

40.3647

OPCJAII

Dotyczy implantacji przy uzyciu gwozdzia o srednicy 6 lub
7 mm (do blokowania gwozdzia stosuje sie wkrety o Srednicy
3,5 mm).

W pozostawiong prowadnice ochronng [40.3645.100], wpro-
wadzi¢ prowadnice wiertta @2,8 mm [40.3661.100]. Wiertio
@32,8/180 mm [40.5332.001] zamocowaé w napedzie i przez
prowadnice wiertta @2,8 mm [40.3661.100] wykona¢ pod kon-
trolg RTG otwor w kosci ramiennej przechodzacy przez obie war-
stwy korowe kosci. Skala na wiertle wskazuje dtugos¢ elemen-
tu blokujgcego.

Po odtgczeniu napedu od wiertta, pozostawi¢ w miejscu uktad:
prowadnica ochronna - prowadnica wiertta - wiertto.

OPCJA1 40.3645.100 - 40.3646.100 - 40.5331.001
OPCJAII 40.3645.100 - 40.3661.100 - 40.5332.001

140.3645.100 |

40.3646.100
40.3661.100

40.5331.001
40.5332.001

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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17) W drugi otwér opisany RECONSTRUCTION wprowadzic¢ 40.
prowadnice ochronng [40.3465.100] z trokarem [40.3647].
Zaznaczy¢ punkt w celu wykonania kanatu do wprowadzenia dru-

giego wkreta blokujgcego. W tym celu nalezy wykona¢ czynnosci ) .
z etapu 45. y

40.5331.001 40.3646.100 \:' 40.3645.100 \

40.3647 40.3645.100

40.5030

48 | Wykonac¢ otwor w kosci do wprowadzenia drugiego wkreta
blokujacego. W tym celu nalezy powtorzy¢ czynnosci z eta-
pu 46

Bezposrednio po wykonaniu otworu nalezy usungé¢ wier-
tto [40.5331.001] Iub [40.5332.001] i prowadnice wier-
tta [40.3646.100] lub [40.3661.100]. Prowadnice ochronng po-
zostawi¢ w otworze suwaka celownika.

40.3646.100
40.3661.100

40.5331.001 ’ »

40.5332.001

49 ) Przez prowadnice ochronng [40.3645.100], wprowadzic

. w wywiercony w kosci otwér, miarke dtugosci wkretow
[40.3698], az zaczep koncowki pomiarowej oprze sie o zewnetrz-
ng powierzchnie drugiej koréwki. Na skali B-D miarki odczytac¢
dtugos¢ wkreta blokujgcego. Podczas pomiaru, koncowka pro-
wadnicy ochronnej powinna opierac sie o warstwe korowg kosci.

Usung¢ miarke dtugosci wkretow.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze celownika.

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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50 | Koncéwke srubokretu [40.5031] wiozy¢ w szesciokatne
gniazdo okreslonego wkreta blokujgcego. Nastepnie tak
potgczony uktad wprowadzi¢ do prowadnicy ochronnej
[40.3645.100] i wkreci¢ wkret blokujgcy w uprzednio wywiercony
w kosci otwor, az jego gtowa osiggnie warstwe korowg kosci (rysa
na obwodzie trzonu $rubokretu pokryje sie z ptaszczyzng zakon-
czenia prowadnicy ochronnej).

40.5030

Usung¢ Srubokret.

______________ 40.5031 ;

31) Z otworu | celownika opisanego RECONSTRUCTION usu-
ng¢ wiertto [40.5331.001] i prowadnice wiertta [40.3646.100].
Prowadnice ochronng [40.3645.100] pozostawi¢ w otworze su-
waka. Przez prowadnice ochronng, wprowadzi¢ w wywiercony
w kosci otwor miarke dtugos$ci wkretow [40.3698.100], az zaczep
koncowki pomiarowej oprze sie o zewnetrzng powierzchnie dru-
giej korowki.Na skali B-D miarki odczyta¢ dtugos¢ wkreta bloku-
jacego. Podczas pomiaru, koncéwka prowadnicy ochronnej po-
winna opierac¢ sie o warstwe korowg kosci.

Usung¢ miarke dtugosci wkretow.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze celownika.

