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Oswiadczenie

Niniejsza publikacja przedstawia szczegolowe procedury
zalecane przy korzystaniu z wyrobow i narzedzi firmy
Stryker. Zawiera ona wskazowki, ktorych nalezy
przestrzegaé, ale, jak w przypadku wszystkich tego typu
instrukcji technicznych, do chirurga nalezy uwzglednienie
szczegblnych potrzeb kazdego indywidualnego pacjenta i
dokonanie odpowiednich korekt w razie potrzeby.

Wazne

Pacjent powinien zosta¢ poinformowany, ze wyrdb nie jest

W stanie 1 nie zastgpuje prawidlowo zbudowanej zdrowej

kosci, oraz ze wyrob moze peknaé lub ulec uszkodzeniu

w wyniku intensywnego wysitku lub urazu, a takze, ze

przewidywany okres uzytkowania wyrobu jest ograniczony.

* W przysztosci moze by¢ konieczne usunigcie lub
skorygowanie wyrobu.

* Informacje dotyczace czyszczenia i sterylizacji znajduja
si¢ w odpowiednich instrukcjach uzycia.

» Wyroby niesterylne, w tym implanty i narzgdzia, muszg
zosta¢ przed uzyciem poddane czyszczeniu i sterylizacji
wedhig zatwierdzonych metod.

* Wyroby, ktdre mozna rozmontowac, powinny zostac¢
rozmontowane przed obrobka w miejscu uzycia.

* Dodatkowo, urzadzenia z ruchomymi elementami, ktore
nie pozwalajg na ich prosty demontaz, powinny zosta¢
poddane r¢cznym manipulacjom podczas przetwarzania
W miejscu uzycia w celu usunigcia pozostatych
zanieczyszczen.

* Nalezy pamietac, ze kompatybilno$¢ roznych systemow
produktowych nie zostata sprawdzona, chyba ze w
oznakowaniu produktu podano inacze;.

* Nalezy zapoznac si¢ z instrukcjg uzycia (ifu.stryker.com)
w celu zaznajomienia si¢ z peing listg potencjalnych
dziatan i zdarzen niepozadanych, przeciwwskazan,
ostrzezen 1 $srodkow ostroznosci.

¢ Chirurg musi poinformowac pacjentow o ryzyku
zwigzanym z zabiegiem chirurgicznym, a takze
przedstawi¢ im informacje o dziataniach niepozadanych i
alternatywnych metodach leczenia.

* Implant, ktérego opakowanie jest otwarte lub uszkodzone,
lub ktorego data waznosci mingta, nie moze by¢ uzywany.
Nalezy podja¢ wszelkie srodki ostroznosci w celu
zapewnienia sterylnosci przy otwieraniu opakowania
implantu i podczas implantacji.
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Koncepcja

Koncepcja odwroconej artroplastyki stawu barkowego
ze zwiekszonym przesunieciem kostnym (BIO-RSA)

/N\OSTRZEZENIE

Nie zaleca si¢ stosowania techniki operacyjnej
BIO-RSA w przypadkach: powaznego niedoboru

kosci topatkowej, nieautologicznych przeszczepow
kostnych glowy kosci ramiennej, martwicy glowy
ko$ci ramiennej, operacji rewizyjnej po niepowodzeniu
polowiczej lub catkowitej artroplastyki i ztaman glowy
kos$ci ramienne;j.
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Planowanie
przedoperacyjne

Planowanie przedoperacyjne jest
wykonywane przy uzyciu szablonow
rentgenowskich o znanym
powigkszeniu w projekcji czotowej

1 strzatkowe;.

Okreslany jest odpowiedni rozmiar
i polozenie implantu. Zaleca si¢
wykonanie tomografii komputerowe;j
lub rezonansu magnetycznego, aby

lepiej okresli¢ orientacje kosci
topatkowej i jako$¢ tkanki kostne;.
Szablony rentgenowskie umozliwiaja
chirurgowi oceng obejmujacy:

* Wielko$¢ i optymalng dtugosé
implantow topatkowo-ramiennych.

