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Einleitung

Produktmaterialien

Platten
cpTi (ASTM F67)

Schrauben
Ti6Al4V (ASTM F136)

K-Drahte
Rostfreier Stahl (ISO 5832-1)

Instrumente
Rostfreier Stahl, Aluminium, Aluminiumlegierung, cpTi
(ASTM F67), Nitinol, PA, PEEK, POM, PR, PPSU, PTFE, Silikon

Container
Rostfreier Stahl, Aluminiumlegierung, PEEK, PP, PPSU, Silikon

Indikationen

APTUS Forearm
Frakturen und Osteotomien der Knochen des Vorderarms

- Radius Schaftplatten
- Frakturen und Osteotomien des Radiusschafts

- Ulna Schaftplatten
- Frakturen und Osteotomien des Ulnaschafts

Kontraindikationen

- Bestehende oder verdachtige Infektionen am oder in der
Nahe des Implantatorts

- Bekannte Allergien und/oder Uberempfindlichkeit gegen
Implantatmaterialien

- Ungenlgende oder schlechte Knochensubstanz, um das
Implantat sicher zu verankern

- Patienten mit mangelnder Fahigkeit und/oder Kooperations-

bereitschaft wahrend der Behandlungsphase

- Die Wachstumsfuge darf nicht mit Platten oder Schrauben
uberbriickt werden

(1]

Gebrauchsanweisung beachten
ifu.medartis.com
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Farbkodierung

Systemgrosse Farbcode

2.8 orange

Platten und Schrauben

Spezielle Implantatplatten und -schrauben verfligen Gber eine
individuelle Farbe:

Implantatplatten blau TriLock Platten (Verblockung)
Implantatschrauben gold ~ Kortikalisschrauben (Fixation)
Implantatschrauben blau  TriLock Schrauben (Verblockung)

Kombinationsmaglichkeit von Platten und
Schrauben

Platten und Schrauben kénnen innerhalb der gleichen
Systemgrosse kombiniert werden:

2.8 TriLock Platten

2.8 Kortikalisschrauben, HexaDrive 7
2.8 TriLock Schrauben, HexaDrive 7

Symbole

@
®)

HexaDrive

TriLock (Verblockungstechnologie)

medartis.com



4 | Radius und Ulna Schaft-System 2.8

Systemubersicht

Die Implantatplatten des APTUS Forearm Radius und Ulna Schaft-Systems 2.8 stehen in folgenden Designs zur Verfiigung:

2.8 TriLock Radius Schaftplatten

A-4857.03
2.8 TriLock
Radius Schaftplatte
A-4857.04 18-Loch
2.8 TriLock
Radius Schaftplatte
22-Loch

medartis.com

A-4857.02

2.8 TriLock

Radius Schaftplatte
14-Loch

Radius Schaftplatte Ulna Schaftplatte

2.8 TriLock Ulna Schaftplatten

A-4857.12

2.8 TriLock

Ulna Schaftplatte
14-Loch

Ulna Schaftplatte

A-4857.14

2.8 TriLock

Ulna Schaftplatte
22-Loch
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Anwendung der Instrumente

Allgemeine Anwendung der Instrumente

Schablonen zur Grossenbestimmung

Schablonen zur Gréssenbestimmung erleichtern die
intraoperative Auswahl des geeigneten Implantats.

Fir das Radius und Ulna Schaft-System 2.8 sind die
Schablonen zur Grossenbestimmung gemass Anhang
«Implantate, Instrumente und Container» verfigbar.

Die Schablonen sind mit Symbolen versehen, die auf die Art
des Schraubenlochs und seine Position auf dem
entsprechenden Implantat hinweisen:

O fur ein TriLock Schraubenloch (Verblockung) zum
Einbringen einer TriLock Schraube oder einer
Kortikalisschraube

fr ein TriLock™® Schraubenloch (Verblockung/
Kompression) zum Einbringen einer TriLock Schraube
oder einer Kortikalisschraube

3

Die Artikelnummer der Schablone zur Grossenbestimmung
(z. B. A-4857.01TP) entspricht der Artikelnummer des
Sterilimplantats (z. B. A-4857.01S). Der Zusatz TP steht fir
«template», den englischen Begriff fiir Schablone.