40.3698

52 | Koncéwke srubokretu [40.5031] wiozy¢ w szesciokatne

. gniazdo okreslonego wkreta blokujgcego.Nastepnie tak
potgczony uktad wprowadzi¢ do prowadnicy ochronnej
[40.3645.100] i wkreci¢ wkret blokujgcy w uprzednio wywiercony
w kosci otwor, az jego gtowa osiggnie warstwe korowg kosci (rysa
na obwodzie trzonu $rubokretu pokryje sie z ptaszczyzng zakon-
czenia prowadnicy ochronnej).

Usungc¢ $rubokret i prowadnice ochronna.
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IV.12. BLOKOWANIE GWOZDZIA RAMIENNEGO REKONSTRUKCYJNEGO
DLUGIEGO W ODCINKU DALSZYM

Przed przystgpieniem do wykonania czynno$ci zwigzanych z zablokowaniem gwozdzia
w odcinku dalszym, nalezy: Sprawdzi¢ przy pomocy toru wizyjnego RTG oraz wkiadek
celujgcych [40.5065.009], wzajemne pofozenie otworéw w suwaku celownika i otworéw
w odcinku dalszym gwozdzia $rédszpikowego.

Otwory w gwozdziu i suwaku muszg pokrywac sie.

3;9 W blizszy otwér suwaka celownika B, wprowadzi¢ prowad-
nice ochronng [40.3645.100] wraz z trokarem [40.3647].
Po zaznaczeniu na skérze punktu wejscia preta blokujgcego wy-
kona¢ naciecie tkanek miekkich na dtugosciach po okoto 1,5 cm.
Prowadnice ochronng z trokarem zagtebia¢ w wykonane naciecie
tak, aby jej koniec umiesci¢ jak najblizej warstwy korowej. Troka-
rem zaznaczy¢ punkt, w ktérym nalezy wykonac¢ kanat pod wkret
blokujacy.

40.5024

Usunag¢ trokar.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze suwaka celownika.

3‘9 Wywierci¢ w kosci otwdér do wprowadzenia wkreta 40.3647

blokujgcego.

OPCJAI

Dotyczy implantacji przy uzyciu gwozdzia o srednicy 8 lub
9 mm (do blokowania gwozdzia stosuje sie wkrety o Srednicy
4,5 mm).

W pozostawiong prowadnice ochronng [40.3645.100], wpro-
wadzi¢ prowadnice wiertta @3,5 mm [40.3646.100]. Wiertto
@33,5/240 mm [40.5331.001] zamocowa¢ w napedzie i przez
prowadnice wiertta @3,5 mm [40.3646.100] wykonac¢ pod kon-
trolg RTG otwor w kosci ramiennej przechodzgcy przez obie war-
stwy korowe kosci.Skala na wiertle wskazuje dtugos¢ elemen-
tu blokujgcego.

OPCJAII

40.3645.100

Dotyczy implantacji przy uzyciu gwozdzia o srednicy 6 lub
7 mm (do blokowania gwozdzia stosuje sie wkrety o Srednicy

3,5 mm).
W pozostawiong prowadnice ochronng [40.3645.100],
wprowadzi¢ prowadnice wiertta @2,8 mm [40.3661.100].

Wiertto @2,8/240 mm [40.5332.001] zamoco- :g-gggf-}gg
wa¢ w napedzie i przez prowadnice wiertta ’ '
32,8 mm [40.3661.100] wykona¢ pod kontrolg RTG otwor

w kosci ramiennej przechodzgcy przez obie warstwy korowe 40.5331.001 ’
kosci. Skala na wiertle wskazuje dlugos$¢ elementu blokujgce- 40.5332.001

go. Po odtgczeniu napedu od wiertta, pozostawi¢ w miejscu ukiad:

prowadnica ochronna - prowadnica wiertta - wiertto. '

OPCJA1 40.3645.100 - 40.3646.100 - 40.5331.001
OPCJAII 40.3645.100 - 40.3661.100 - 40.5332.001

40.3645.100

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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55 | W dalszy otwér suwaka celownika B, wprowadzi¢ prowad-
nice ochronng [40.3645.100] wraz z trokarem [40.3647].
Prowadnice ochronng z trokarem zagtebia¢ w wykonane wcze-
$niej naciecie tak, aby jej koniec umiesci¢ jak najblizej warstwy
korowej. rokarem zaznaczy¢ punkt, w ktérym nalezy wykonac
otwér pod wkret blokujgcy.

Usung¢ trokar.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze suwaka celownika.

