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Uvod
Materiali izdelka

Ploščice, podložke
cpTi (ASTM F67), Ti6Al4V (ASTM F136)

Vijaki
Ti6Al4V (ASTM F136)

K-žice
Nerjavno jeklo (ISO 5832-1)

Instrumenti
Nerjavno jeklo, aluminij, aluminijeva zlitina, cpTi
(ASTM F67), nitinol, PA, PEEK, POM, PP, PPSU, PTFE, silikon

Posode
Nerjavno jeklo, aluminijeva zlitina, PEEK, PP, PPSU, silikon

Indikacije

APTUS Elbow
Zlomi in osteotomije kosti komolca

	– Ploščice za proksimalni radius
	– zlomi in osteotomije proksimalnega radiusa

	– Ploščice za distalni humerus
	– zlomi, osteotomije in nezaraščanje distalnega humerusa

	– Ploščice za proksimalno ulno
	– zlomi in osteotomije proksimalne ulne

Kontraindikacije
	– Predhodno obstoječa okužba ali sum na okužbo na ali v 
bližini mesta vsaditve

	– Znane alergije in/ali preobčutljivost na materiale vsadka

	– Slabša ali nezadostna kakovost kosti za varno pritrditev 
implantata

	– Bolniki, ki so v fazi zdravljenja onesposobljeni in/ali 
neodzivni

	– Rastnih ploščic se ne sme blokirati s ploščicami in vijaki

Specifični zapleti

Specifični zapleti, ki so lahko povezani s fiksacijo zlomov 
proksimalne ulne vključujejo:

	– zgodnji osteoartritis

Barvno označevanje

Velikost sistema		  Barvna koda
2.0 			   Modra
2.8 			   Oranžna

Ploščice in vijaki 
Posebne vsadne ploščice in vijaki imajo lastne barve:
Modre vsadne ploščice 	 Ploščice TriLock (zaklepanje)
Zlati vsadni vijaki		  Kortikalni vijaki (fiksacijski)
Modri vsadni vijaki	 Vijaki TriLock (zaklepanje)

Možna kombinacija plošč 
in vijakov 

Ploščice in vijake se lahko kombinira v eni velikosti sistema:

2.0 Ploščice TriLock
2.0 Kortikalni vijaki, HexaDrive 6
2.0 Vijaki TriLock, HexaDrive 6
2.3 Kortikalni vijaki, HexaDrive 6

2.8 Ploščice TriLock
2.8 Kortikalni vijaki, HexaDrive 7
2.8 Vijaki TriLock, HexaDrive 7
2.8 Kompresijski vijaki, HexaDrive 7

Simboli
   

 	 HexaDrive 

	 TriLock (tehnologija zaklepanja) 

Glejte navodila za uporabo
ifu.medartis.com
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Pregled sistema
Ploščice sistema za komolec APTUS Elbow System 2.0, 2.8 so na voljo v različnih zasnovah in različnih dolžinah ploščic. 
Za celoten portfelj vsadkov glejte poglavje »Priloga«.

2.0 Ploščice glave koželjnice

2.8 Ploščice za olekranon

2.0 Ploščice za koronoid

A-4656.80/81
Leva in desna

A-4656.68
Obodna ploščica

A-4656.69 
Podporna ploščica

A-4856.01
Pritezna ploščica

A-4856.12/15 
Ravne 
dvojne ploščice

A-4856.11/14 desnaA-4856.10/13 leva   
Ukrivljene dvojne ploščice
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2.8 Ploščice za distalni humerus

2.8 Dorzalne ploščice za olekranon

A-4856.29–34
Medialne ploščice
Leva in desna

A-4856.39–44
Lateralne ploščice
Leva in desna

A-4856.49–54
Posterolateralne ploščice
Leva in desna

A-4856.81–84
Srednje ploščice         

A-4856.91–96S
Razširjene ploščice

A-4856.61–72S
Standardne ploščice
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Koncept zdravljenja
V spodnji tabeli so navedene tipične klinične ugotovitve, ki se jih lahko zdravi z vsadki sistema za komolec APTUS Elbow 
System 2.0, 2.8.

Glava koželjnice

Vrsta zloma Kompleksni in/ali kominutivni zlomi glave koželjnice, ki 
zahtevajo subhondralno podporo.

Osteotomije in zlomi v predelu vratu glave koželjnice, zlasti 
impaktirani zlomi, ki zahtevajo podporo. 
Oblika te ploščice omogoča kombinacijo z izoliranimi 
kompresijskimi vijaki brez glave izven ploščice za dodatno 
subhondralno podporo.

Priporočena vrsta ploščice 2.0 Obodna ploščica glave koželjnice 
A-4656.68

2.0 Ploščica za podporo glave koželjnice
A-4656.69

Proksimalna ulna

Vrsta zloma Zlomi koronoida, pri katerih je indicirana  
notranja fiksacija s ploščico.

Podpora in fiksacija sublimnega tuberkla.

Priporočena vrsta ploščice 2.0 Ploščice za koronoid
A-4656.80/81
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Proksimalna ulna

Vrsta zloma Zlomi in osteotomije 
proksimalne ulne z 
medfragmentarno podporo.

Kompleksni zlomi 
distalnega olekranona brez 
medfragmentarne podpore.

Kompleksni zlomi 
proksimalnega olekranona 
brez medfragmentarne 
podpore.

Kompleksni zlomi 
proksimalne ulne brez 
interfragmentarne podpore.

Zlomi Monteggia, 
lezije, podobne Monteggii

Priporočena vrsta ploščice 2.8 Pritezna ploščica za 
olekranon
A-4856.01

2.8 Ravne dvojne ploščice
A-4856.12/15

2.8 Ukrivljene 
dvojne ploščice 
A-4856.10/11/13/14

2.8 Dorzalne ploščice za 
olekranon 
A-4856.61–72S, 
A-4856.81–84,  
A-4856.91–96S 

Distalni humerus

Primeri za  
kombinacije ploščic

180-stopinjska konfiguracija:
kombinacija medialne (A-4856.29–34) in lateralne  
(A-4856.39–44) 2.8 ploščice za distalni humerus

90-stopinjska konfiguracija: 
kombinacija medialne (A-4856.29–34) in posterolateralne 
(A-4856.49–54) 2.8 ploščice za distalni humerus
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Po klasifikaciji AO/OTA se lahko tipične klinične ugotovitve pri distalnem humerusu zdravijo s ploščicami APTUS za distalni 
humerus, kot je prikazano v spodnji tabeli.

Zgoraj navedene informacije so zgolj priporočilo. Za izbiro ustreznega vsadka za specifičen primer je odgovoren izključno 
kirurg, ki izvaja poseg.

Klasifikacija AO/
OTA

Medialna ploščica Lateralna ploščica Posterolateralna 
ploščica

180-stopinjska  
konfiguracija

90-stopinjska 
konfiguracija

13A2.2

13A2.3

13A3.1

13A3.2

13B1.1

13B1.2

13B1.3

13B2.1

13B2.3

13B3.3

13C1

13C2

13C3

Primarno priporočilo

Možno
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Uporaba instrumenta
Splošna uporaba instrumenta

Šablone za določanje velikosti

Šablone za določanje velikosti olajšajo intraoperativno izbiro 
ustreznega vsadka. 
Šablone za določanje velikosti za 2.8 TriLock ploščice za 
olekranon so na voljo skladno s poglavjem »Priloga«.

Šablone za določanje velikosti vključujejo simbole, ki  
nakazujejo vrsto luknje za vijak in njen položaj na  
posameznem vsadku:

	� za luknjo za vijak TriLock (zaklepni) se uporablja vijak 
TriLock ali kortikalni vijak

	� za luknjo za vijak TriLockPLUS (zaklepni/kompresijski)  
se uporablja vijak TriLock ali kortikalni vijak

Številka izdelka šablone za določanje velikosti (npr. 
A-4856.11TP) se ujema s številko izdelka sterilnega vsadka  
(npr. A-4856.11S). Pripona TP pomeni šablono. 

Po potrebi uporabite ustrezne K-žice za začasno pritrditev 
šablone za določanje velikosti na kost.

Opomba
Šablon za določanje velikosti ne vsadite.
Šablon za določanje velikosti ne upogibajte ali režite.

Šablona za določanje velikosti s simboli za luknje za vijake TriLock

A-4856.11TP
Šablona za A-4856.11S
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Upogibanje plošče

Po potrebi je ploščice mogoče upogniti s pomočjo  
klešč za upogibanje ploščic.

Za ta namen obstaja več možnosti.

Opozorilo
Nepravilno upogibanje ploščice lahko privede do nepravilnega 
delovanja in odpovedi konstrukcije po operaciji.

Klešče za upogibanje ploščic imajo dva različna zoba za  
zaščito zaklepnih lukenj ravnih in ukrivljenih ploščic med  
postopkom upogibanja.

Klešče za upogibanje ploščic z Vario zobom (A-2040):
Ukrivljene ploščice za glavo koželjnice in ploščico za koronoid 
se lahko upogiba s kleščami za upogibanje ploščic z Vario 
zobom (A-2040).

Klešče za upogibanje ploščic z zobom (A-2047): 
Ravne ploščice za olekranon in lateralni zavihek 
posterolateralnih ploščic za distalni humerus se lahko 
upogiba samo s kleščami za upogibanje ploščic z zobom 
(A-2047). 

Klešče za upogibanje ploščic Vario z zobom/zobmi se vedno 
uporablja v parih.

Označena stran ploščice mora biti vedno obrnjena navzgor 
(»UP« (NAVZGOR)), ko se ploščico vstavlja v klešče za 
upogibanje. 

Pri upogibanju ravnih ploščic (ploščica za olekranon) je treba 
klešče za upogibanje ploščic z zobom držati tako, da so črke 
»F – FLAT PLATE THIS SIDE UP« (F – RAVNA PLOŠČICA 
– TA STRAN NAVZGOR) berljive od zgoraj. To zagotovi 
nepoškodovanost lukenj ploščic.