Falls erforderlich kann die Schablone mit geeigneten
K-Drahten temporar an den Knochen fixiert werden.

Hinweis

Schablonen zur Grossenbestimmung nicht implantieren.
Schablonen zur Grossenbestimmung nicht biegen oder
schneiden.

Schablone zur Gréssenbestimmung mit Symbolen fir TriLock und TriLockPtUs
Schraubenlécher

A-4857.01TP
Schablone fir A-4857.01S
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Bohren

Fur die APTUS Systemgrossen sind farbkodierte Spiralbohrer
erhaltlich. Alle Spiralbohrer sind mit einem Ringsystem
farblich kodiert.

Systemgrosse  Farbcode

2.8 orange

Es gibt zwei unterschiedliche Arten von Spiralbohrern fir die
Systemgrosse 2.8: Der Kernlochbohrer ist durch einen
Farbring gekennzeichnet. Der Gleitlochbohrer (fir Zugschrau-
bentechnik) ist durch zwei Farbringe gekennzeichnet.

Warnung

Der Bohrer muss stets durch die Bohrerflihrung (A-2026,
A-2820) oder die selbsthaltende Bohrhiilse (A-2826) gefiihrt
werden. Dies verhindert die Beschadigung des Schrauben-
lochs und schiitzt umliegendes Gewebe vor dem direkten
Kontakt mit dem Bohrer. Die Bohrerfiihrung dient auch zur
Begrenzung des Schwenkwinkels.

medartis.com
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A-3832
Kernlochbohrer mit @ 2,35 mm = ein Farbring

T BT K

A-3834
Gleitlochbohrer mit @ 2,9 mm = zwei Farbringe

I S AT 2SN
/ —

A-2026
2.5/2.8 Bohrerfiihrung, TriLockPvs

A-2820
2.8 Bohrerflihrung

A-2826
2.8 Bohrhllse, selbsthaltend



Nach dem Positionieren der Platte, Bohrerfihrung oder
selbsthaltende Bohrhilse und Spiralbohrer in das Schrauben-
loch einflihren.

Das Ende mit einem orangen Balken der zweiseitigen
Bohrerflihrung (A-2820) kann fir alle Schraubenlécher und
flr das Einbringen von plattenunabhangigen Schrauben (z. B.
Fragmentfixierung nur mit Schrauben) verwendet werden.

Das eine Ende der zweiseitigen Bohrerfuhrung fir TriLock™Vs
(A-2026) kann fir alle Schraubenlécher verwendet werden.
Das mit einem Pfeil gekennzeichnete Ende wird ausschliess-
lich fr TriLock™Ys Locher verwendet.

Die selbsthaltende Bohrhiilse (A-2826) kann mit einer
Umdrehung im Uhrzeigersinn in den TriLock Lochern der
Platte (bis zu +15°) verblockt werden. Dadurch erfiillt sie alle
Aufgaben einer Bohrerfihrung, ohne dabei von Hand
gehalten werden zu missen.

Warnung

Bei TriLock Platten ist darauf zu achten, dass die Schrauben-
|6cher mit einem Schwenkwinkel von maximal + 15° vorge-
bohrt werden. Zu diesem Zweck weisen die Bohrerflihrungen
einen Anschlag von + 15° auf. Bei einem vorgebohrten
Schwenkwinkel >15° kdnnen die TriLock Schrauben nicht
mehr korrekt in der Platte verblocken.

Tiefe bestimmen

Das Tiefenmessgerat (A-2031) dient zur Bestimmung der
optimalen Schraubenlange fir die mono- oder bikortikale
Verschraubung von TriLock Schrauben und Kortikalisschrau-
ben.

Den Schieber des Tiefenmessgerats zuriickschieben.