40.3645.100

56 | Wykonac otwdr w kosci do wprowadzenia drugiego wkreta
. blokujgcego. Nalezy powtorzy¢ czynnosci z etapu 12. Bez-
posrednio po wykonaniu otworu nalezy usungé¢ wier-
tto [40.5331.001] Iub [40.5332.001] i prowadnice wier-
tta [40.3646.100] lub [40.3661.100].

Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze suwaka celownika.

40.3646.100
40.5331.001 40.3661.100

40.5332.001
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57 | Przez prowadnice ochronng [40.3645.100], wprowadzi¢
w wywiercony w kosci otwér, miarke dtugosci wkretow
[40.3698.100], az zaczep koncdwki pomiarowej oprze sie o ze-
wnetrzng powierzchnie drugiej koréwki. Na skali B-D miarki od-
czyta¢ diugosc¢ wkreta blokujgcego. Podczas pomiaru, koricowka
prowadnicy ochronnej powinna opierac sie o warstwe korowg
kosci.

Usung¢ miarke dtugosci wkretow.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze suwaka celownika.

iy Koncéwke srubokretu [40.5031] wiozy¢ w szesciokatne

. gniazdo okreslonego wkreta blokujgcego. Nastepnie tak
potgczony uktad wprowadzi¢ do prowadnicy ochronnej
[40.3645.100] i wkreci¢ wkret blokujgcy w uprzednio wywiercony
w kosci otwor, az jego gtowa oprze sie o warstwe korowg kosci
(rysa na obwodzie trzonu $rubokretu pokryje sie z ptaszczyzng
zakonczenia prowadnicy ochronnej).

Usungc¢ Srubokret.

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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59 | Przez prowadnice ochronng, wprowadzi¢ w wywiercony
w kosci otwér miarke dtugosci wkretéw [40.3698.100], az
zaczep koncowki pomiarowej oprze sie o zewnetrzng powierzch-
nie drugiej korowki. Na skali B-D miarki odczyta¢ dtugos¢ wkreta
blokujgcego.

Podczas pomiaru, koncéwka prowadnicy ochronnej powinna
opierac sie o warstwe korowa kosci.

40.3645.100

Usung¢ miarke dtugosci wkretow.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze suwaka celownika.

60 | Koncoéwke srubokretu [40.5031] wiozy¢ w szesciokatne

b gniazdo okreslonego wkreta blokujgcego. Nastepnie tak
potgczony uktad wprowadzi¢ do prowadnicy ochronnej
[40.3645.100] i wkreci¢ wkret blokujgcy w uprzednio wywiercony
w kosci otwor, az jego gtowa oprze sie o warstwe korowg kosci
(rysa na obwodzie trzonu $rubokretu pokryje sie z ptaszczyzng
zakonczenia prowadnicy ochronnej).

Usungc¢ $rubokret i prowadnice ochronna.

______________ 40.5031
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40.3648

40.5023.100

40.5030

N

fy

s

IV.13. BLOKOWANIE GWOZDZIA RAMIENNEGO
REKONSTRUKCYJNEGO DLUGIEGO
W ODCINKU BLIZSZYM

W celu zablokowania gwozdzia ramiennego rekonstrukcyjnego
niezbedne jest zamontowanie na korpusie celownika B [40.5030]
celownika kgtowego [40.5024], tak jak pokazuje rysunek obok.
Gwintowany trzpien (5) ustawiaka katowego | (1) nalezy wio-
zy¢ w boczny otwér korpusu celownika B [40.5030] i nastepnie
w otwor tgczacy ustawiaka katowego Il (3). Potaczy¢ elementy
poprzez dokrecenie nakretki (4).

59 Srubg tgczacy [40.5023.100], za pomoca klucza nasado-
wego [40.3648] potgczy¢ gwozdz Srodszpikowy z tulejg
prowadzgcg celownika B [40.5030].

Prawidiowo zamontowany gwézdz powinien by¢ rowno-
legly do osi ramienia celownika B.

62 ) Whijak-wybijak [40.3665] potgczy¢ ze zmontowanym ukta-
dem (nakrecic na koricowke gwintowang tulei prowadzgcej
celownika B [40.5030]).