A-2047	
2.0–2.8 Klešče za upogibanje ploščic, z zobom

A-2040	
1.2–2.3 Klešče za upogibanje ploščic, z Vario zobom
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Opozorilo
Ploščice ne upogibajte za več kot 30°. Če dodatno upognete 
ploščico, lahko deformirate luknje ploščice in povzročite 
pooperativni zlom ploščice.

Opozorilo
Zaradi ponavljajočega se upogibanja ploščice v nasprotne 
smeri lahko pride do pooperativnega zloma ploščice. Vedno 
uporabljajte priložene klešče za upogibanje ploščic ali 
ključe za upogibanje ploščic, da preprečite poškodbe lukenj 
ploščice. Poškodovane luknje ploščic preprečujejo pravilno 
in varno namestitev vijaka v ploščici ter povečajo tveganje za 
odpoved sistema.

Pri upogibanju zavihka posterolateralne ploščice je treba 
klešče za upogibanje ploščic z zobom držati tako, da so črke  
»F – FLAT PLATE THIS SIDE UP« (F – RAVNA PLOŠČICA 
– TA STRAN NAVZGOR) berljive od zgoraj. To zagotovi 
nepoškodovanost lukenj ploščic.

Opozorilo 
Med upogibanjem je treba ploščico vedno držati za dve 
sosednji luknji, da se prepreči deformacijo konture vmesne 
luknje ploščice.
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Medialne in lateralne ploščice za distalni humerus je treba 
upogibati v odprtih režah »med« in »lat« izven ravnine 
ploščice ter jih zvijati v zaprtih režah »med« in »lat«. 

 
Posterolateralne ploščice za distalni humerus za upogibajo in 
zvijajo v odpretih režah »post-lat«. 

A-2090	
Ključ za upogibanje ploščic za distalni humerus

Ključ za upogibanje ploščic Elbow  
(A-2090, A-2093)

S ključem za upogibanje ploščic (A-2090) se ploščice za 
distalni humerus lahko zvijejo ali upognejo izven ravnine 
ploščice.
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Ključ za upogibanje za dorzalne ploščice olekranona (A-2093) 
je zasnovan za prilagajanje različnim kotom (VA) in dorzalni 
angulaciji proksimalne ulne (PUDA) na ustreznih delih za 
upogibanje ploščice.

Proksimalni konec razširjenih dorzalnih ploščic za olekranon 
(A-4856.91–96S) se lahko upogne tudi v namenski reži s 
ključem za upogibanje.

Opozorilo 
Med upogibanjem je treba ploščico vedno držati za dve 
sosednji luknji, da se prepreči deformacijo konture vmesne 
luknje ploščice.

Opozorilo
Ploščice ne upogibajte za več kot 30°. Če dodatno upognete 
ploščico, lahko deformirate luknje ploščice in povzročite 
pooperativni zlom ploščice.

Opozorilo
Zaradi ponavljajočega se upogibanja ploščice v nasprotne 
smeri lahko pride do pooperativnega zloma ploščice. Vedno 
uporabljajte priložene klešče za upogibanje ploščic ali 
ključe za upogibanje ploščic, da preprečite poškodbe lukenj 
ploščice. Poškodovane luknje ploščic preprečujejo pravilno 
in varno namestitev vijaka v ploščici ter povečajo tveganje za 
odpoved sistema.

A-2093
Ključ za upogibanje dorzalnih ploščic za olekranon Reža za prilagoditev VA

Reža za prilagoditev PUDA
Reža za upogibanje 
proksimalnega konca 
razširjenih dorzalnih ploščic 
za olekranon

> 30°
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Opozorilo
Sveder je vedno treba voditi z ustreznim vodilom za vrtanje 
(A-2620 ali A-2820 ali A-2026) ali samodržnim rokavom za 
vrtanje (A-2826). To preprečuje poškodbe luknje za vijak  
in ščiti okoliško tkivo pred neposrednim stikom s svedrom. 
Vodilo za vrtanje se uporablja tudi za omejitev vrtilnega kota. 

Konec dvostranskega vodila za vrtanje z eno barvno oznako 
(A-2620 ali A-2820) se lahko uporablja za vse luknje za 
vijake in za vstavljanje samostojnih vijakov (npr. fiksiranje 
fragmentov samo z vijaki).

A-2620 
2.0/2.3 Vodilo za vrtanje

A-2026 
2.5/2.8 Vodilo za vrtanje, TriLockPLUS

A-2820	
2.8 Vodilo za vrtanje

A-2826	
2.8 Rokav za vrtanje, samodržni

Vrtanje

Za vsako velikost sistema APTUS so na voljo barvno kodirani 
spiralni svedri. Vsi spiralni svedri so barvno kodirani s 
sistemom obroča.  

Velikost sistema	 Barvna koda
2.0		  Modra
2.8		  Oranžna

Za vsako velikost sistema obstajata dve različni vrsti 
spiralnih svedrov: svedri za osnovne luknje so označeni z 
enim barvnim obročkom, svedri za drsne luknje (za tehniko 
uporabe kompresijskega vijaka) pa so označeni z dvema 
barvnima obročkoma.

Svedri za drsno luknjo = dva barvna obročka

Svedri za osnovno luknjo = en barvni obroček

A-3434

A-3832

A-3837

A-3431

A-3834
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Konec vodila za vrtanje, označen z dvema krogoma, 
za TriLockPLUS (A-2026) se lahko uporablja za vse luknje za 
vijake. 
Drugi konec, označen s puščico, se uporablja samo za luknje 
TriLockPLUS .

Opozorilo 
Ploščice TriLock zagotavljajo, da so luknje za vijake 
predhodno izvrtane z vrtilnim kotom največ ±15°. V ta namen 
vključuje vodilo za vrtanje omejevalnik ±15°. Predhodno 
izvrtan vrtilni kot > 15°ne omogoča več, da se vijaki TriLock 
pravilno zaklenejo na ploščico.

A-2026
2.5/2.8 Vodilo za vrtanje, TriLockPLUS

Samodržni rokav za vrtanje (A-2826) se lahko zaklene z 
obračanjem lukenj ploščice TriLock v smeri urinega kazalca 
(največ ±15°). Zato izvaja vse funkcije vodila za vrtanje brez 
potrebe po držanju.   

A-2826
2.5/2.8 Samodržni rokav za vrtanje
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Idealno dolžino vijaka za dodeljeno vrtalno luknjo se lahko 
odčita na lestvici na merilniku globine.

Za določitev dolžine vijaka postavite distalni konec drsnika 
na vsadno ploščico ali neposredno na kost (npr. za fiksacijo 
zloma s kompresijskimi vijaki).

A-2032	
2.0/2.3 Merilnik globine

A-2836	
2.8 Merilnik globine

Dodeljevanje dolžine vijakov

Merilniki globine (A-2032 za vijake 2.0  
in A-2836 za vijake 2.8) se uporabljajo za  
določitev idealne dolžine vijaka za uporabo pri  
monokortikalni ali bikortikalni pritrditvi vijaka za  
vijake TriLock in kortikalne vijake.

Uvlecite drsnik merilnika globine. 
Merilo merilnika globine ima kavljasto konico, ki se vstavi na 
dno luknje ali se uporablja za zajemanje skrajnega korteksa 
kosti. Pri uporabi merilnika globine ostane merilo statično, 
prilagaja se le drsnik.
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Priprava navoja z vrezovalnikom

Pozor
Vsi vijaki APTUS so samovrezni. V primeru zelo trde kosti, 
zlasti v predelu debla distalnega humerusa, bo morda treba 
uporabiti 2.8 vrezovalnik (A-3839) za zmanjšanje navora pri 
vstavitvi 2.8 vijakov in za preprečitev dislokacije fragmenta.

Neobičajno velik upor med vrtanjem osnovne luknje in/
ali neobičajno velik navor pri vstavitvi vijaka sta lahko znak 
posebej trde kosti, ki zahteva predhodno vrezovanje.

Ko ste izvrtali osnovno luknjo z 2.8 svedrom za osnovne 
luknje (A-3832 ali A-3837, en oranžni obroček), ustvarite navoj 
za vijak z 2.8 vrezovalnikom (A-3839) skupaj z ročajem  
(A-2070, A-2073, A-2078 ali A-2079).

Določite dolžino vijaka in vstavite vijak z ustreznim izvijačem 
(rezilo izvijača A-2013 z ročajem A-2070, A-2073, A-2078 ali 
A-2079).

A-3839
2.8 Vrezovalnik

A-2070
Ročaj s hitrim priključkom, AO

A-2073
Ročaj s hitrim priključkom, AO

A-2078
Ročaj s hitrim priključkom, AO

A-2079
Zaskočni ročaj s hitrim priključkom, AO
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Pobiranje vijaka

Izvijač (A-2610) in rezilo izvijača (A-2013) 
vključujeta samodržalni sistem HexaDrive.

A-2013	
2.5/2.8 Rezilo izvijača, HD7, AO

A-2610	
2.0/2.3 Izvijač, HD6, samodržni

Opomba
Preverite dolžino in premer vijaka na lestvici merilnega 
modula. Dolžina vijaka je določena na koncu glave vijaka.

Pozor
Navpično izvlecite vijak iz predelka. 
Ponavljajoče pobiranje vijaka lahko povzroči trajno 
deformacijo samozadrževalnega območja HexaDrive znotraj 
glave vijaka. Zato vijaka morda ne bo več mogoče pravilno 
prijeti. V tem primeru je treba uporabiti  
nov vijak.

Za odstranitev vijakov iz vsebnika vsadkov vstavite ustrezno 
barvno označen izvijač pravokotno v glavo vijaka pri želenem 
vijaku in primite vijak z aksialnim pritiskom.

Opomba 
Vijak ne bo ostal na mestu brez aksialnega pritiska.
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Zaskočni ročaj

Ročaj izvijača (A-2079) ima zaskočno funkcijo.
Zaskočni mehanizem je mogoče nastaviti s premikanjem 
drsnega rokava v položaj A, B ali C.