« Srednice przynasady, wktadki i
glenosfery.

Ostateczng decyzje nalezy podjac
przed zabiegiem.

Ulozenie pacjenta

Pozycja potlezaca, z barkiem
ustawionym na tyle bocznie, aby
umozliwi¢ petne wysunigcie
ramienia. Pacjent jest pochylony w
pionie w zaleznosci od wybranego
podej$cia chirurgicznego.
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Technika operacyjna

Odsloniecie kosci
ramiennej

Dostep naramienno-piersiowy

Wykona¢ naciecie od wyrostka
kruczego wzdtuz bruzdy naramienno-
piersiowej, nieco bocznie od fatdu
pachowego. Nalezy zidentyfikowac
migsien piersiowy wiekszy. Migsien
naramienny i zyly odpromieniowe sg
cofane na boki, aby odstoni¢ bruzde
naramienno-piersiowa.

Zidentyfikowaé¢ wyrostek kruczy.
Umiesci¢ retraktor Hohmanna za
wyrostkiem kruczym. Nalezy
uwazaé, aby nie uszkodzi¢
poczatkowego i koncowego odcinka
mig$nia naramiennego.

Nacig¢ powigz obojczykowo-
piersiowa na zewnetrznej granicy

mig$nia mostkowo-obojczykowo-

sutkowego. Nastepnie, przed
otwarciem migs$nia podtopatkowego,
zidentyfikowa¢ nerw pachowy.

W miar¢ obracania si¢ ramienia na
zewnatrz mozna wykona¢
zachowawcze uwolnienie przedniej
i dolnej czesci torebki od kosci
ramiennej do panewki topatki.

Po odpowiednim uwolnieniu,
zwichna¢ glowe koséci ramiennej do
przedziatu naramienno-piersiowego
poprzez odwiedzenie ramienia i
stopniowa rotacje zewnetrzng i
wyprost. W przypadku silnego
ograniczenia rotacji zewngtrzne;j

(0° lub mniej), zaleca si¢ uwolnienie
wiekszej czeg$ci gornego przyczepu
migsnia piersiowego.




Technika operacyjna

Preparacja kosci ramiennej

Ustawienie sworznia

UWAGA

Przed uzyciem standardowej
prowadnicy do cigcia Aequalis
Reversed nalezy umiesci¢
specjalng prowadnic¢ sworznia!

Umiesci¢ prowadnice sworznia na
glowie kosci ramiennej, tak aby uchwyt

byt w linii z trzonem ko$ci ramiennej
(rys. 1). Aby zdefiniowa¢ tylopochylenie
endoprotezy, pret do okreslania

tylopochylenia jest umieszczony w
jednym z odpowiednich otworéw wzdtuz
osi, co pozwala na tytopochylenie od 0°
do 25° (,,R” dla prawego ramienia i,,[
dla lewego ramienia).

Prowadnica sworznia jest obracana do
momentu, gdy pret do okreslania
tytopochylenia bedzie wyrownany z
przedramieniem pacjenta lub z
wymaganym potozeniem.

Prowadnica sworznia tworzy kat 155°

pochylenia i ustala wymagane
tytopochylenie.

Po prawidlowym umieszczeniu
prowadnicy sworznia glowy kosci
ramiennej, sworzen wyréwnujacy
2,5 mm umieszcza si¢ przez gorng
czeg$¢ prowadnicy sworznia glowy
kos$ci ramiennej (rys. 2). Prowadnica
sworznia ko$ci ramiennej zostanie
usuni¢ta po umieszczeniu sworznia
wyrownujacego (rys. 3). Nalezy
przeprowadzi¢ koncowa kontrolg,
aby upewniC si¢, ze sworzen jest
prawidtowo umieszczony. Ponadto

wazne jest, aby sworzen wyréwnujacy
pozostat prosto ustawiony podczas
zabiegu chirurgicznego. Jesli sworzen
wyrownujacy jest zgiety lub
uszkodzony, nalezy go wymienic.