63 )| Wprowadzi¢ prowadnice ochronng [40.3645.100] z troka-
rem [40.3647]. Po zaznaczeniu na skorze punktu wejscia
wkreta blokujgcego, wykonac¢ naciecie tkanek migkkich przecho-
dzgce przez ten punkt na dtugosci okoto 1,5 cm. Prowadnice
ochronng z trokarem zagtebia¢ w wykonane naciecie tak, aby jej
koniec umiescic¢ jak najblizej warstwy korowej. Trokarem zazna-
czy¢ punkt wejscia wiertta.

Usungc trokar.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze celownika

e (3

40.3645.100

40.5024

/-

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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39 W pozostawiong prowadnice ochronng [40.3645.100] wpro-

wadzi¢ prowadnice wiertta J3,5 [40.3646.100]. Przy po-

mocy wiertarki, prowadzac wiertto @3,5/240 [40.5331.001] w pro-
wadnicy wiertta, wywierci¢ na odpowiednig gtebokos$¢ otwor w ko- 40.5331.001
$ci ramiennej. X 40.3646.100
i 40.3645.100

Prowadnice ochronng wraz z wierttem i prowadnicg wiertta pozo-
stawi¢ w otworze celownika [40.5030].

40.3647
40.3645.100

65 | W kolejny otwor celownika katowego [40.5024], wprowa-
dzi¢ prowadnice ochronng [40.3645.100] z trokarem
[40.3647]. Po zaznaczeniu na skérze punktu wejscia wkreta blo-
kujgcego, wykona¢ naciecie tkanek miekkich przechodzace przez
ten punkt na dtugosci okoto 1,5 cm.
Prowadnice ochronng z trokarem zagtebia¢ w wykonane naciecie
tak, aby jej koniec umiescic jak najblizej warstwy korowej. Troka-
rem zaznaczy¢ punkt wejscia wiertta.

40.5024

\ 3

Usung¢ trokar.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze celownika.

40.5336.001
40.3646.100

66 | W przypadku ryglowania gwozdzia przy pomocy wkretéw / 40.3645.100

. blokujacych @4,5 [1.1653.xxx] nalezy przy pomocy wiertta
@4,5/240 [40.5336.001] rozwierci¢ otwdr w pierwszej warstwie
korowej (wprowadzajgc uprzednio prowadnice wiertta @4,5 | e
[40.3697.100] w prowadnice ochronng [40.3645.100]).
40.5024
Usungc¢ wiertto i prowadnice wiertta.

Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze celownika.
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67 | W prowadnice ochronng [40.3645.100] wprowadzi¢ pro-
wadnice wiertta @4,5 [40.3697.100]. Prowadzac wiertto
@4,5/240 mm [40.5336.001] w prowadnicy wiertta rozwierci¢

otwor w pierwszej warstwie korowe;j. 40.5336.001

40.3697.100

Usungc¢ wiertto i prowadnice wiertta.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze celownika.

40.5024

59 Z blizszego otworu celownika usung¢ wiertto [40.5331.001]

i prowadnice wiertta [40.3646.100]. Prowadnice ochronng
[40.3645.100] pozostawi¢ w otworze celownika. Przez prowadnice
ochronng, wprowadzi¢ w wywiercony w kosci otwér miarke diu-
gosci wkretéw [40.3698] na gtebokos¢ osiggniecia przez koncow-
ke pomiarowg dna otworu. Na skali B-D miarki odczyta¢ dtugos¢

40.3698.100 wkreta blokujgcego. Podczas pomiaru, kohcowka prowadnicy
L\ & 40.3645.100 ochronnej powinna opierac sie o warstwe korowg kosci.

Usung¢ miarke dtugosci wkretow.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze celownika.

40.5024

ig) Koncéwke srubokretu [40.5031] wiozy¢ w szesciokatne
. gniazdo wkreta blokujgcego:

- B4,5 [1.1653.xxx] w przypadku ryglowania standardowego

- 5,0 [1.1657.xxx] w przypadku ryglowania wkreta w gwintowa-
nym otworze gwozdzia. Nastepnie tak potgczony uktad wprowa-
dzi¢ do prowadnicy ochronnej [40.3645.100] i ostroznie wpro-
wadzac¢ wkret blokujgcy w uprzednio przygotowany otwor (az do
momentu kiedy rysa na obwodzie trzonu Srubokretu pokryje sie
z ptaszczyzna zakonczenia prowadnicy ochronnej).

40.5031
40.3645.100

Usung¢ Srubokret.
Prowadnice ochronng pozostawic.