Položaj A 
Vrtenje v smeri urinega kazalca, vstavljanje vijaka

Položaj B 
Nevtralni položaj, zaskočni mehanizem je blokiran

Položaj C 
Vrtenje v nasprotni smeri urinega kazalca, odstranitev ali 
popustitev vijaka

A-2079
Zaskočni ročaj s hitrim priključkom, AO

Položaj A Položaj B Položaj C
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Naprava za usmerjanje za ploščice distalnega 
humerusa

Naprava za usmerjanje olajša namestitev zlasti dolgih 
bikondilarnih vijakov. Z napravo je mogoče pred vrtanjem 
določiti izstopno točko svedra. 
Uporablja se z dolgim svedrom (A-3837), ki ga naprava 
zaustavi, ko ta doseže ciljno izstopno točko.

Sestav naprave za usmerjanje
Napravo za usmerjanje sestavljajo komponente A-2095.1–4, 
ki so posamično shranjene v posodi modula.

Številke izdelka za komponente:
A-2095.1   Okvir z ročajem
A-2095.2   Naprava za usmerjanje, zaustavitev vrtanja
A-2095.3   Sprožilnik s ciljno konico
A-2095.4   Vodilo za vrtanje 2.8

A-2095.3 A-2095.1

A-2095.4

A-2095.2

Specifična uporaba instrumenta
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Korak 1
Vodilo za vrtanje 2.8 (A-2095.4) vstavitev v okvir z ročajem 
(A-2095.1).  

Pozor! Levi navoj

Korak 2
Rahlo dvignite ročico »Release« (Sprosti), da vstavite os z 
instrumentom za zaustavitev vrtanja (A-2095.2). 

Korak 3
Vstavite sprožilnik s ciljno konico (A-2095.3). 

Os z instrumentom za zaustavitev vrtanja mora biti do 
konca vstavljena tako, da je poravnana. Na koncu vstavitve 
sprožilnika s ciljno konico morate zaslišati rahel klik.

Glejte tudi »Navodila za sestavljanje/razstavljanje« na  
ifu.medartis.com.



Vstavite vrtalnik
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Ko je naprava na svojem mestu na kosti in ploščici, je 
mogoče dolžino vijaka odčitati na lestvici osi.

Vstavite sveder (A-3837) v vodilo za vrtanje naprave za 
usmerjanje in izvrtajte luknjo. Sveder se samodejno zaustavi, 
tik preden doseže ciljno konico.

S tem, ko dvignete ročico »Release« (Sprosti), se razdalja 
poveča.

Naprava izvaja tudi rahlo kompresijo na zlom.

Vrtanje skozi napravo za usmerjanje
Ciljno konico naprave za usmerjanje postavite na mesto, kjer 
naj bi izstopil vijak. Nato postavite vodilo za vrtanje naprave 
za usmerjanje na luknjo za vijak, v katero naj bi bil vstavljen 
vijak, tako da povlečete za ročaj sprožilnika. S tem zmanjšate 
razdaljo med ciljno konico in vodilom za vrtanje, dokler nista 
oba v stiku s kostjo ali ploščico. 

S tem ko povlečete za ročaj sprožilnika, se zmanjša razdalja 
med ciljno konico in vodilom za vrtanje.

Ročaj sprožilnika

Vstavite vodilo za vrtanje

Ročica »Release« 
(Sprosti)

Ciljna konica Vodilo za vrtanje z instrumentom za zaustavitev vrtanja

Ročaj sprožilnika

1

2

Os z lestvico

Odčitajte 
vrednost
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Kirurške tehnike
Splošne kirurške tehnike
Tehnike uporabe kompresijskega vijaka

Uporabiti je mogoče dve tehniki uporabe kompresijskega 
vijaka, odvisno od vsadka. 

Opozorilo
Nepravilno izvajanje tehnike uporabe kompresijskega vijaka 
lahko privede do pooperativne izgube redukcije.

Tehnika uporabe kompresijskega vijaka z  
uporabo kortikalnih vijakov

1. Vrtanje drsne luknje
Izvrtajte drsno luknjo s spiralnim svedrom, označenim z 
dvema obročkoma (A-3431 A 2,1 mm ali A-3834 A 2,9 mm), 
skupaj s koncem vodila za vrtanje (A-2620 ali A-2820) z 
oznako »LAG«. Vrtajte pravokotno na črto zloma. 

Ne vrtajte dlje kot do črte zloma.

4. Izbirne stopnje pred kompresijo
Po potrebi uporabite kotno grezilo (A-3835), da ustvarite 
vdolbino v kosti za glavo vijaka.

Pozor 
Uporabite ročaj (A-2070, A-2073, A-2078 ali A-2079) namesto 
električnega orodja, da zmanjšate tveganje za pregloboko  
ustvarjanje vdolbine skozi bližnji korteks.

3. Kompresija zloma
Stisnite zlom z ustreznim kortikalnim vijakom.

2. Vrtanje osnovne luknje
Drugi konec vodila za vrtanje vstavite v izvrtano drsno 
luknjo in uporabite spiralni sveder za osnovne luknje z enim 
obročkom (A-3434 A 1,6 mm, A-3832 A 2,35 mm, A-3837  
A 2,35 mm) za vrtanje osnovne luknje.
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A-5830.xx/1  
2.8 Kompresijski vijak, HexaDrive 7

Tehnika uporabe kompresijskega vijaka z  
uporabo kompresijskih vijakov

Pri kompresijskih vijakih (A-5830.xx, A 2,8 mm) brez navoja 
na osi/vratu zadošča izvrtati osnovno luknjo s pomočjo 
vodila za vrtanje in svedra za osnovne luknje in vstaviti vijak.

Opozorilo
Če je kortikalna kost mehka, lahko uporabite podložko 
(A-4700.70/1 konkavna ali A-4750.70/1 bikonkavna) za 
2.8 kortikalne ali kompresijske vijake, da se sile kompresije 
porazdelijo na večjo površino kosti okoli luknje za vijak.

3. Izbirne stopnje pred kompresijo
Po potrebi uporabite kotno grezilo (A-3835), da ustvarite 
vdolbino v kosti za glavo vijaka.

Pozor
Uporabite ročaj (A-2070, A-2073, A-2078 ali A-2079) namesto 
električnega orodja, da zmanjšate tveganje za pregloboko 
ustvarjanje vdolbine skozi bližnji korteks.

2. Kompresija zloma
Stisnite zlom z ustreznim kompresijskih vijakom.

1. Vrtanje osnovne luknje
Izvrtajte osnovno luknjo s spiralnim svedrom z enim 
obročkom (A-3434 A 1,6 mm, A-3832 A 2,35 mm, A-3837  
A 2,35 mm) skupaj s koncem vodila za vrtanje (A-2820 
ali A-2026) ali samodržnega rokava za vrtanje (A-2826), 
označenega z eno barvno črtico. Vrtajte pravokotno na črto 
zloma.
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Uporaba kompresijske luknje

Pri vsaki ploščici za distalni humerus (A-4856.29–54) je 
treba drugo najbolj proksimalno luknjo za vijak uporabiti kot 
kompresijsko luknjo. Uporabi se lahko, če je treba kompresijo 
izvajati na zlom, omogoča pa največ 1,4 mm kompresije. Če 
kompresija ni potrebna, se lahko luknjo za vijak uporabi kot 
običajno luknjo za vijak s kortikalnim vijakom (A-5800–xx).

Opozorilo
Ne glede na uporabo kompresijske funkcije luknje, se lahko v 
kompresijski luknji uporabljajo samo kortikalni vijaki.

Pred uporabo kompresijske luknje se prepričajte, da so 
distalni fragmenti glede na črto zloma trdno pritrjeni 
na ploščico.

Izvrtajte osnovno luknjo z uporabo vodila za vrtanje (A-2820 
ali A-2076) v proksimalni del ekscentrične kompresijske 
luknje. 
Izvrtajte, določite dolžino vijaka in vstavite kortikalni vijak 
(A5800.xx) brez zategovanja.

Med zategovanjem vijaka v kompresijski luknji glava vijaka 
drsi od proksimalnega dela v distalni del ekscentrične 
luknje, kar premakne ploščico v proksimalni smeri in izvaja 
kompresijo na zlom.

Sprostite vijak v podolgovati luknji in odstranite vse začasne 
(oliva) K-žice in vijake, ki so proksimalni na črto zloma. 
Zategnite vijak v kompresijski luknji.

Opozorilo
Pravilno stiskanje se doseže le, če je vodilo za vrtanje 
vstavljeno pod kotom 90° v ploščico. 
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TriLockPLUS

Luknje TriLockPLUS so na voljo na APTUS 2.8 dorzalnih 
ploščicah za olekranon (razen A-4856.61–62, A-4856.91–92).

TriLockPLUS omogoča 1-mm stiskanje in kotno stabilno 
zaklepanje v enem koraku. 

Za to tehniko so potrebni vijak TriLock, vodilo za vrtanje 
2.5/2.8 TriLockPLUS (A-2026) in ploščica z luknjo TriLockPLUS. 
Luknje TriLockPLUS in vodilo za vrtanje so označeni s puščico, ki 
nakazuje smer kompresije. Pred uporabo luknje TriLockPLUS 
zagotovite, da ni nobene fiksacije na strani TriLockPLUS. in
pritrdite ploščico z vsaj enim vijakom TriLock na nasprotni
strani zloma ali osteotomske črte.

1. Pozicioniranje vodila za vrtanje v ploščici 
Ob upoštevanju smeri stiskanja vstavite vodilo za vrtanje 
2.5/2.8 TriLockPLUS pravokotno na ploščico. Puščica na vodilu 
za vrtanje in ploščici označuje smer stiskanja.

Opozorilo
Pravilno stiskanje se doseže le, če je vodilo za vrtanje 
vstavljeno pod kotom 90° v ploščico.

2. Vrtanje skozi vodilo za vrtanje TriLockPLUS

Spiralni sveder za osnovne luknje z enim oranžnim obročkom 
(A-3832) uporabite za to, da popolnoma prevrtate kost 
(bikortikalno).  
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3. Vstavljanje vijaka in zaklepanje v končnem položaju 
Vstavite vijak TriLock v predhodno izvrtano luknjo. Aksialno 
stiskanje se začne, takoj ko se glava vijaka dotakne ploščice. 
Končni položaj je dosežen, ko je vijak zaklenjen v luknjo 
TriLockPLUS.