Rys. 1
Rys. 2
Rys. 3
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Rozwiercanie przeszczepu

Rozwiertak do przeszczepu kostnego
BIO-RSA jest montowany w celu
zasilania, a nastepnie
przeprowadzany przez sworzen
wyrownujacy (rys. 4). Nalezy
pamietac, ze rozwiertak do
przeszczepu kostnego BIO-RSA
pobierze tylko 29 mm przeszczep
kostny, a rozwiercanie nalezy
zatrzymac po napotkaniu kosci

o dobrej jakosci.

] ) o Rys. 4
Ponadto idealnie nadaje si¢ do

rozwiercania, az do uzyskania
ptaskiej powierzchni (rys. 5).

W przypadku twardej kosci, przed
uzyciem rozwiertaka do przeszczepu
kostnego mozna uzy¢ kaniulowanego,
plaskiego rozwiertaka ko$ci
fopatkowej 29 mm, aby usung¢
chrzastke stawowg i twardg kos¢.
Nastepnie przeszczep kostny zostaje
zakonczony przy uzyciu rozwiertaka
do przeszczepu kostnego BIO-RSA.

Rozwiertak jest wyjmowany, z
pozostawieniem na miejscu sworznia Rys. 5
wyrownujacego (rys. 6).

Rys. 6



Technika operacyjna

Wiercenie przeszczepu

Po zakonczeniu rozwiercania wiertlo
kaniulowane 8,3 mm jest przesuwane
nad sworzniem wyrownujacym, aby
utworzy¢ otwor dla przeszczepu
kosci (rys. 7).

Wiertlo jest przesuwane do momentu,
az stopien wiertta zetknie si¢ z
powierzchnig przygotowanej kosci

(rys. 8).

Po zakonczeniu wiercenia mozna
wyjac sworzen wyrownujacy (rys. 9).

Tornier BIO-RSA | Technika operacyjna

Rys. 7

Rys. 8

Rys. 9
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Ciecie przeszczepu

Po usunieciu sworznia
wyroéwnujacego, dobierana jest
odpowiednia prowadnica do cigcia
kos$ci ramiennej na podstawie
wielkosci kosci ramiennej. Prowadnice
do cigcia BIO-RSA sa dostepne
zarowno w duzych, jak i bardzo
duzych rozmiarach (rys. 10).

UWAGA

Dostepne sg dwa wycigcia (7 mm i
10 mm) do utworzenia przeszczepu
kostnego. Jednakowe przesunigcie
poprzeczne jest uzyskiwane, gdy
przy uzyciu kuli 36 mm tworzony
jest przeszczep 10 mm, a przy
uzyciu kuli 42 mm tworzony jest
przeszczep 7 mm (rys. 11).

Wazne jest, aby zapewnic¢, ze prowadnica
do ciecia kosci ramiennej zakrywa glowe
kosci ramiennej, jednoczesnie
zmniejszajac do minimum odstep migdzy
prowadnicg do cigcia a koScig. Aby
ustawi¢ prowadnice cigcia, nalezy
wyrownac dolng czes¢ prowadnicy ciecia
z krawedzig przeszczepu utworzona przez
rozwiertak do przeszczepu kostnego

(rys. 12a). Jesli prowadnica cigcia nie
wchodzi tatwo, srodkowy otwor mozna
powigkszy¢ za pomocg wiertta 8,3 mm.
Przeszczep jest odcinany za pomocg pity
oscylacyjnej przez wybrane szczeliny
ciecia 7 lub 10 mm (rys. 12b). Szczelina
zostata zaprojektowana tak, aby
pomiesci¢ ostrze o grubosci 0,8 mm. Aby
wykonac petne cigcie, dlugos¢ ostrza
powinna wynosi¢ co najmniej 75 mm.

/\PRZESTROGA

Przed wykonaniem cigcia nalezy
zachowac ostroznos$¢, aby upewnic
si¢, ze wybrane zostato odpowiednie
okno. Niewybranie wlasciwego
rozmiaru moze mie¢ wptyw na
mozliwo$¢ nastawienia endoprotezy.