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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1(9 Z otworu | usung¢ prowadnice wiertta @3,5 [40.3646.100]
oraz wiertlo ©@3,5/240 [40.5331.001]. Prowadnicg ochronng
[40.3645.100] pozostawi¢. Wprowadzi¢ w nig prowadnice
wiertta @4,5 [40.3697.100]. Prowadzac wiertto @4,5/240 mm
[40.5336.001] w prowadnicy wiertta, poszerzy¢ otwor w pierw-
szej warstwie korowe;j.

40.5336.001

40.5024

Usungc¢ wiertto i prowadnice wiertta.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze celownika.

11) Z blizszego otworu celownika usung¢ wiertto

‘ [40.5331.001] i prowadnice wiertta [40.3646.100].
Prowadnice ochronng [40.3645.100] pozostawi¢ w otworze
celownika. Przez prowadnice ochronng, wprowadzi¢ w wywier-
cony w kosci otwér miarke dtugosci wkretéw [40.3698.100], na
gteboko$¢ osiggniecia przez korcéwke pomiarowg dna otworu.
Na skali B-D miarki odczyta¢ dtugos¢ wkreta blokujgcego.owad-
nicy ochronnej powinna opierac¢ sie o warstwe korowg kosci.

40.3698.100 %

40.3645.100

40.5024

Usung¢ miarke dtugosci wkretow.
Prowadnice ochronng pozostawi¢ w otworze suwaka celownika.

72 | Koncdwke srubokretu [40.5031] wio- "
. zy¢ w szesciokatne gniazdo wkreta

blokujgcego:

-@4,5 [1.1653.xxx] w przypadku ryglowa-
nia standardowego

- 85,0 [1.1657.xxx] w przypadku ryglowania wkreta w gwin-
towanym otworze gwozdzia.

40.5031
40.3645.100
40.5024

Nastepnie tak potgczony uktad wprowadzi¢ do prowadnicy
ochronnej [40.3645.100] i ostroznie wprowadza¢ wkret blokujg-
cy w uprzednio przygotowany otwér (az do momentu kiedy rysa
na obwodZzie trzonu $rubokretu pokryje sie z ptaszczyzna zakon-
czenia prowadnicy ochronnej).

Usung¢ srubokret i prowadnice ochronna.

W celu utatwienia blokowania gwozdzia w pozostatych otworach w czesci blizszej zaleca sie po wykonaniu pierwszego otworu
pod wkret blokujacy i sprawdzeniu na zdjeciu RTG poprawnosci jego wykonania pozostawienie wiertta w otworze i przystapie-
nie do blokowania pozostalych otworéw lub wykonanie ryglowania gwozdzia i pozostawienie prowadnicy ochronnej na gtowie
wkreta blokujagcego w celu poprawienia sztywnosci uktadu gwézdz celownik.W celu zablokowania gwozdzia w pozostatych
otworach powtérzy¢ instrukcje z pkt. 55 - 64
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IV.14. BLOKOWANIE GWOZDZIA W ODCINKU DALSZYM TECHNIKA ,,Z WOLNEJ REKI”

Przy tej metodzie, do okreslenia miejsca wiercenia otworéw oraz podczas wiercenia niezbedna jest biezgca kontrola radiologiczna.
Do wiercenia otwordow zaleca sie wykorzystanie przystawki katowej wiertarki, dzieki czemu rece operatora znajdujg sie poza polem
bezposredniego dziatania promieni RTG. Po zaznaczeniu na skérze punktéw, w ktérych nalezy wywierci¢ otwory w trzonie kosci,
wykonac naciecia tkanek migkkich przechodzace przez wyznaczone punkty na dtugosci okoto 1,5 cm.

1:9 Za pomocg aparatu RTG ustali¢ potozenie celownika D [40.1344] w stosunku do

otworu w gwozdziu $rédszpikowym. Otwory w gwozdziu i celowniku musza pokrywaé

sie. Ostrza celownika powinny by¢ zagtebione w warstwie korowej kosci. W otwér celow-

nika D wprowadzi¢ trokar krétki [40.1354] ktorym nalezy doj$¢ do warstwy korowej kosci
i zaznaczy¢ punkt wejscia wiertta.

Usunag¢ trokar.
Celownik D pozostawi¢ w tym samym miejscu.