Luknje TriLockPLUS se lahko uporablja tudi kot konvencionalne 
luknje TriLock, ki omogočajo večsmerno (±15°) in kotno 
stabilno zaklepanje z vijaki TriLock ali za vstavljanje kortikalnih 
vijakov. Za konvencionalno vrtanje uporabite ustrezni konec 
vodila za vrtanje (A-2820; glejte tudi razdelek »Vrtanje«).
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K-žica z olivo s konico brez navoja

K-žica z olivo z navojno konico

Začasna fiksacija ploščice

Začasna fiksacija z uporabo K-žic 
Po redukciji zloma se lahko izvede začasna fiksacija ploščic z 
uporabo K-žic. K-žice je mogoče vstaviti skozi luknje za K-žico 
v ploščici bodisi za redukcijo fragmentov zloma ob ploščico 
ali začasno fiksacijo ploščice na kost.  

K-žice so na voljo s konico lancete ali trokarja.

Vrsta ploščice K-žica A K-žica 

2.0 Ploščica za koronoid
1,2 mm A-5040.21 trokar

A-5042.21 lanceta2.0 Ploščice glave koželjnice

2.8 Ploščice za olekranon 1,6 mm
A-5040.41 trokar
A-5042.41 lanceta

2.8 Ploščice za distalni humerus 1,8 mm
A-5040.51 trokar
A-5042.51 lanceta

K-žica s konico trokarja

K-žica s konico lancete

Začasna fiksacija z uporabo K-žic z olivo 

K-žice z olivo se lahko vstavijo skozi luknje za vijake ali  
skozi luknje za K-žico v ploščici. 
K-žico z olivo vstavite v luknjo in upočasnite vstavljanje,  
ko je oliva v stiku s ploščico. 

K-žice z olivo so na voljo v različici z navojem in različici  
brez navoja.

* Ni na voljo v vseh državah

Pozor 
Ko uporabljate navojne K-žice z olivo, lahko zaradi 
prekomerne vstavitve pride do strganja kostnih navojev in 
popuščanja začasne fiksacije. 

Vrsta ploščice K-žica A K-žica

2.0 Ploščica za koronoid
1,2 mm A-5045.21/1*   Oliva 10 mm, z navojem

A-5046.21/1*   Oliva 10 mm, brez navoja2.0 Ploščice glave koželjnice
2.8 Ploščice za olekranon

1,6 mm A-5045.41/1*   Oliva 10 mm, z navojem 
A-5046.41/1*   Oliva 10 mm, brez navoja2.8 Ploščice za distalni humerus
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A-4656.68
Obodna ploščica glave 
koželjnice

A-4656.69 
Ploščica za podporo glave 
koželjnice

2.0 Ploščice glave koželjnice
A-4656.68 in A-4656.69

1. Določanje položaja ploščice 
Po redukciji zloma izberite ustrezno ploščico za glavo 
koželjnice (A-4656.68 ali A-4656.69) skladno z vzorcem 
zloma. 

Če je treba, upognite ploščico s kleščami za upogibanje 
ploščic (A-2040), da dosežete ustrezno prileganje glede na 
obliko kosti posameznika.

Specifične kirurške tehnike

Pozor
Ploščice je treba namestiti v tako imenovano varno cono 
vedno, ko to dovoljuje vzorec zloma.

Varna cona je del glave koželjnice, ki med rotacijo podlakti ne 
pride v stik z incisura radialis proksimalne ulne. Meri približno 
110° glave koželjnice in ima tanjši, rumenkast hrustanec.
Ko je podlaket v nevtralnem položaju, se center varne cone 
nahaja 10° anteriorno na lateralno stran glave koželjnice. *

Varna cona
Pogled na artikulacijo glave koželjnice iz proksimalnega 
položaja  
Desni radius v nevtralnem položaju

* K. J. Burkhart, K. Wegmann, J. Dargel, C. Ries, L. P. Mueller, »Treatment of radial head and neck fractures: in favor of anatomical reconstruction«, 2012, Eur J 
Trauma Emerg Surg, 38:593–603
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Za začasno fiksacijo ploščice lahko uporabite 1,2-mm K-žice 
(A-5040.21 ali A-5042.21) ali K-žice z olivo (A-5045.21/1 ali 
A-5046.21/1).

2. Pritrditev ploščice
Začnite fiksacijo s kortikalnim vijakom (A-5400.xx) v predelu 
debla. Izvrtajte, določite dolžino vijaka in vstavite vijak. 
Ta vijak omogoča priteg ploščice ob kost, da se ustvari  
tesen stik.

Ponovite zgornje korake, da zapolnite preostale luknje za 
vijake s TriLock vijaki (A-5450.xx) ali kortikalnimi vijaki  
(A-5400.xx) vedno, ko to zahteva vzorec zloma. Odstranite 
vse K-žice (z olivo).

Namestite najmanj tri vijake v deblo in proksimalni del 
ploščice, da dosežete zadostno stabilnost.  
Porazdelitev vijakov v glavi z uporabo obeh vrstic proksimal-
nih vijakov poveča stabilnost fiksacije.

Kotno stabilni vijaki na splošno zagotavljajo večjo stabilnost  
konstrukcije, zlasti v primeru kominutivnega zloma ali slabe 
kakovosti kosti. 

Večsmernost zaklepnih (±15°) in nezaklepnih vijakov 
omogoča posamično obravnavo vsakega fragmenta in 
prepreči kolizije vijakov.
 

Opozorilo
Klinično in radiografsko preverite subhondralni položaj 
vijakov, zlasti kadar uporabljate obodno ploščico glave 
koželjnice (A-4656.68).



Sistem za komolec Elbow 2.0, 2.8  l  31

medartis.com

2.0 Ploščice za koronoid
A-4656.80 in A-4656.81

1. Določanje položaja ploščice
Če je treba, upognite ploščico s kleščami za upogibanje 
ploščic (A-2040), da dosežete ustrezno prileganje glede na 
obliko kosti posameznika. 

2. Pritrditev ploščice
Začnite fiksacijo s kortikalnim vijakom (A-5400.xx) v središču 
distalne podolgovate luknje. Izvrtajte, določite dolžino vijaka 
in vstavite vijak.

Za začasno fiksacijo ploščice lahko uporabite 1,2-mm K-žice 
(A-5040.21 ali A-5042.21) ali K-žice z olivo (A-5045.21/1 
ali A-5046.21/1). Ploščico za koronoid namestite čim bolj 
proksimalno. To omogoči subhondralno fiksacijo sklepnega 
fragmenta z vstavitvijo vijakov v proksimalno vrstico vijakov.

Vijaka ne zategnite do konca. Na ta način lahko nekoliko 
prilagodite položaj ploščice za nadaljnje distalno ali 
proksimalno končno nameščanje ploščice. Odstranite vse 
K-žice (z olivo) v fragmentu, ki ga je treba prilagoditi, če je 
treba spremeniti položaj ploščice.
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Priporočilo
Če vstavitev vijaka ni mogoča in če zlom to dopušča, se lahko 
uporabi proksimalna anteriorna roka za podporo fragmenta.

Priporočilo
Glede na anteromedialni ali medialni Hotchkissov pristop 
se lahko uporabi anteriorno ali medialno luknjo ploščice na 
distalnem predelu.

Podobno preostale luknje za vijake zapolnite z vijaki TriLock 
(A-5450.xx) ali kortikalnimi vijaki (A-5400.xx), odvisno od 
vzorca zloma. Odstranite vse K-žice (z olivo).

Opozorilo
Uporabite intraoperativni nadzor z rentgenskim slikanjem za 
preverjanje subhondralnega položaja vijakov.
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2.8 Pritezna ploščica za olekranon
A-4856.01

1. Začasna fiksacija zloma
Po redukciji zloma se uporabi K-žico (na primer 1,6 mm, 
A-5040.41 ali A-5042.41) za začasno fiksacijo. K-žica je 
nameščena na sredini konice olekranona in usmerjena proti 
anteriornemu korteksu ulne. Po vstavitvi K-žice uporabite 
redukcijske klešče za izvedbo kompresije na zlom in 
zagotovitev, da je zlom v celoti reduciran. 
Po potrebi izvrtajte majhno luknjo v distalni korteks za 
dobro pritrditev distalne konice redukcijskih klešč stran od 
predvidenega položaja ploščice. 

2. Predhodno oblikovanje ploščice
Ploščico oblikujte z roko tako, da dve proksimalni luknji 
obdajata konico olekranona. Distalni luknji se nahajata na 
obeh straneh lateralno do dorzalnega roba proksimalne ulne.

Opozorilo 
Zaradi ponavljajočega se upogibanja ploščice v nasprotne 
smeri lahko pride do zloma ploščice.

3. Določanje položaja ploščice
Naredite dve majhni inciziji v tetivo tricepsa na olekranonu in 
postavite dve proksimalni luknji za vijake v neposreden stik s 
kostjo proksimalnega fragmenta.
 Inciziji morata biti vzporedni z mišičnimi vlakni.

Pozor
Prepričajte se, da ploščica leži tesno in simetrično na 
dorzalnem robu proksimalne ulne.
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5. Zapiranje vrzeli zloma
Odstranite centralno redukcijsko K-žico. 

Zaprite vrzel zloma, tako da previdno zategnete kompresijska 
vijaka, ki prečkata zlom, in izvedite rahlo kompresijo na zlom, 
da zaključite redukcijo.

Odstranite redukcijske klešče.

Pozor
Funkcija razbremenitve napetosti je zagotovljena le takrat, ko 
ploščica leži ravno na kosti.

Opozorilo
Uporabite intraoperativni nadzor z rentgenskim slikanjem za 
preverjanje subhondralnega položaja vijakov.

Odstranite obe 1,6-mm K-žici (z olivo). 

4. Namestitev vijakov, ki prečkajo zlom
V proksimalni luknji ploščice se vstavita dva vzporedna 
bikortikalna vijaka, ki prečkata zlom. Usmerjenost teh vijakov 
mora biti subhondralna na trohlearno zarezo ulne, podobna 
usmerjenosti K-žic pri klasičnem tenzijskem pasovnem 
ožičenju. 