Die Tastnadel des Tiefenmessgerats besitzt einen Widerha-
ken, der entweder bis zum Bohrungsgrund geschoben oder
an der Gegenkortikalis eingehakt wird. Dabei bleibt die
Tastnadel statisch, nur der Schieber wird verschoben.

Radius und Ulna Schaft-System 2.8 | 7

A-2026
2.5/2.8 Bohrerfuhrung, TriLock™vs

I -

A-2031
2.0-2.8 Tiefenmessgerat
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Zur Langenbestimmung wird das distale Ende des Schiebers
auf die Implantatplatte oder direkt auf den Knochen aufge-
setzt (z. B. flr die Frakturfixierung mit Zugschrauben).

Auf der Skala des Tiefenmessgeréts kann die ideale Schrau-
benlange fur das bestimmte Bohrloch abgelesen werden.

Gewinde schneiden

Vorsicht

Alle APTUS Schrauben sind selbstschneidend. Bei sehr
hartem Knochen, insbesondere in der Schaftregion von
Radius oder Ulna, muss gegebenenfalls der 2.8 Gewinde-
schneider (A-3839) verwendet werden, um das Eindrehmo-
ment der 2.8 Schrauben zu verringern.

Nach der Bohrung mit dem Kernlochbohrer (A-3832, ein
oranger Farbring) ein Gewinde fur die Schraube vorschnei-
den. Hierzu den 2.8 Gewindeschneider (A-3839) zusammen
mit dem Handgriff (A-2077) verwenden.

Tiefe bestimmen und mit dem Schraubendreher (Schrau-

bendreherklinge A-2013 mit Handgriff A-2077) die entspre-
chende Schraube einbringen.

medartis.com

A-3839
2.8 Gewindeschneider

A-2077
Handgriff mit Schnellkupplung, AO




Aufnehmen der Schrauben

Die Schraubendreherklinge (A-2013) verfiigt Gber die Selbst-
haltung HexaDrive.

&)

Zur Entnahme von Schrauben aus dem Implantatcontainer
wird die Schraubendreherklinge mit der entsprechenden
Farbkodierung senkrecht in den Schraubenkopf der ge-
winschten Schraube eingebracht und die Schraube mit
axialem Druck aufgenommen.

Hinweis
Ohne axialen Druck halt die Schraube nicht.

Vorsicht

Schraube senkrecht aus dem Fach ziehen.

Mehrmaliges Aufnehmen der Schraube kann zu bleibenden
Verformungen im Selbsthaltebereich des HexaDrive im
Schraubenkopf fiihren. Daher kann die Schraube nicht mehr
korrekt aufgenommen werden. In diesem Fall muss eine
neue Schraube verwendet werden.

Hinweis

Schraubenlange und -durchmesser am Langenmessmodul
kontrollieren. Die Schraubenldnge wird am Kopfende abgele-
sen.

Radius und Ulna Schaft-System 2.8 | 9
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A-2013
2.5/2.8 Schraubendreherklinge, HD7, AO

A-2077
Handgriff mit Schnellkupplung, AO

| 7
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OP-Techniken

Zugschraubentechnik

Warnung
Die fehlerhafte Anwendung der Zugschraubentechnik kann
Zu einem postoperativen Repositionsverlust fihren.

1. Gleitloch bohren

Mit dem Spiralbohrer mit zwei orangen Farbringen (A-3834,
@ 2,9 mm) durch das mit «LAG» markierte Ende der Bohrer-
flihrung (A-2820) das Gleitloch bohren. Im rechten Winkel zur
Frakturlinie bohren.

Nicht Uber die Frakturlinie hinaus bohren.

2. Kernloch bohren

Nach Reposition der Fraktur das andere Ende der Bohrerfiih-
rung auf das Gleitloch setzen und mit dem Kernlochbohrer
mit einem orangen Farbring (A-3832, & 2,35 mm) das
Kernloch bohren.