40.1344

40.1358
40.5331.001 45 3670

40.5332.001

74 | Wiercenie w kosci otworu do wpro-
wadzenia wkreta blokujgcego.

OPCJAI
Dotyczy implantacji przy uzyciu gwozdzia o srednicy 8 lub 9 mm (do blokowania
gwoZzdzia stosuje sie wkrety o Srednicy 4,5 mm).
W otwor celownika D [40.1344] wprowadzi¢ prowadnice wiertta @3,5 mm [40.1358].
Prowadzgc wiertto @3,5/240 [40.5331.001] w prowadnicy wiertta, wywierci¢ otwor
przechodzgcy przez obie warstwy korowe kosci.

OPCJAII

Dotyczy implantacji przy uzyciu gwozdzia o srednicy 6 lub 7 mm (do bloko-
wania gwozdzia stosuje sie wkrety o Srednicy 3,5 mm).

W otwor celownika D [40.1344] wprowadzi¢ prowadnice wiertta @2,8 mm [40.3670].
Prowadzgc wiertto @2,8/240 [40.5332.001] w prowadnicy wiertta, wywierci¢ otwér w kosci prze-
chodzgcy przez obie warstwy korowe.

Usung¢ wiertto i prowadnice wiertta.

Celownik D pozostawi¢ w tym samym miejscu. 401344

40.3698.100
[ —

9 W wywiercony w kosci otwor, wprowadzi¢ przez otwér celownika D [40.1344],

. miarke dtugosci wkretéw [40.3698.100], az zaczep koncowki pomiarowej oprze
sie 0 zewnetrzng powierzchnie drugiej koréwki. Na skali D miarki odczyta¢ dtugo$¢ wkre-
ta blokujgcego.

Usung¢ miarke dtugosci wkretow.
Celownik D pozostawi¢ w tym samym miejscu.

Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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19 Koncowke Srubokretu [40.5031] witozy¢ w szesSciokatne gniazdo okreslonego

wkreta blokujgcego. Nastepnie tak potgczony uktad wprowadzi¢ w otwor celow-

nika D [40.1344] i wkreci¢ wkret blokujgcy w uprzednio wywiercony w kosci otwoér, az
jego gtowa oprze sie o warstwe korowg kosci.

Usungc¢ Srubokret i celownik.

Blokowanie gwozdzia w drugim otworze odcinka dalszego nalezy przeprowadzi¢
postugujac sie powyzszym opisem (etapy 73 - 76).

40.3648

IV.15. USUWANIE GWOZDZIA
77 | Ztrzonu gwozdzia srédszpikowego, za pomoca Srubokretu [40.5031] wykreci¢ Srube

zaslepiajgcg lub Srube kompresyjng. W gwintowany otwér trzonu gwozdzia srédsz-
pikowego, przy uzyciu klucza nasadowego [40.3648] wkreci¢ tgcznik [40.4751].

40.3667

| 78 | Nastepnie, za pomocg srubokretu wykreci¢ wszystkie wkrety blokujgce. Do tgcz-
"N b nika zamocowac¢ wybijak [40.3665] i przy pomocy pobijaka [40.3667] usung¢
' gwozdz z jamy szpikowe;.
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Powyzszy opis nie stanowi szczegbtowej instrukcji postepowania - o wyborze techniki operacyjnej decyduje lekarz.
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IV.16. DYSTALNE WPROWADZENIE GWOZDZIA DO KANALU SZPIKOWEGO
Otwarcie kanatu szpikowego do wprowadzenia gwozdzia.
Po okresleniu punktu otwarcia kanatu szpikowego do wprowadzenia gwozdzia, wykonac¢ naciecie tkanek miekkich. Nastepnie szy-

diem wygietym (nie wystepuje w instrumentarium ChM), przebi¢ warstwe korowg oraz wykona¢ wstepnie otwér. W zaleznosci od wy-
posazenia bloku operacyjnego, operator moze zastosowac inng technike otwarcia kanatu szpikowego.

nosci zwigzanych z zespoleniem odlaméw trzonu kosci ramiennej, nalezy zastosowac technike opisang przy proksymalnym

i Podczas przygotowania kanatu szpikowego do wprowadzenia gwozdzia od odcinka dalszego oraz wykonania dalszych czyn-
wprowadzeniu gwozdzia do kanatu szpikowego (wg punktéw 10-26).
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INSTRUKCJA STOSOWANIA

NARZEDZIA CHIRURGICZNE | ORTOPEDYCZNE
WIELOKROTNEGO UZYTKU

A [ &

Narzedzia produkowane przez ChM sp. z 0.0. mogg by¢ wykonane ze stali, stopow
aluminium oraz tworzyw sztucznych stosowanych w medycynie zgodnie z obowiazu-
jacymi procedurami. Kazdy instrument medyczny jest narazony na wystapienie korozji,
plam oraz uszkodzeri, jezeli nie bedzie traktowany z nalezyta starannoscia i ponizszy-
mi zaleceniami.