Vrtajte bikortikalno, določite dolžino vijaka in vstavite 
kompresijski vijak (A-5830.xx) v prvo proksimalno luknjo za 
vijak ter ga ne zategnite do konca. 

Ponovite postopek z drugo proksimalno luknjo na vijaku.

Ploščico fiksirajte z dvema 1,6-mm K-žicama 
(A-5040.41 ali A-5042.41) ali K-žicama z olivo (A-5045.41/1 
ali A-5046.41/1) skozi luknje za K-žice. To zagotovi, da 
ploščica med vstavljanjem kompresijskih vijakov v naslednjih 
korakih ostane centrirana na dorzalnem robu ulne.
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6. Vstavitev distalnih vijakov 
Izvrtajte osnovno luknjo skozi središče ene od podolgovatih 
lukenj, določite dolžino vijaka in vstavite kortikalni vijak  
(A-5800.xx).  
Vijaka še ne zategnite.

Pozor
Prepričajte se, da ploščica leži povsem ravno na kosti. 
Ploščico po potrebi potisnite navzdol s prstom, da zagotovite 
optimalno prileganje.

Majhne incizije v tricepsu se lahko zaprejo skozi proksimalne 
luknje za vijake.

Te korake ponovite na drugi strani ploščice, da zaključite 
fiksacijo. 

Opozorilo 
Večsmernost zaklepnih (±15°) in nezaklepnih vijakov prepreči 
kolizije vijakov.

V sosednjo luknjo ploščice izvrtajte še eno osnovno luknjo, 
določite dolžino vijaka in vstavite vijak TriLock A (A-5850.xx) 
ali kortikalni vijak (A-5800.xx).

Kotno stabilni vijaki na splošno zagotavljajo večjo stabilnost 
konstrukcije.

Opozorilo
Med vrtanjem osnovne luknje iz medialne proti lateralni strani 
pazite, da ne preluknjate proksimalnega radioulnarnega 
sklepa. To lahko preverite klinično in radiografsko.

Odstranite koničaste redukcijske klešče.

Za ustvarjanje napetosti na ploščici zataknite koničaste 
redukcijske klešče (A-7003) v distalni del podolgovate luknje 
in jih pritrdite prečno na drugo stran dorzalnega roba ulne. 
Stiskajte redukcijske klešče, dokler vzdolžna ploščica ne leži 
ravno na ulni. 

Zategnite vijak.



A-4856.11/14
Ukrivljene ploščice
Leva

A-4856.10/13
Ukrivljene ploščice
Desna

A-4856.12/15          
Ravne ploščice          
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2.8 Dvojne ploščice za olekranon 
A-4856.10–A-4856.15

1. Izbira ploščice
Po redukciji zloma izberite ustrezen par dvojnih ploščic za 
olekranon (A-4856.10–15). Če je treba, upognite ploščice 
s kleščami za upogibanje (A-2047), da dosežete ustrezno 
prileganje glede na obliko kosti posameznika.

Opozorilo
Dvojne ploščice za olekranon se morajo uporabljati v paru. 
Uporaba ene same ploščice ne bo zagotovila ustrezne 
stabilnosti.

Ukrivljene dvojne ploščice za olekranon (A-4856.10/13 in 
A-4856.11/14) so namenjene za proksimalne zlome, ki 
potrebujejo fiksacijo z najmanj dvema vijakoma na konici 
olekranona.

Ravne dvojne ploščice za olekranon (A-4856.12/15) so 
namenjene za bolj distalne zlome, ki ne zahtevajo fiksacije 
zloma okrog konice olekranona.
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2. Določanje položaja ploščice
Če se uporabljajo ukrivljene dvojne ploščice, sta možni dve 
postavitvi ploščic:

V večini primerov sta ploščici nameščeni tako, da je ena 
proksimalna luknja ploščice usmerjena stran od druge. S 
tovrstno usmerjenostjo se ploščici prilegata večini anatomij 
in potrebna je le manjša incizija v tetivi tricepsa v smeri 
vlaken.

Druga možnost je, da sta ploščici nameščeni tako, da sta 
proksimalni luknji obrnjeni druga proti drugi. To omogoča 
namestitev dolgih vijakov, ki prečkajo zlom. 

Pozor
Usmeritev ploščic tako, da sta proksimalni luknji usmerjeni 
druga proti drugi, morda ne bo možna pri ozkem olekranonu, 
saj se ploščici ne smeta dotikati ali prekrivati. Takšna 
namestitev zahteva večji rez v tetivo tricepsa skozi vlakna. 

Opozorilo
Za namestitev ploščic na strani dorzalnega roba ulne bo 
morda potrebna disekcija vstavkov M. anconeus in M. flexor 
carpi ulnaris. Po fiksaciji ploščic se lahko uporabijo zavihki 
mehkega tkiva za pokritje vsadkov.

Za začasno fiksacijo ploščice lahko uporabite 1,6-mm K-žice 
(A-5040.41 ali A-5042.41) ali K-žice z olivo (A-5045.41/1 ali 
A-5046.41/1).
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3. Pritrditev ploščice
Začnite fiksacijo prve ploščice s kortikalnim vijakom  
(A-5800.xx) v distalnem delu podolgovate luknje. Izvrtajte, 
določite dolžino vijaka in vstavite vijak. 

Pozor
V primeru zelo trde kosti uporabite vrezovalnik (A-3839) 
za zmanjšanje navora pri vstavitvi vijaka in za preprečitev 
dislokacije fragmenta.

Če je treba namestiti dolge vijake, ki prečkajo zlom 
(proksimalni luknji ploščic sta obrnjeni druga proti drugi), 
nadaljujte s kortikalnim vijakom ali TriLock vijakom (A-5850.
xx) v najbolj proksimalni luknji. 

V primeru stabilnega zloma z medfragmentarno podporo 
kortikalni vijak, ki prečka zlom (A-5800.xx), povleče ploščico 
na kost. Kompresijski vijak (A-5830.xx) omogoča dodatno 
kompresijo zloma. Če uporabljate kortikalni ali kompresijski 
vijak, nekoliko popustite vijak v podolgovati luknji, odstranite 
morebitne K-žice (z olivo), zategnite proksimalni vijak ter nato 
ponovno zategnite vijak v podolgovati luknji.
V primeru kominutivnega nestabilnega zloma je treba 
uporabiti vijak TriLock, saj bi lahko kompresija zloma zožala 
sklep.

Opozorilo
Uporabite intraoperativni nadzor z rentgenskim slikanjem za 
preverjanje subhondralnega položaja proksimalnih vijakov.

Zgornje korake ponovite še z drugo ploščico. 

Odstranite K-žice (z olivo).
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Preostale luknje za vijake zapolnite z vijaki TriLock (A-5850.
xx) ali kortikalnimi vijaki (A-5800.xx), kadar je to indicirano z 
vzorcem zloma.

Za vsako ploščico postavite najmanj dva TriLock vijaka 
distalno in proksimalno na zlom, da zagotovite zadostno 
stabilnost.

Opozorilo
Večsmernost zaklepnih (±15°) in nezaklepnih vijakov 
omogoča posamično obravnavo vsakega fragmenta in 
prepreči kolizije vijakov.

Zaprite incizije vstavkov v mišico čez ploščice in čim bolj 
prekrijte vsadke.

Zlom koronoidnega procesa, ki ne zahteva fiksacije s 
posebno ploščico, je mogoče obravnavati z vijaki, ki so 
usmerjeni proti fragmentu.



Standardna ploščica	
A-4856.61–70 
A-4856.71S–72S (samo sterilna)

Srednja ploščica 
A-4856.81–84

Razširjena ploščica 
A-4856.91–94
A-4856.95S–96S (samo sterilna)
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1. Začasna fiksacija zloma 
Reducirajte zlom, da povrnete anatomijo 
proksimalne ulne. Zagotovite, da so sklepna površina 
in glavni fragmenti proksimalne ulne poravnani. 
Uporabite K-žice (na primer 1,6 mm, A-5040.41) 
za začasno fiksacijo.

2.8 Dorzalne ploščice za olekranon
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Pozor
Namestite ploščico proksimalno na kost. Ploščico po potrebi upognite 
s kleščami za upogibanje (A-2093), da dosežete ustrezno prileganje 
distalnega konca ploščice obliki kosti posameznika, ob upoštevanju 
posameznikove dorzalne angulacije proksimalne ulne (PUDA).
Če je treba upogniti proksimalni konec razširjene ploščice, najprej 
prilagodite kot PUDA, nato pa upognite proksimalni konec ploščice.

3. Določanje položaja ploščice
Namestite ploščico na kost in čim bolj upoštevajte vstavitev tetive 
tricepsa. Glede na izbrano vrsto ploščice naredite vzdolžno incizijo v tetivo 
tricepsa, da zagotovite tesen stik kosti s ploščico. Za začasno fiksacijo 
ploščice lahko uporabite 1,6-mm K-žice (A-5040.41 ali A-5042.41) ali 
K-žice z olivo (A-5045.41/1 ali A-5046.41/1). 

Ploščico se lahko po potrebi fiksira na kost z vstavitvijo kortikalnega 
vijaka (A-5800.xx) v podolgovato luknjo. Izvrtajte, določite dolžino vijaka in 
vstavite vijak.

Standardna ploščica
A-4856.61–70
A-4856.71S–72S

Omogoča en vijak, ki prečka zlom.
Zasnovana je za namestitev brez vpliva na vstavitev v tetivo tricepsa.
Ploščice imajo od 3 do 17 lukenj na osi (najdaljša ploščica je samo sterilna).

Srednja ploščica
A-4856.81–84

Omogoča do dva vijaka, ki prečkata zlom.
Zasnovana je za namestitev na vrh tetive tricepsa. 
Ploščica ima lahko 5 in 11 lukenj na osi.

Razširjena ploščica
A-4856.91–94
A-4856.95S–96S

Zasnovana je za dodatno fiksacijo proksimalnega olekranona.  
Ploščica omogoča največ tri vijake (do dva vijaka, ki prečkata zlom) v proksimalnem 
območju. 
Zasnovana je za namestitev pod triceps, namestitev pa zahteva cepitev tetive tricepsa. 
Ploščica je na voljo s 3, 8 in 13 luknjami na osi (najdaljša ploščica je samo sterilna).