3. Fraktur komprimieren
Mit der entsprechenden Kortikalisschraube (A-5800.xx) die
Fraktur komprimieren.

4. Optionale Zwischenschritte vor dem Komprimieren

Falls erforderlich kann mit dem Kopfraumfraser (A-3835) eine
Senkung in den Knochen gefrast werden, um den Schrau-
benkopf zu versenken.

Vorsicht

Verwendung des Handgriffs (A-2077) anstelle eines elektri-
schen Antriebs, um das Risiko einer zu tiefen Frasung durch
die erste Kortikalis hindurch zu verringern.

medartis.com




TriLockPtus

TriLockP¥s Schraubenlocher sind in allen Radius- und
Ulnaschaftplatten (A-4857.01-04, A-4857.11-14) vorhanden.

TriLockPYS ermoglicht T mm Kompression und winkelstabile
Verblockung in einem Schritt.

Zur Ausfiihrung dieser Technik werden eine TriLock Schrau-
be, die 2.5/2.8 Bohrerfiihrung TriLock™s (A-2026) und eine
Platte mit einem TriLock™ S Schraubenloch benétigt. Die
TriLock™ S Locher und das entsprechende Ende der Bohrer-
fihrung sind je mit einem Pfeil markiert, der die Richtung der
Kompression anzeigt. Vor der Verwendung eines TriLock™s
Lochs ist sicherzustellen, dass auf der TriLockP'Ys Seite keine
Fixierung besteht. Auf der anderen Seite der Fraktur- oder
Osteotomielinie ist die Platte mit mindestens einer TriLock
Schraube zu fixieren.

1. Bohrerfiihrung in der Platte positionieren

Die 2.5/2.8 Bohrerfiihrung TriLock™ s senkrecht zur Platte,
der Kompressionsrichtung folgend, einfiihren. Der Pfeil auf
der Bohrerfihrung und der Pfeil auf der Platte zeigen in
Kompressionsrichtung.

Warnung
Eine korrekte Kompression wird nur erzielt, wenn die Bohrer-
flhrung in einem 90°-Winkel in die Platte eingefihrt wird.

2. Durch die Bohrerfiihrung TriLock'S bohren
Mit dem Kernlochbohrer mit einem orangen Farbring (A-3832,
@ 2,35 mm) den Knochen komplett durchbohren (bikortikal).

3. Schraube einbringen und in finaler Position verblocken
Eine TriLock Schraube in das vorgebohrte Loch einbringen.
Die axiale Kompression beginnt, sobald der Schraubenkopf
die Platte beriihrt. Die finale Position ist erreicht, wenn die
Schraube im TriLockYs Schraubenloch verblockt ist.

TriLockPS Schraubenlocher kdnnen auch als konventionelle
TriLock Schraubenldcher verwendet werden. Die multidirekti-
onale (+ 15°) und winkelstabile Verblockung mittels TriLock
Schrauben oder das Einbringen von Kortikalisschrauben sind
uneingeschrankt moglich. Zum konventionellen Bohren das
entsprechende Ende der Bohrerfiihrung (A-2026, A-2820,
siehe auch Kapitel «<Bohren») benutzen.

Radius und Ulna Schaft-System 2.8 | 11
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Radius und Ulna Schaftplatten

1. Platte positionieren

Fraktur reponieren und die geeignete Radius oder Ulna
Schaftplatte (A-4857.xx) mit der korrekten Lange auswahlen.
Die Platte zentral Uber der Fraktur positionieren, sodass
idealerweise je drei Schraubenlochern distal und proximal der
Fraktur besetzt werden konnen.

Vorsicht

Die Platten konnen sowohl fir den linken als auch den
rechten Vorderarm verwendet werden. FUr eine anatomische
Passform konnen die Platten um 180° gedreht werden.

Zur temporaren Plattenfixierung konnen 1,6 mm K-Drahte
(A-5040.41, A-5042.417) oder Oliven K-Drahte (A-5045.41/1)
gesetzt werden.