MATERIALY

Narzedzia produkowane sg ze stali odpornych na korozjg. Ze wzgledu na wysoka za-
wartos¢ chromu stale nierdzewne tworza na powierzchni ochronng warstwe, tzw. pa-
sywng, ktdra chroni instrument przed korozja.

Narzedzia produkowane z aluminium to gtownie palety, statywy i kuwety oraz nie-
ktdre czesci instrumentdw takie jak rekojesci narzedzi np. wkretakow, szydet, kluczy,
itp. Aluminium poprzez elektrochemiczng obrébke powierzchni wytwarza odporna po-
whoke tlenkowa, ktdra moze byc barwiona lub mie¢ barwe naturalng (barwa srebrzy-
stoszara). Wyroby wykonane z aluminium z obrobion powierzchnia wykazuja dobrg
odpornosc na korozje, jednak nalezy unikac kontaktu z silnie alkalicznymi Srodkami
ayszczacymi i dezynfekujacymi oraz roztworami zawierajacymi jod lub pewne sole
metali, gdyz w tych warunkach dochodzi do ingerencji chemicznej na obrobionej po-
wierzchni aluminiowej.

Tworzywa sztuczne stosowane na narzedzia ChM to gtéwnie POM-C (Kopolimer po-
lioksymetylenowy), PEEK (Polieteroeteroketon) i teflon (PTFE).

W/w materialy mozna procesowac (t.: czyscic, my sterylizowac) w temperaturach
nie wyzszych niz 140°Ci s one stabilne w wodnych roztworach $rodkéw myjaco-de-
zynfekujacych o wartosciach pH od 4 do 9,5.

« Jezeli nie mozna stwierdzic, z jakiego materiatu wykonany jest dany instrument, nalezy
skontaktowa sie z przedstawicielem firmy ChM.
DEZYNFEKCJA | CZYSZCZENIE

Efektywne czyszczenie jest 3 procedurg zniong od pujacych
czynnikoéw: jakos¢ wody, jakos¢i typ uzytego , techniki mycia (rec -
nowe), odpowiednie sptukanie i suszenie, odpowiednie przyg i i

«zas, temperatura. Nalezy rowniez przestrzegac wewnetrznych procedur sterylizatorni

jakii zaleceri producentow Srodkéw czyszczacych i dezynfekujacych, a takze automatow

myjacych i sterylizujacych.

« Nalezy zapozna sie i postepowac zgodnie i instrukgjamii.

mi podanymi przez producentdw Srodkdw stosowanych przy dezynfekdji oraz czyszcze-
niu wyrobow.

. Przed pierwszym uzyciem wyréb nalezy dokfadnie umy¢ w cieptej wodzie z dodat-
kiem $rodkéw myjaco jacych standardowo d h przez ich pro-
ducentow dla wyrobéw medycznych. Nalezy postepowac zgodnie z instrukcjami
izastrzezeniami podanymi przez producent6w takich srodkow. Zaleca sig stosowanie
wodnych roztwordw srodkdw myjaco - dezynfekujacych o pH neutralnym.

. Po uzyciu, wyréb nalezy niezwtocznie poddac moczeniu co najmniej przez 10 mi-
nut w wodnym roztworze detergentu enzymatycznego o wartosci pH neutralnym
(owlasciwosciach de kujgcych) standard; dlanarzedzi medycz-
nych wielokrotnego uzytku (nie nalezy dopuszcza¢ do zaschniecia wszelkich pozosta-
fosci organicznych znajdujqcych sie na wyrobie). Nalezy postepowac zgodnie z in-
strukcja podang przez producenta danego detergentu enzymatycznego.