2. Izbira ploščice
Izberite eno od vrst ploščic v ustrezni dolžini ploščice. Idealno je, če ima 
ploščica tri luknje tako za vijake distalno kot proksimalno na zlom.
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Po namestitvi ploščice z rentgenskim slikanjem preverite poravnavo 
s kostjo. Pred vstavitvijo dodatnih vijakov opravite morebitne 
prilagoditve.

Če je treba položaj ploščice prilagoditi: odstranite morebitne K-žice 
(z olivo), nekoliko popustite kortikalni vijak v podolgovati luknji, znova 
prilagodite položaj ploščice in znova privijte kortikalni vijak.

Pozor
V primeru zelo trde kosti uporabite vrezovalnik (A-3839) za 
zmanjšanje navora pri vstavitvi vijaka in za preprečitev dislokacije 
fragmenta.

4. Pritrditev ploščice
Začnite fiksacijo v proksimalnem ali distalnem segmentu glede na 
vrsto zloma. Skrbno načrtujte poti vijakov in zaporedje vstavitve 
vijakov, da ostane dovolj prostora za sagitalne vijake, v koronoid 
usmerjene vijake (glejte »Skupek vijakov za koronoid«) in vijake, ki 
so retrogradno usmerjeni v konico olekranona. 

Sagitalni vijaki, ki prečkajo zlom
Izberite proksimalno luknjo ploščice, ki omogoča namestitev vijaka, 
ki prečka zlom. Standardne ploščice omogočajo vstavitev enega 
prečnega vijaka, srednje in razširjene ploščice pa omogočajo 
vstavitev do dveh vijakov, ki prečkajo zlom. Izvrtajte, določite dolžino 
vijaka in vstavite kortikalni vijak (A-5800.xx) ali TriLock vijak 
(A-5850.xx). Pot vijaka mora potekati pod površino ulnohumeralnega 
sklepa in izstopiti na anteriornem območju poleg koronoida. 

Kortikalni vijaki povlečejo fragment k ploščici. Če se za doseganje 
ustreznega stika med ploščico in kostjo uporabi kortikalni vijak, ga 
je treba vstaviti pred vstavitvijo morebitnega zaklepnega vijaka v 
zadevni fragment. Kotno stabilni vijaki na splošno zagotavljajo večjo 
stabilnost konstrukcije, zlasti v primeru kominutivnega zloma ali 
slabe kakovosti kosti.

Opozorilo
Uporabite intraoperativni nadzor z rentgenskim slikanjem za 
preverjanje subhondralnega položaja vijaka.
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Skupek vijakov za koronoid
Vse vrste ploščic ponujajo več možnosti fiksacije za 
doseganje stabilne fiksacije koronoida.
 Luknje za vijake v skupku za koronoid so predhodno 
ukrivljene, da omogočijo določene poti vijakov.

Opozorilo
Izkoristite večsmernost TriLock vijakov (±15°) za doseganje 
želenih območij in preprečitev kolizije vijakov. 

Vijak A
Preči od roba lateralne ploščice do medialne  
strani koronoida (sublimni tuberkel)
Vijak B
Poteka od lateralnega roba plošče do središča koronoidnega 
odrastka
Vijak C
Preči od roba medialne ploščice do lateralne  
strani koronoida

Opozorilo
Uporabite intraoperativni nadzor z rentgenskim slikanjem 
za preverjanje položaja vijakov. Narediti je treba medialno 
in lateralno poševno sliko za zagotovitev, da noben vijak ne 
prebada sigmoida in manjše sigmoidne vdolbine ter je vijak 
A pravilno nameščen v sublimni tuberkel.

lateralno

A

B C C

A

B

medialnomedialno lateralno

Leva ploščica Desna ploščica

C

C

B

B

A

AABC

lateralno

lateralno

medialno

medialno
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Retrogradni vijaki
Uporabite dve možnosti za retrogradne vijake, usmerjene na konico 
olekranona za dodatno fiksacijo konice, če je to potrebno. 

Opozorilo
Uporabite intraoperativni nadzor z rentgenskim slikanjem za preverjanje 
subhondralnega položaja vijaka. 

5. Polnjenje preostalih lukenj za vijake
Preostale luknje za vijake zapolnite z vijaki TriLock ali kortikalnimi vijaki, 
kadar je to indicirano z vzorcem zloma.
Luknje TriLockPLUS se lahko uporabijo za izvedbo kompresije na zlom v 
deblu. 

Opozorilo
Če se za kompresijo zloma uporabi luknja TriLockPLUS, je treba luknjo 
TriLockPLUS uporabiti pred namestitvijo vseh drugih vijakov TriLock na isti 
strani zloma (glejte poglavje »TriLockPLUS«). 

Opozorilo
Večsmernost zaklepnih (±15°) in nezaklepnih vijakov omogoča 
posamično obravnavo vsakega fragmenta in prepreči kolizije vijakov.

Odstranite morebitne predhodno nameščene K-žice (z olivo).

6. Izbirno: Razbremenilni šiv za triceps 
Po potrebi uporabite razbremenilni šiv za triceps. To lahko pomaga 
preprečiti vlečne sile tricepsa na fragmente, zlasti pri multifragmentarnih 
nestabilnih zlomih ali v primerih slabe kosti, na primer pri osteoporotični 
kosti.
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A-4856.29–34
Medialne ploščice
Leva in desna

A-4856.39–44
Lateralne ploščice
Leva in desna

A-4856.49–54
Posterolateralne 
ploščice
Leva in desna

180-stopinjska konfiguracija:
Kombinacija medialne 
(A-4856.29–34) in  
lateralne (A-4856.39–44)  
2.8 ploščice za distalni humerus

90-stopinjska konfiguracija: 
Kombinacija medialne  
(A-4856.29–34) in  
posterolateralne (A-4856.49–54)  
2.8 ploščice za distalni humerus

2.8 Ploščice za distalni humerus 
A-4856.29–54

1. Izbira ploščice
Po redukciji zloma izberite ustrezno ploščico za distalni 
humerus ali konfiguracijo ploščic (A-4856.29–54). 

Ploščice se lahko uporabi posamično ali v paru v primeru 
kompleksnih zlomov. Razpoložljive vrste ploščic omogočajo 
izbiro med 90-stopinjsko (pravokotno) in 180-stopinjsko 
(vzporedno) konfiguracijo.

180-stopinjska konfiguracija ima morda prednost pri zelo 
distalnih zlomih, ki zahtevajo stabilizacijo s transhondralnimi 
vijaki. Ploščice delujejo kot šablona za anatomsko redukcijo 
zloma v epikondilarnem območju.  

90-stopinjska konfiguracija ima lahko prednost v primerih, ki 
vključujejo kapitelarne zlome, kot so zlomi z anteriornim 
striženjem. 

Če je treba, upognite ploščice s ključem za upogibanje 
(A-2090), da dosežete ustrezno prileganje glede na obliko 
kosti posameznika. 
Zavihek posterolateralnih ploščic (A-4856.49–54) je mogoče 
oblikovati s kleščami za upogibanje ploščic (A-2047). Zavihek 
se lahko po potrebi odstrani v celoti (obe luknji za vijake) ali 
delno (ena luknja za vijak) z ustreznimi rezalnimi kleščami.
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Položaj medialnih ploščic (A-4856.29–34)

Položaj lateralnih ploščic (A-4856.39–44)

Položaj posterolateralnih ploščic (A-4856.49–54) s prikazom predhodne 
ukrivljenosti dveh skrajno distalnih lukenj za vijake

2. Določanje položaja ploščice
Medialne ploščice (A-4856.29–34) se namesti na medialni 
rob distalnega humerusa.

Lateralne ploščice (A-4856.39–44) so zasnovane tako, da se 
prilegajo robu lateralnega epikondila distalno in se zasukajo v 
posteriorni položaj na deblu proksimalno. 

Posterolateralne ploščice (A-4856.49–54) se namesti 
oddaljeno distalno na posteriorno stran lateralnega stebra 
distalnega humerusa. Poleg tega sta skrajni distalni luknji za 
vijaka predhodno ukrivljeni pod kotom distalno za lažje 
doseganje zelo distalnih fragmentov kapiteluma. 
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Začnite fiksacijo prve ploščice s kortikalnim vijakom (A-5800.xx) v 
podolgovati luknji. Izvrtajte, določite dolžino vijaka in vstavite vijak. 

Pozor
V primeru zelo trde kosti uporabite vrezovalnik (A-3839) za zmanjšanje 
navora pri vstavitvi vijaka in za preprečitev dislokacije fragmenta. 

Če je treba položaj ploščice prilagoditi: odstranite vse K-žice (z olivo) v 
fragmentu, ki ga je treba prilagoditi, nekoliko popustite kortikalni vijak v 
podolgovati luknji, znova prilagodite položaj ploščice in znova privijte 
kortikalni vijak.

2. Pritrditev ploščice
Pred namestitvijo ploščice se lahko izvede fiksacija s kompresijskim 
vijakom skozi glavne fragmente zloma (glejte poglavje »Tehnika uporabe 
kompresijskega vijaka«).

Za začasno fiksacijo ploščice lahko uporabite 1,8-mm K-žice (A-5040.51 
ali A-5042.51) ali 1,6-mm K-žice z olivo (A-5045.41/1 ali A-5046.41/1).
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Preostale luknje za vijake zapolnite z vijaki TriLock (A-5850.xx) ali kortikalnimi 
vijaki (A-5800.xx), kadar je to indicirano z vzorcem zloma, in odstranite vse 
K-žice (z olivo).

Če se uporablja še druga ploščica, so koraki za fiksacijo enaki korakom za prvo 
ploščico. Po začetni fiksaciji ploščic s kortikalnim vijakom v podolgovati luknji 
se lahko zaporedje vstavitve preostalih vijakov med ploščicami razlikuje glede 
na vzorec zloma. 

Opozorilo
Ploščice postajajo proti proksimalnemu koncu tanjše zaradi zmanjšanja 
največjih obremenitev humeralnega debla. Obremenitve je mogoče dodatno 
zmanjšati z zagotovitvijo, da so najbolj proksimalni vijaki nameščeni na različnih 
višinah.  