Hinweis

Vor dem Platzieren der Platte kdnnen grossere Frakturfrag-
mente mit Hilfe einer Zugschraube fixiert werden (siehe
Kapitel «Zugschraubentechnik»).

2. Platte fixieren

Bohren eines Kernlochs mittig durch das Langloch mit
Verwendung des Kernlochbohrers mit @ 2,35 mm (A-3832)
und dem entsprechenden Ende der Bohrerfiihrung (A-2820).

medartis.com




Mit dem Tiefenmessgeréat (A-2031) die Tiefe bestimmen.

Einbringen einer Kortikalisschraube @ 2,8 mm (A-5800.xx).
Durch die Kortikalisschraube wird der Knochen an die Platte
gezogen.

Bohren, Tiefe bestimmen und eine Kortikalisschraube
@ 2,8 mm (A-5800.xx) in das zweite Langloch einbringen.

Die korrekte Position der Platte wird mittels intraoperativer
Rontgenkontrolle Gberprift.

Hinweis

Falls die Plattenposition angepasst werden muss: K-Drahte
entfernen, die Kortikalisschraube im Langloch leicht I16sen,
die Plattenposition anpassen und die Kortikalisschraube
wieder anziehen.

Bohren, Tiefe bestimmen und TriLock Schrauben @ 2,8 mm
(A-5850.xx) in die verbleibenden Schraubenldcher einbringen.
Mit den frakturnahen Schraubenldéchern beginnen.

K-Drahte entfernen, falls zuvor platziert.

Warnung

Bei Komprimierung der Fraktur mit Verwendung eines
TriLockP¥S Lochs sollte zuerst das TriLock™ S Loch besetzt
werden. Erst danach werden die anderen TriLock Schrauben
auf derselben Seite der Frakturlinie eingebracht (siehe Kapitel
«TriLockPUsy).

Radius und Ulna Schaft-System 2.8 | 13
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14 Explantation

Explantation von Forearm Platten

1. Schrauben entfernen
Alle Schrauben aus der Verblockung I6sen und entfernen.

Die Schrauben konnen in beliebiger Reihenfolge entfernt
werden.

Sollte die Platte am Knochen anhaften, kann sie vorsichtig
mit einem Raspatorium angehoben werden, um sie vom
Knochen zu entfernen.

Vorsicht

Beim Entfernen der Schrauben darauf achten, dass ein
eventueller Knocheneinwuchs im Schraubenkopf entfernt
wurde, die Schraubendreher-Schraubenkopf-Verbindung axial
ausgerichtet ist und dass zwischen Klinge und Schraube
ausreichend Axialkraft angewendet wird.

medartis.com
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TriLock Verblockungstechnologie

Korrekte Anwendung der TriLock Verblockungstechnologie

Die Schraube wird nach erfolgtem Vorbohren durch das
Plattenloch in den Knochen geschraubt. Sobald der
Schraubenkopf mit der Plattenoberflache in Kontakt kommt,
kann eine Drehmomentzunahme sprbar sein.

Dies bezeichnet die sogenannte «Einlaufphase», in welcher der
Schraubenkopf in die Verblockungszone der Platte eindringt
(siehe Diagramm, Bereich «A»). Anschliessend kommt es zu

einem kurzzeitigen Drehmomentabfall (Bereich «B» im
Diagramm). Erst danach (Bereich «C» im Diagramm) erfolgt
durch festes Anziehen die eigentliche Verblockung, bei der
eine reibschlissige Verbindung zwischen Schraube und Platte
entsteht.

Das gewahlte Anzugsmoment im Bereich «C» ist entscheidend
fur die Qualitat der Verblockung.

Drehwinkela —»

Verblockungs-Drehmoment M

Lock

DrehmomentM — g

Einlauf-Drehmoment M, j

/

N

"

3

-
-

Einlauf-
phase

A

Freilauf Verblockung

B C
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Korrekte Verblockung (+ 15°) der TriLock Schrauben im APTUS Radius und Ulna Schaft-System 2.8

Eine korrekte Verblockung erfolgt nur, wenn der Schraubenkopf
blndig mit der Verblockungskontur abschliesst (Bild T und 3).