10

Rozmiar L

Rozmiar XL

Rys. 10

Przeszczep 7 mm (kula 42 mm)
Przeszczep 10 mm (kula 36 mm)

Rys. 11

Rys. 12a

Rys. 12b
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Usuwanie przeszczepu

Po wyjeciu przeszczep kostny moze
znajdowac¢ si¢ w prowadnicy do
cigcia kosci ramiennej. Narzedzie do
usuwania przeszczepu kostnego
stuzy do bezpiecznego usuwania
przeszczepu kostnego z prowadnicy
do cigcia (rys. 13). Nalezy pamigtac,
aby odnotowac réznice grubosci
jednego z rozszerzen uzywanych do
usuwania przeszczepu. To
przedtuzenie musi by¢ skierowane w
strong szczeliny, aby mozna bylo je
przesungc. Po usunigciu przeszczep
powinien zosta¢ poddany kontroli w
celu upewnienia sig, ze jakos$¢ kosci
jest odpowiednia do stosowania z
technikg BIO-RSA. Technika
BIO-RSA nigdy nie powinna by¢
stosowana z ko$cig stabej jakosci,
poniewaz moze to negatywnie
wplynaé na gojenie si¢ kosci. W
przypadku pacjentéw o stabej jakoSci
kosci nalezy stosowac standardowa
technike typu odwroconego
(Reversed).

Rys. 13

Mniejszy bolec ustawiony w kierunku
prowadnicy ciecia

11
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Preparacja przynasadowego trzonu
kosci

UWAGA

Zapozna¢ si¢ ze standardowa
technikg Aequalis Reversed lub
Aequalis Reversed II dotyczaca
rozwiercania ko$ci ramiennej
(przynasadowego/trzonu) (rys. 14).

Preparacja kosci topatkowej

Montaz plytki podstawowej

UWAGA

Z przeszczepem nalezy uzywac
wylacznie plytki podstawowej ze
stupkiem o dtugo$ci 29 mm.

Ptytka podstawowa kosci topatkowej
jest przymocowana do impaktora ptytki
podstawowej przez srodkowy otwor za
pomoca $ruby w srodkowym trzonie
impaktora (rys. 15a).

Nalezy zachowa¢ ostroznos¢, aby dwa
kotki na impaktorze prawidtowo
osadzi¢ w odpowiednich otworach na
plytce podstawowej implantu (rys. 15b).

UWAGA

Nie ma probnej ptytki podstawowe;j.

12
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Rys. 14

Rys. 8
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Przygotowanie przeszczepu

UWAGA

Wazne jest, aby w przypadku
techniki BIO-RSA uzywac ptytki
podstawowej z dtugim stupkiem.

Przeszczep kostny wyltacznie z ko$ci
gabczastej pobrany z ko$ci ramiennej
jest nastepnie nakladany na ptytke
podstawowa z dtugim stupkiem, az do
osiagnigcia tylnej powierzchni ptytki
podstawowej (rys. 16). W przypadku
asymetrycznego przeszczepu kosci
mozna narysowac znak sterylnym
otéwkiem, aby prawidtowo ustawic
przeszczep. Przeszczep jest
umieszczany na plytce podstawowej
w kierunku najlepiej dopasowanym
do powierzchni kosci topatkowej.

UWAGA

Podczas preparacji kosci
fopatkowej. Chirurg moze rozwazy¢
trzymanie ptytki podstawowej z
przeszczepem kostnym na tylnym
stole w mokrej gabce (rys. 17).

Wyréwnanie sworzni topatkowych

Kos¢ topatkowa jest przygotowywana
przy uzyciu tej samej techniki wiercenia
i rozwiercania, co przy procedurze w
konfiguracji odwroconej (Reversed). W
przypadku stosowania podejscia z
kaniulacja mozna zastosowac nachylenie
0° Iub 10° przy uzyciu prowadnicy
sworznia ko$ci topatkowej (rys. 18a). Aby
uzyska¢ wigkszy ucisk na przeszczep,
zaleca si¢ nachylenie o 10° w dot w celu
zwigkszenia potaczenia przeszczepu
kostnego (rys. 18b). Te prowadnice sg
przeznaczone dla lewej i prawej strony.