Druga najbolj proksimalna luknja za vijak na vsaki ploščici se lahko po potrebi 
uporabi kot kompresijska luknja (glejte poglavje »Uporaba kompresijske 
luknje«).

Kortikalni vijaki povlečejo fragment k ploščici. Če se za doseganje ustreznega 
stika med ploščico in kostjo uporabi kortikalni vijak, ga je treba vstaviti pred 
vstavitvijo morebitnega zaklepnega vijaka v zadevni fragment. Kotno stabilni 
vijaki na splošno zagotavljajo večjo stabilnost konstrukcije, zlasti v primeru 
kominutivnega zloma ali slabe kakovosti kosti.

Opozorilo
Večsmernost zaklepnih (±15°) in nezaklepnih vijakov omogoča posamično 
obravnavo vsakega fragmenta in prepreči kolizije vijakov.

V primeru zlomov sklepov je običajno koristno usmeriti dolge subhondralne 
vijake od enega epikondila do drugega. Uporabite napravo za usmerjanje za 
lažjo namestitev teh dolgih vijakov (glejte poglavje »Naprava za usmerjanje za 
ploščice distalnega humerusa«).

Opozorilo
Uporabite intraoperativni nadzor z rentgenskim slikanjem za preverjanje 
subhondralnega položaja vijakov.
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Eksplantacija
Eksplantacija ploščic Elbow

1. Odstranjevanje vijakov
Odklenite vse vijake in jih odstranite.

Vrstni red odstranjevanja vijakov večinoma ni pomemben. Če 
pa so bili vijaki ob vsaditvi poškodovani, lahko spodaj 
priporočeno zaporedje za vrste ploščic pomaga zmanjšati 
tveganje za zlom vijaka med eksplantacijo. 

Olekranon: 
Za eksplantacijo ukrivljenih dvojnih ploščic 
(A-4856.10/11/13/14) in pritezne ploščice (A-4856.01) je 
treba morebitne dolge vijake, ki prečkajo zlom, odstraniti 
nazadnje.

Za eksplantacijo dorzalnih ploščic za olekranon  
(A-4856.61–96S) je treba morebitni dolgi prečni vijak 
odstraniti nazadnje.

Distalni humerus (A-4856.29–54):
Če je znano prvotno zaporedje vsaditve vijakov, mora biti to 
pri eksplantaciji obrnjeno. 
Dolgi epikondilarni vijaki so tipično vstavljeni v zgodnji fazi 
vsaditve. Torej jih je treba eksplantirati nazadnje, najprej pa je 
treba odstraniti krajše vijake.
Pri eksplantaciji posterolateralne ploščice za distalni hume-
rus (A-4856.49–54) z dolgimi transkondilarnimi vijaki v 
zavihku, slednje odstranite najprej. 

Če se ploščica oprime kosti, uporabite periostealni elevator, 
da previdno dvignete ploščico in jo ločite od kosti.

Pozor
Pri odstranjevanju vijakov se prepričajte, da so odstranjeni vsi 
kostni izrastki v glavi vijaka, da je povezava izvijača in glave 
vijaka poravnana v aksialni smeri ter da je med rezilom in 
vijakom uporabljena zadostna aksialna sila.
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Tehnologija zaklepanja TriLock

Vstavljalni navor MIn

Zaklepni navor MLock

Vstavljalna 
faza

A
Zaklepanje

C

N
av

or
 M

Rotacijski kot α

Sprosti-
tev

B

Pravilna uporaba tehnologije zaklepanja TriLock

Vijak se vstavi skozi luknjo ploščice v predhodno izvrtan kanal 
v kosti. Povečanje zateznega navora se začuti, takoj ko se 
glava vijaka dotakne površine ploščice.

To označuje začetek »vstavljalne faze«, ko začne glava vijaka 
vstopati v zaklepno cono ploščice (razdelek »A« na diagramu). 
Nato pride do zmanjšanja zateznega navora (razdelek »B« na 

diagramu). Na koncu se začne dejansko zaklepanje (razdelek 
»C« na diagramu), ko je med vijakom in ploščico med trdnim 
zategovanjem vzpostavljena torna povezava.

Navor, uporabljen med zategovanjem vijaka, je odločilen za 
kakovost zaklepanja, kot je opisano v razdelku »C« na diagramu.
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Slika 1

Slika 3

Slika 2

Slika 4

Pravilno: ZAKLENJENO

Pravilno: ZAKLENJENO

Nepravilno: NI ZAKLENJENO

Nepravilno: NI ZAKLENJENO

Pravilno zaklepanje (± 15°) vijakov TriLock na ploščico

Spodnji primer nazorno prikazuje pravilen zaklepni položaj 
vijaka 2,0 v ravni 1,0 mm debeli ploščici. Do pravilnega 
zaklepanja pride le, če je glava vijaka zaklenjena poravnano z 
zaklepno konturo (sl. 1 in 3).

Vendar če je še vedno prisotna opazna protruzija (sl. 2 in 4), 
glava vijaka ni popolnoma dosegla zaklepnega položaja. V 
tem primeru je treba vijak znova zategniti, da se pridobi 

popolno prodiranje in pravilno zaklepanje. V primeru slabe 
kakovosti kosti je morda nujno rahlo aksialno pritiskanje, da 
se doseže pravilno zaklepanje. Zaradi značilnosti sistema 
glava vijaka izstopa največ 0,2  mm, če uporabljate plošče 
debeline 1,0 mm ali tanjše.

Ko je dosežen zaklepni navor (MLock), ne zategujte več 
vijaka, sicer ni več mogoče zagotoviti zaklepne funkcije.
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Vsadki, instrumenti in posode

Ploščice, 
šablone
A-4656.68
A-4656.68S
A-4656.69
A-4656.69S
A-4656.80
A-4656.80S
A-4656.81
A-4656.81S
A-4856.01
A-4856.01S
A-4856.10
A-4856.10S
A-4856.10TP
A-4856.11
A-4856.11S
A-4856.11TP
A-4856.12
A-4856.12S
A-4856.12TP
A-4856.13
A-4856.13S
A-4856.13TP
A-4856.14
A-4856.14S
A-4856.14TP
A-4856.15
A-4856.15S
A-4856.15TP
A-4856.29
A-4856.29S
A-4856.30
A-4856.30S
A-4856.31
A-4856.31S
A-4856.32
A-4856.32S
A-4856.33
A-4856.33S
A-4856.34
A-4856.34S

A-4856.39
A-4856.39S
A-4856.40
A-4856.40S
A-4856.41
A-4856.41S
A-4856.42
A-4856.42S
A-4856.43
A-4856.43S
A-4856.44
A-4856.44S
A-4856.49
A-4856.49S
A-4856.50
A-4856.50S
A-4856.51
A-4856.51S
A-4856.52
A-4856.52S
A-4856.53
A-4856.53S
A-4856.54
A-4856.54S
A-4856.61
A-4856.61S
A-4856.61TP
A-4856.62
A-4856.62S
A-4856.62TP
A-4856.63
A-4856.63S
A-4856.63TP
A-4856.64
A-4856.64S
A-4856.64TP
A-4856.65 
A-4856.65S 
A-4856.65TP
A-4856.66 
A-4856.66S
A-4856.66TP

A-4856.67 
A-4856.67S
A-4856.67TP
A-4856.68 
A-4856.68S 
A-4856.68TP
A-4856.69 
A-4856.69S 
A-4856.69TP
A-4856.70 
A-4856.70S 
A-4856.70TP
A-4856.71S
A-4856.72S
A-4856.81 
A-4856.81S 
A-4856.81TP
A-4856.82 
A-4856.82S 
A-4856.82TP
A-4856.83 
A-4856.83S 
A-4856.83TP
A-4856.84 
A-4856.84S 
A-4856.84TP
A-4856.91 
A-4856.91S 
A-4856.91TP
A-4856.92 
A-4856.92S 
A-4856.92TP
A-4856.93 
A-4856.93S 
A-4856.93TP
A-4856.94 
A-4856.94S 
A-4856.94TP
A-4856.95S 
A-4856.96S 

Vijaki, 
podložke
A-4700.70
A-4700.70/1
A-4700.70/1S
A-4750.70
A-4750.70/1
A-4750.70/1S
A-5400.04
A-5400.04/1
A-5400.04/1S
A-5400.05
A-5400.05/1
A-5400.05/1S
A-5400.06
A-5400.06/1
A-5400.06/1S
A-5400.07
A-5400.07/1
A-5400.07/1S
A-5400.08
A-5400.08/1
A-5400.08/1S
A-5400.09
A-5400.09/1
A-5400.09/1S
A-5400.10
A-5400.10/1
A-5400.10/1S
A-5400.11
A-5400.11/1
A-5400.11/1S
A-5400.12
A-5400.12/1
A-5400.12/1S
A-5400.13
A-5400.13/1
A-5400.13/1S
A-5400.14
A-5400.14/1
A-5400.14/1S
A-5400.15

A-5400.15/1
A-5400.15/1S
A-5400.16
A-5400.16/1
A-5400.16/1S
A-5400.17
A-5400.17/1
A-5400.17/1S
A-5400.18
A-5400.18/1
A-5400.18/1S
A-5400.19
A-5400.19/1
A-5400.19/1S
A-5400.20
A-5400.20/1
A-5400.20/1S
A-5400.21
A-5400.21/1
A-5400.21/1S
A-5400.22
A-5400.22/1
A-5400.22/1S
A-5400.23
A-5400.23/1
A-5400.23/1S
A-5400.24
A-5400.24/1
A-5400.24/1S
A-5400.26
A-5400.26/1
A-5400.26/1S
A-5400.28
A-5400.28/1
A-5400.28/1S
A-5400.30
A-5400.30/1
A-5400.30/1S
A-5450.06
A-5450.06/1
A-5450.06/1S
A-5450.07