Sollte hingegen ein Uberstand sichtbar bzw. fiihlbar sein (Bild
2 und 4), hat der Schraubenkopf die Verblockungsposition
nicht vollstandig erreicht. In diesem Fall muss die Schraube
noch einmal nachgezogen werden, um ein vollstandiges Ein-

Richtig: VERBLOCKT

Bild 1

Richtig: VERBLOCKT

Bild 3

medartis.com

dringen und Verblocken zu ermaoglichen. Im Fall von schlech-
ter Knochenqualitat kann ein leichter axialer Druck erforderlich
sein, um eine vollstandige Verblockung zu erzielen.

Nach Erreichen des Verblockungs-Drehmoments (MLock)
darf die Schraube nicht weiter angezogen werden, da sonst
die Verblockung nicht mehr sichergestellt werden kann.

Falsch: UNVERBLOCKT

Bild 2

Falsch: UNVERBLOCKT

Bild 4



Implantate, Instrumente und

Container

2.8 Kortikalisschrauben, HexaDrive 7

8 mm
10 mm
12mm
14 mm

16 mm

28 mm 18 mm
20 mm
22 mm
24 mm

A-5800.08/1
A-5800.10/1
A-5800.12/1
A-5800.14/1
A-5800.16/1
A-5800.18/1
A-5800.20/1
A-5800.22/1
A-5800.24/1

2.8 TriLock Schrauben, HexaDrive 7

8 mm
10 mm
12mm
14 mm

16 mm

<>

@ 2,8 mm

18 mm
20 mm
22 mm
24 mm

Massstab 1:1

A-5850.08/1
A-5850.10/1
A-5850.12/1
A-5850.14/1
A-5850.16/1
A-5850.18/1
A-5850.20/1
A-5850.22/1
A-5850.24/1

A-5800.08/1

A-5800.10/1S
A-5800.12/1S
A-5800.14/1S
A-5800.16/1S
A-5800.18/1S
A-5800.20/1S
A-5800.22/1S
A-5800.24/1S

A-5850.08/1S
A-5850.10/1S
A-5850.12/1S
A-5850.14/1S
A-5850.16/1S
A-5850.18/1S
A-5850.20/1S
A-5850.22/1S
A-5850.24/1S

SV U G Y

A-5800.08
A-5800.10
A-5800.12
A-5800.14
A-5800.16
A-5800.18
A-5800.20
A-5800.22
A-5800.24

A-5850.08
A-5850.10
A-5850.12
A-5850.14
A-5850.16
A-5850.18
A-5850.20
A-5850.22
A-5850.24
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Material: Ti6AI4V (ASTM F136)
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Material: Ti6AI4V (ASTM F136)

[S20NNE) BENG, RN, BENE) BNE) RN E) BRNE) e
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2.8 TriLock Radius Schaftplatten

Material: cpTi (ASTM F67)
Plattendicke: 3,4 mm

<10 mm>»>

<10 mm>»>
A =

<10 mm>»>

160 mm

A

133 mm

107 mm

80 mm

A-4857.01 A-4857.02 A-4857.03 A-4857.04

Schablone Beschreibung Locher Stk./Pkg.
A-4857.01 A-4857.01S A-4857.01TP TriLock™Us 10 1
A-4857.02 A-4857.02S A-4857.02TP TriLock™Us 14 1
A-4857.03 A-4857.03S A-4857.03TP TriLock™Us 18 1
A-4857.04 A-4857.04S A-4857.04TP TriLockPVs 22 1

medartis.com Massstab 1:1



2.8 TriLock Ulna Schaftplatten

<10 mm>»>

A-4857.14

Beschreibung

Radius und Ulna Schaft-System 2.8 | 19

Locher

Material: cpTi (ASTM F67)
Plattendicke: 3,4 mm

Stk./Pkg.