UWAGA

Rozwiertaki obwodowe kosci
topatkowej 36 mm i 42 mm nie sa
juz potrzebne.

Rys. 17 Rys. 16

Lewa Prawa

Rys. 18a

10°

Rys. 18b
Prowadnice sworzni kos$ci topatkowej

13
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Rozwiercanie ko$ci lopatkowej

Aby uzyska¢ prawidlowe osadzenie

i stabilne mocowanie plytki
podstawowej ko$ci topatkowej, wazne
jest, aby przygotowac ptaska
powierzchnie na kos$ci topatkowe;.

Dostepny jest okragly kaniulowany
rozwiertak, o takiej samej $rednicy,
jak przygotowany przeszczep do
BIO-RSA, ktory stuzy do preparacji
kosci topatkowe;.

UWAGA

W technice BIO-RSA nie jest
wymagany etap rozwiercania

obwodowego kosci topatkowe;j
(36 mm lub 42 mm).

Podlaczy¢ rozwiertak 29 mm do
zasilania, wsuna¢ zesp6t na sworzen
prowadzacy i rozwiercac (rys. 19).

Zaleca si¢ uruchomienie rozwiertaka
przed zetknigciem si¢ z powierzchnig
kosci topatkowej i rozwiercanie do
czasu, az powierzchnia kosci
lopatkowej bedzie ptaska (rys. 20).

Jesli wlozenie rozwiertaka jest
trudne, nalezy wyja¢ retraktory lub
zmieni¢ ich potozenie, aby uzyskac
lepsze odslonigcie. Jesli preferowane
jest reczne rozwiercanie, dostepny
jest uchwyt T.

Pozadane jest, aby zachowac jak
najwiecej kosci, aby wspierac
prawidlowe pierwotne mocowanie.
Jesli sworzen prowadzacy jest

uszkodzony lub zgigty, uzy¢ nowego
sworznia prowadzacego.

14

Rys. 19

Rys. 20



Technika operacyjna

Wiercenie otworu Srodkowego
w koSci lopatkowej

Srodkowy otwor kosci topatkowej jest
powigkszany za pomocg kaniulowanego
wiertta 7,5 mm, aby umozliwi¢
dopasowanie wciskowe przy weiskaniu
na koncowa ptytke podstawowa kosci
topatkowej (Srodkowy stupek ptytki
podstawowej ma $rednice 8 mm).
Dostepne s dwa wiertla kaniulowane
7,5 mm, w zaleznosci od dtugosci

srodkowego stupka plytki podstawowe;j
kosci topatkowe;:

e Wiertto 15 mm.

Rys. 21A

* Wiertto 25 mm.

Do preparacji kosci topatkowej do
uzycia z przeszczepem 7 mm nalezy
uzywac wiertta z dtugim stupkiem

$r. 7,5 mm mm (o dtugosci 25 mm),
aby zapewnic pelne osadzenie ptytki
podstawowej na kosci fopatkowej
podczas wciskania. Wiertlto z krotkim
stupkiem $r. 7,5 mm (o dtugosci 15 mm)
jest odpowiednie podczas preparacji
kosci topatkowej do uzycia z

przeszczepem 10 mm. W przypadku
stosowania metody z kaniulacjg z
uzyciem rozwiertaka 29 mm nalezy

Rys. 21b

wybra¢ odpowiednie wiertto i
podlaczy¢ je do zasilania. Wsuna¢
zespot na sworzen prowadzacy i
wywierci¢ srodkowy otwor, az
ogranicznik zetknie si¢ z koscig
(rys. 21a-b). Usung¢ wiertto.

Usuna¢ sworzen prowadzacy za
pomoca zasilania (rys. 22).