Priloga 
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A-5450.07/1
A-5450.07/1S
A-5450.08
A-5450.08/1
A-5450.08/1S
A-5450.09
A-5450.09/1
A-5450.09/1S
A-5450.10
A-5450.10/1
A-5450.10/1S
A-5450.11
A-5450.11/1
A-5450.11/1S
A-5450.12
A-5450.12/1
A-5450.12/1S
A-5450.13
A-5450.13/1
A-5450.13/1S
A-5450.14
A-5450.14/1
A-5450.14/1S
A-5450.16
A-5450.16/1
A-5450.16/1S
A-5450.18
A-5450.18/1
A-5450.18/1S
A-5450.20
A-5450.20/1
A-5450.20/1S
A-5450.22
A-5450.22/1
A-5450.22/1S
A-5450.24
A-5450.24/1
A-5450.24/1S
A-5450.26
A-5450.26/1
A-5450.26/1S
A-5450.28
A-5450.28/1
A-5450.28/1S
A-5450.30
A-5450.30/1
A-5450.30/1S
A-5500.05
A-5500.05/1

A-5500.05/1S
A-5500.06
A-5500.06/1
A-5500.06/1S
A-5500.07
A-5500.07/1
A-5500.07/1S
A-5500.08
A-5500.08/1
A-5500.08/1S
A-5500.09
A-5500.09/1
A-5500.09/1S
A-5500.10
A-5500.10/1
A-5500.10/1S
A-5500.11
A-5500.11/1
A-5500.11/1S
A-5500.12
A-5500.12/1
A-5500.12/1S
A-5500.13
A-5500.13/1
A-5500.13/1S
A-5500.14
A-5500.14/1
A-5500.14/1S
A-5500.15
A-5500.15/1
A-5500.15/1S
A-5500.16
A-5500.16/1
A-5500.16/1S
A-5500.17
A-5500.17/1
A-5500.17/1S
A-5500.18
A-5500.18/1
A-5500.18/1S
A-5500.19
A-5500.19/1
A-5500.19/1S
A-5500.20
A-5500.20/1
A-5500.20/1S
A-5500.21
A-5500.21/1
A-5500.21/1S

A-5500.22
A-5500.22/1
A-5500.22/1S
A-5500.23
A-5500.23/1
A-5500.23/1S
A-5500.24
A-5500.24/1
A-5500.24/1S
A-5500.26
A-5500.26/1
A-5500.26/1S
A-5500.28
A-5500.28/1
A-5500.28/1S
A-5500.30
A-5500.30/1
A-5500.30/1S
A-5500.32
A-5500.32/1
A-5500.32/1S
A-5500.34
A-5500.34/1
A-5500.34/1S
A-5800.08
A-5800.08/1
A-5800.08/1S
A-5800.10
A-5800.10/1
A-5800.10/1S
A-5800.12
A-5800.12/1
A-5800.12/1S
A-5800.14
A-5800.14/1
A-5800.14/1S
A-5800.16
A-5800.16/1
A-5800.16/1S
A-5800.18
A-5800.18/1
A-5800.18/1S
A-5800.20
A-5800.20/1
A-5800.20/1S
A-5800.22
A-5800.22/1
A-5800.22/1S
A-5800.24

A-5800.24/1
A-5800.24/1S
A-5800.26
A-5800.26/1
A-5800.26/1S
A-5800.28
A-5800.28/1
A-5800.28/1S
A-5800.30
A-5800.30/1
A-5800.30/1S
A-5800.32
A-5800.32/1
A-5800.32/1S
A-5800.34
A-5800.34/1
A-5800.34/1S
A-5800.36
A-5800.36/1
A-5800.36/1S
A-5800.38
A-5800.38/1
A-5800.38/1S
A-5800.40
A-5800.40/1
A-5800.40/1S
A-5800.45
A-5800.45/1
A-5800.45/1S
A-5800.50
A-5800.50/1
A-5800.50/1S
A-5800.55
A-5800.55/1
A-5800.55/1S
A-5800.60
A-5800.60/1
A-5800.60/1S
A-5800.65
A-5800.65/1
A-5800.65/1S
A-5800.70
A-5800.70/1
A-5800.70/1S
A-5800.75
A-5800.75/1
A-5800.75/1S
A-5830.40/1
A-5830.40/1S

A-5830.45/1
A-5830.45/1S
A-5830.50/1
A-5830.50/1S
A-5830.55/1
A-5830.55/1S
A-5830.60/1
A-5830.60/1S
A-5830.65/1 
A-5830.65/1S
A-5830.70/1
A-5830.70/1S
A-5830.75/1S
A-5850.08
A-5850.08/1
A-5850.08/1S
A-5850.10
A-5850.10/1
A-5850.10/1S
A-5850.12
A-5850.12/1
A-5850.12/1S
A-5850.14
A-5850.14/1
A-5850.14/1S
A-5850.16
A-5850.16/1
A-5850.16/1S
A-5850.18
A-5850.18/1
A-5850.18/1S
A-5850.20
A-5850.20/1
A-5850.20/1S
A-5850.22
A-5850.22/1
A-5850.22/1S
A-5850.24
A-5850.24/1
A-5850.24/1S
A-5850.26
A-5850.26/1
A-5850.26/1S
A-5850.28
A-5850.28/1
A-5850.28/1S
A-5850.30
A-5850.30/1
A-5850.30/1S
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A-5850.32
A-5850.32/1
A-5850.32/1S
A-5850.34
A-5850.34/1
A-5850.34/1S
A-5850.36
A-5850.36/1
A-5850.36/1S
A-5850.38
A-5850.38/1
A-5850.38/1S
A-5850.40
A-5850.40/1
A-5850.40/1S
A-5850.45
A-5850.45/1
A-5850.45/1S
A-5850.50
A-5850.50/1
A-5850.50/1S
A-5850.55
A-5850.55/1
A-5850.55/1S
A-5850.60
A-5850.60/1
A-5850.60/1S
A-5850.65
A-5850.65/1
A-5850.65/1S
A-5850.70
A-5850.70/1
A-5850.70/1S
A-5850.75
A-5850.75/1
A-5850.75/1S

K-žice
A-5040.21
A-5040.21/1
A-5040.21/2S
A-5040.41
A-5040.41/1
A-5040.41/2S
A-5040.51
A-5040.51/1
A-5040.51/2S
A-5040.51/4S
A-5042.21
A-5042.21/1

A-5042.21/2S
A-5042.41
A-5042.41/1
A-5042.41/2S
A-5042.51
A-5042.51/1
A-5042.51/2S
A-5042.51/4S

Spiralni svedri, 
kotna grezila, 
vrezovalniki
A-3411
A-3411S
A-3413
A-3413S
A-3414
A-3414S
A-3421
A-3421S
A-3424
A-3424S
A-3431
A-3431S
A-3434
A-3434S
A-3610
A-3610S
A-3832
A-3832S
A-3834
A-3834S
A-3835
A-3835S
A-3837
A-3837S
A-3839

K-žice z olivo
A-5045.21/1
A-5045.21/2S
A-5045.22/1
A-5045.22/2S
A-5045.41/1 
A-5045.41/2S
A-5045.42/1 
A-5045.42/2S
A-5045.43/1 
A-5045.43/2S
A-5045.44/1

A-5045.44/2S
A-5045.45/1
A-5045.45/2S
A-5045.46/1
A-5045.46/2S
A-5045.47/1
A-5045.47/2S
A-5046.21/1
A-5046.21/2S
A-5046.22/1
A-5046.22/2S
A-5046.41/1 
A-5046.41/2S
A-5046.42/1
A-5046.42/2S
A-5046.43/1
A-5046.43/2S

Instrumenti
A-2013
A-2020
A-2021
A-2022
A-2024
A-2026
A-2030
A-2031
A-2032
A-2040
A-2045
A-2046
A-2047
A-2050
A-2060
A-2070
A-2071
A-2073
A-2077
A-2078 
A-2079
A-2090
A-2093
A-2095.1
A-2095.2
A-2095.3
A-2095.4
A-2610
A-2611
A-2620
A-2650

A-2810
A-2820
A-2826
A-2836
A-7001
A-7002
A-7003
A-7005
A-7006
A-7007
A-7009
A-7010
A-7011
A-7012
A-7013
A-7014
A-7015
A-7016
A-7017
A-7018
A-7020
A-7021
A-7022

Posode
A-0883
A-6000
A-6001
A-6010.08
A-6010.11
A-6010.12
A-6010.16
A-6010.18
A-6020
A-6020.1
A-6023
A-6024
A-6025
A-6026
A-6029
A-6030
A-6040
A-6100
A-6150
A-6282
A-6300
A-6301
A-6330
A-6335
A-6350

A-6372
A-6500
A-6501
A-6501.01
A-6501.02
A-6501.03
A-6501.06
A-6501.07
A-6501.10
A-6501.11
A-6501.12
A-6501.13
A-6501.14
A-6501.15
A-6501.16
A-6501.17
A-6501.18
A-6501.19
A-6501.20
A-6501.22
A-6502
A-6503
A-6505
A-6510
A-6513
A-6514
A-6517
A-6517
A-6530
A-6531
A-6533
A-6534
A-6535
A-6536
A-6537
A-6538
A-6580
A-6583
A-6585
A-6586
A-6587
A-6588
A-6589
A-6590
A-6600.010
A-6610.50
A-6611
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Za podrobne informacije o naših podružnicah in distributerjih obiščite spletno mesto www.medartis.com.

Izjava o omejitvi odgovornosti: Te informacije so namenjene predstavitvi portfelja medicinskih pripomočkov družbe Medartis. Kirurg se mora pri odločanju za uporabo določenega izdelka za zdravljenje določenega pacienta 
vedno zanesti na svojo lastno strokovno klinično presojo. Družba Medartis ne daje zdravstvenih nasvetov. Pripomočki morda niso na voljo v vseh državah zaradi registracije in/ali medicinskih praks. V primeru dodatnih vprašanj 
se obrnite na svojega predstavnika družbe Medartis (www.medartis.com). Te informacije vsebujejo izdelke z oznako CE in/ali UKCA. Vse prikazane slike so namenjene le ponazoritvi in morda ne predstavljajo natančno izdelka.
Samo za ZDA: Zvezni zakon omejuje prodajo tega pripomočka zdravniku ali po njegovem naročilu.
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