. Doktadnie wyszorowac / oczyscic powierzchnie oraz szczeliny wyrobu przy pomo-
¢y miekkiej tkaniny, niepozostawiajacej nitek lub szczotek wykonanych z tworzyw
sztucznych (zalecane sq szczotki nylonowe). Zabrania sie stosowania szczotek meta-
lowych i wykonanych z wiosia oraz materiatéw, ktore mogtyby spowodowac che-
miczng lub fizyezng korozje.

4. Nastepnie doktadnie wyptukac instrument pod ciepf biezacq woda, zwracajac
szzegdIng uwage na dokfadne wyptukanie szczelin. Podczas takiego ptukania uzy¢
szzotek czyszazacych (nylonowych), ktérymi nalezy wykonywac wielokrotne ruchy
posuwisto-zwrotne na powierzchni wyrobu. W celu unikniecia powstawania plam
wodnych zalecane jest ptukanie w wodzie zdemineralizowanej. Stosowanie wody
zdemineralizowanej pozwoli na uniknigcie korozji wywotywanej przez chlorki, znaj-
dujace sie w zwyktej wodzie, a takze unikniecie powstawania plam na powierzchni
np. anodowanej aluminium i przyczyni sig do stabilizacji powierzchni anodowanej
mytych wyrobéw aluminiowych. W trakcie ptukania usuwa sie recznie pozostatosci
ewentualnie przylegajacych do instrumentdw zabrudzen.

~

w

5. Wzrokowo skontrolowac cafa powierzchnie wyrobu dla zapewnienia, Ze usunigto
wszystkie zanieczyszczenia.
« Jesli nadal obecne sq pozostatosci tkanek ludzkich, zanieczyszczenia lub pyt, nalezy po-
Wtdrzy¢ proces czyszczenia.
6. Nastepnie taki wyréb poddac myciu maszynowemu w myjni-dezynfektorze (w srod-
kach myjqco-dezynfekujgcych odpowiednich dla mycia narzedzi i instrumentdw me-
dycznych wielokrotnego uzytku).

« Mycie w myjni nalezy przeprowadzic zgodnie z wewnqtrz-szp

procedurami postep ia oraz zaleceniami prod danego ia myjqco-

-dezynfekujqcego, a takze zgodnie z instrukgg stosowania danego Srodka myjqco-de-
kuji P przezjego prod

UWAGA! Producent nie zaleca stosowania srodkdw konserwujqcych dla wyrobow chi-
rurgicznych i ortopedycznych.
STERYLIZACJA

Kazdorazowo przed sterylizacj i uzyciem wyrobu, nalezy poddac go kontro-
liz wyrdb powinien by¢ sprawny, bez toksycznych zwiazkéw jako pozostatosci proceséw
dezynfekdji i sterylizacji oraz bez uszkodzen struktury materiatu (pekniecia, odtamania,
2giecia, fuszczenie). Nalezy pamietac, ze sterylizacja nie zastepuje czyszczenial

« Wyroby wykonane z tworzyw sztucznych (PEEK, PTFE, POM-C) mogq by( sterylizowane
kazdq innq dostepng zwalidowangq w danym osrodku metoda sterylizadji, gdzie tempe-
ratura sterylizagji nie jest wyzsza niz 140°C.

Sterylizacje narzedzi chirurgicznych nalezy przeprowadzi przy uzyciu urzadzen
i w warunkach zgodnych z obowiazujacymi normami. Narzedzie powinno byc stery-
lizowane w sterylizatorach parowych, w ktdrych czynnikiem sterylizujacym jest para
wodna. Zalecane parametry sterylizacji parowej:

-temperatura: 134°C,

- cisnienie: 2 atm. powyzej ci$nienia atmosferycznego (nadcisnienie),
-minimalny czas ekspozycji: 7 min,

-minimalny czas suszenia: 20 min.

Dopuszcza sie sterylizacje wyrobow i zwali i i przez
sterylizatornie. Trwatos¢ i wytrzymatos¢ narzedzi zalezy w duzym stopniu od sposobu
ich uzytkowania. Ostrozne, staranne i zgodne z przeznaczeniem uzytkowanie chroni
wyrab przed uszkodzeniami i wydtuza jego zywotnosc.

Jezeli niniejsza instrukcja okaze sie niejasna, nalezy skontaktowac sie z producentem,
ktdry zobowigzuje sie do udzielenia wszelkich niezbednych informagji.

Aktualizowane INSTRUKUE  STOSOWANIA  znajdujq sie na stronie intereto-
wej:www.chm.eu
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