UWAGA

Po przygotowaniu powierzchni

kosci topatkowej nalezy wykonaé
mate otwory na obwodzie
powierzchni kosci topatkowej,
aby uzyskac krwawiaca
powierzchnie.

Rys. 22

15
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Mocowanie przeszczepu
kosci topatkowej i plytki
podstawowej

Ptytka podstawowa i konstrukcja
przeszczepu kostnego sa weiskane do
wywierconego otworu srodkowego.
Przy wciskaniu nalezy sprawdzic,
czy plytka podstawowa jest
catkowicie osadzona na kosci
lopatkowej. Ponadto dystalna czesé
kotka ptytki podstawowej musi
znajdowac¢ si¢ w obrgbie naturalnej
kosci topatkowej (rys. 23a-b).

Rys. 23a

Pozostata cze$¢ procedury odwroconej
jest wykonywana zgodnie z
wytycznymi chirurgicznymi.

UWAGA

Nalezy zwroci¢ uwage na
orientacje $rub, aby uniknaé
wysunigcia przez zewnetrzng
Sciang przeszczepu.

Nastawienie
implantowanej glenosfery
i zamkniecie

Rys. 23b

Pozostata czg$¢ procedury jest
doktadnie taka sama, jak przy
standardowej procedurze odwrocone;j
(rys. 24a-b).

UWAGA

W przypadku stosowania
techniki BIO-RSA nalezy wybra¢
wysrodkowang standardowa
glenosferg.

Rys. 24a Rys. 24b

16



Elementy systemu

Wiertarka kaniulowana

Prowadnica sworzni ko$ci ramiennej Rozwiertak przeszczepu Rozwiertak 3 w 1 BIO-RSA

2%

S

RSOSSN
m.ot.at»to.’t‘:‘:.t.:.:

L

Prowadnica do cigcia Popychacz do przeszczepu
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Elementy systemu

Zestaw narzedzi BIO-RSA

YKAD100
Pozycja Nr ref. Opis Iglzctﬂi(a
1 MWB360 Sworzen prowadzacy do kosci ramiennej 1
2 MWB361 Pita Bellpile $r. 29 mm 1
3 MWB362 Wiertlo ér. 8,3 mm 1
4 MWB363 Duza prowadnica do cigcia 1
5 MWB364 Bardzo duza prowadnica do cigcia 1
6 MWB366 Popychacz do przeszczepu kostnego 1
7 MWE702 Rozwiertak 3 w 1 BIO-RSA 1

Wszystkie narzedzia BIO-RSA sa oznaczone kolorem fioletowym w celu identyfikacji.

18



Elementy systemu — implanty

Plytki podstawowe kosci lopatkowej 29 mm
Aequalis Reversed Il

Nr ref. Opis
DWDO068 $r. 29 mm ptytka podstawowa kosci topatkowej z dlugim stupkiem 25 mm

DWEZS30 $r. 29 mm ptytka podstawowa z gwintowanymi stupkami o dtugosci 30 mm
lub DWE&35 $r. 29 mm ptytka podstawowa z gwintowanymi stupkami o dtugosci 35 mm

Glenosfery Aequalis Reversed Il do plytki
podstawowej sr. 29 mm

Nr ref. Opis
DWDI190 Wysrodkowana glenosfera sr. 36 mm do ptytki podstawowej $r. 29 mm
DWD193 Wysrodkowana glenosfera sr. 42 mm do ptytki podstawowej $r. 29 mm

Skrzynka na sruby

Nr ref. Opis

MGB 389 Skrzynka na sruby ptytki podstawowej E.A.P

Sruby plytek podstawowych kosci lopatkowej
Tornier

Sruba kompresyijna $r. 4,5 mm

Nr ref. Niesterylny Nr ref. Sterylny Dlugo$é (mm)
VDV218 VDV118 L 18 mm
VDV220 VDV120 L 20 mm
VDV223 VDV123 L 23 mm
VDV226 VDV126 L 26 mm
VDV229 - L 29 mm
VDV232 VDV132 L 32 mm
VDV235 - L35 mm
VDV238 VDV138 L 38 mm
VDV241 - L41 mm
VDV245 VDV145 L 45 mm
VDV250 - L 50 mm