A
<10 mm>» €
£
A 8
£
-
€
£
€
:
\/ \/ e’ Y A\
A-4857.11 A-4857.12 A-4857.13
Schablone
A-4857.11 A-4857.11S A-4857.11TP
A-4857.12 A-4857.12S A-4857.12TP
A-4857.13 A-4857.13S A-4857.13TP
A-4857.14 A-4857.14S A-4857.14TP

Massstab 1:1

TriLockPvs
TriLockPvs
TriLockPvs
TriLockPvs

10
14
18
22

= . =
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Spiralbohrer & 2,35 mm

¢ Sl oSS
Art. Nr. Stopp Lange Schaftende Stk./Pkg.
A-3832 A-3832S 50 mm 107 mm AO Quick Coupling 1

Spiralbohrer @ 2,9 mm (fir Gleitloch)

Art. Nr. Stopp Lange Schaftende Stk./Pkg.
A-3834 A-3834S 10 mm 61 mm AO Quick Coupling 1

Kopfraumfraser fur Kortikalisschrauben

Art. Nr. (%) Lénge Schaftende Stk./Pkg.
A-3835 A-3835S 3,7 mm 45 mm AO Quick Coupling 1

Gewindeschneider @ 2.8 mm

Gewindelange Schaftende Stk./Pkg.
A-3839 110 mm 75 mm AO Quick Coupling 1

K-Drahte, rostfreier Stahl

D i — _— A-50404)
3 — - ——  A-5042.41
Art. Nr. %] Beschreibung Lange Stk./Pkg.
A-5040.41 1,6 mm Trokar 150 mm 10
A-5040.41/2S 1,6 mm Trokar 150 mm 2
A-5042.41 1,6 mm Trokar 150 mm 10
A-5042.41/2S 1,6 mm Trokar 150 mm 2

Oliven K-Draht, rostfreier Stahl

< 3T 16mm

—10mm —

60 mm

Gewindelange Stk./Pkg.
A-5045.41/1 1,6 mm 60 mm 170 mm 1
A-5045.41/2S 1,6 mm 60 mm 10 mm 2

medartis.com Massstab 1:1
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Bohrerfuhrungen

/&\! oo ARTUS, 2.8 ——— _!e____)\

A-2820

Systemgrosse Beschreibung
A-2026 2.5/2.8 TriLockPws 146 mm 1
A-2820 2.8 fir Kern- und Gleitloch 146 mm 1
Bohrhilse

Systemgrosse Beschreibung Stk./Pkg.
A-2826 2.5/2.8 selbsthaltend 34 mm 1

Art. Nr. Systemgrosse Lange Stk./Pkg.
A-2031 2.0-2.8 189 mm 1

Handgriff mit Schnellkupplung

Art. Nr. Fir Schaftende Stk./Pkg.
A-2077 129 mm AO Quick Coupling 1

Schraubendreherklinge, selbsthaltend

SV VR YL — (R om
@) Ho7

Systemgrosse Interface Schaftende Stk./Pkg.
A-2013 2.5/2.8 HD7 75 mm AO Quick Coupling 1

Massstab 1:2 medartis.com



22 | Radius und Ulna Schaft-System 2.8

Schalen, Einsatze
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A-6607.001 mit A-6607.015 und A-6607.010 A-6607.006
(exkl. Implantate und Instrumente) (exkl. Implantate)

A-6607.001
A-6607.006
A-6607.010
A-6607.015
M-6727

Schale APTUS Forearm 2.8

Platteneinsatz APTUS Forearm 2.8

Schraubeneinsatz APTUS Forearm 2.8

Instrumenteneinsatz APTUS Forearm 2.8

Deckel fiir Implantat- und Instrumentenschale, 240x240 mm

Artikel auf Anfrage erhaltlich

A-5040.41/1
A-5042.41/1

medartis.com
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240 x 240 x 54 mm
240 x 240 x 20 mm
240 x 240 x 46 mm
234 x 234 x 46 mm
240 x 240 mm
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