19



Elementy systemu — implanty

Sruby plytek podstawowych kosci lopatkowej
Tornier

Sruba wielokierunkowa $r. 4,5 mm

Nr ref. Niesterylny Nr ref. Sterylny Dlugos$¢ (mm)
DWD020 DWD120 L 20 mm
DWD023 - L 23 mm
DWDO026 DWD126 L 26 mm
DWD029 - L 29 mm
DWDO032 DWD132 L 32 mm
DWDO035 - L35 mm
DWDO038 DWDI138 L 38 mm
DWDO041 - L 41 mm
DWDO044 DWD144 L 44 mm
DWDO047 - L 47 mm
- DWD150 L 50 mm

Sterylne narzedzia

N ref. Opis

DWDO055 Wiertlo ér. 3 mm dl. 220 mm

DWDO063 Sworzen $r. 2,5 mm, dt. 200 mm

DWDO065 Sworzen $r. 2,5 mm, dt. 150 mm

DWD164 Wyjmowany pilot do kaniulowanego rozwiertaka
DWD167 $r. 3,5 mm koncowka srubokretu szesciokatnego dt. 25 mm
DWDI163 Pret do retrowersji
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Tornier BIO-RSA | Technika operacyjna

Uwagi
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Tornier BIO-RSA | Technika operacyjna

Uwagi
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Tornier BIO-RSA | Technika operacyjna

Uwagi
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stryker

Niniejszy dokument jest przeznaczony wylacznie do uzytku przez pracownikoéw ochrony zdrowia. Przy podejmowaniu decyzji

Producent:
klinicznym. Firma Stryker nie udziela porad medycznych i zaleca przeszkolenie chirurgow w zakresie stosowania Torn ier SAS

161 rue Lavoisier,
Przedstawione informacje majg na celu zademonstrowanie produktu firmy Stryker. Przed uzyciem jakiegokolwiek produktu c E 01 2 3 38330 Montbonnot

o zastosowaniu danego produktu w leczeniu konkretnego pacjenta chirurg musi zawsze polega¢ na wlasnym doswiadczeniu

poszczegdlnych wyrobow przed zastosowaniem ich podczas operacji.

firmy Stryker chirurg musi zawsze zapoznac si¢ z etykieta produktu i/lub instrukcja uzycia, w tym z instrukcja czyszczenia i
Saint Martin, Francja

uzalezniona od przepisow prawnych i/lub praktyk medycznych na poszczegolnych rynkach. W przypadku pytan dotyczacych +33 (0) 4 76 61 35 00

sterylizacji (jezeli wystgpuje). Produkty moga nie by¢ dostgpne na wszystkich rynkach, poniewaz dostgpnos¢ produktow jest

dostepnosci produktow Stryker w Pafistwa regionie, prosimy o kontakt z przedstawicielem firmy Stryker.

Instrukcje uzycia, techniki operacyjne, instrukcje czyszczenia, ulotki informacyjne dla pacjenta oraz inne powiazane materiaty
mozna zamowic online na stronie ifu.stryker.com. W przypadku pobierania Instrukcji uzycia, Technik operacyjnych, Instrukcji
czyszczenia z wyzej wymienionych stron internetowych, prosimy o upewnienie si¢ przed uzyciem, ze zawsze posiadaja Panstwo
najbardziej aktualng wersjg.

Stryker Corporation, jej oddziaty lub inne podmioty powiazane korporacyjnie sa wiascicielami, uzywaja lub ztozyly wniosek o
nastegpujace znaki towarowe lub ustugowe: Aequalis, BIO-RSA, Stryker i Tornier.

Wszystkie inne znaki towarowe sg znakami towarowymi ich odpowiednich wiascicieli lub posiadaczy.
Wyzej wymienione produkty sg oznaczone znakiem CE.
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