Hasznalati utasitas
MatrixORTHOGNATHIC LOCK

A jelen hasznalati utasitas az Egyesult
Allamokban nem forgalmazhaté

A kézikonyvek tartalma valtozhat;

az egyes kézikdonyvek aktuadlis verzidja
az interneten mindig elérheté.
Nyomtatds datuma: Jan 04, 2017

(#) DePuySynthes

© Synthes GmbH, 2016. Minden jog fenntartva. EUCMF07018 SE_531341 AD 12/2016



Hasznalati utasitas

MatrixORTHOGNATHIC LOCK

Kérjuk, hasznalat el6tt olvassa el a jelen hasznalati utasitast, a Synthes ,Fontos
tudnivalok” c. tajékoztatodjat, valamint az idevagd mitéttechnikat bemutato,
DSEM/CMF/0716/0145 szamU dokumentumot. Gondoskodjon a megfeleld
mutéttechnikakban valo jartassagarol.

Pozicionalolyuk:

A lemezek tobbségén pozicionaldlyukak vannak. Az occlusio és a csontszegmensek
kisebb intraoperativ korrekcidjat teszik lehetéve, és segitenek a condylusfejek
poziciondlasaban. A Matrix LOCK L alaki egyenes és anatomiai lemezek,
maxillalemezek, sagittalis hasadashoz hasznalt egyenes lemezek és SplitFix
lemezek a pontosillesztés, valamintazintraoperativ csontszegmensek pozicionalasa
céljabol pozicionalolyukakkal rendelkeznek, amelyek segitenek a megfeleld
occlusio kialakitasaban.

Anyag(ok)
Implantatum(ok): Anyag(ok): Szabvany(ok):
Lemezek Gr 2 és Gr 4A mindségu

kereskedelmi tisztasagu titan ISO 5832-2
Csavarok Titdn-aluminium-niobium 6tvozet ISO 5832-11

Rendeltetésszerii hasznalat

A MatrixORTHOGNATHIC LOCK rendszer alkalmazasa stabil belsé csontrégzitd
rendszerként javallott orthognath mltétek soran (dentofacialis deformitasok
mUtéti korrekciojanal).

Javallatok

A MatrixORTHOGNATHIC LOCK rendszer alkalmazéasa oralis, craniofacialis,
valamint maxillofacialis mUtétek soran javallott, mint példaul: trauma, helyreallitas,
orthognath mtét (dentofacialis deformitasok mutéti korrekcidja) a craniofacialis
csontvazon, a mandibulan és az allon, valamint az obstruktiv alvasi apnoe mutéti
kezelése esetén.

Ellenjavallatok
Nincsenek kifejezett ellenjavallatok.

Altalanos jellegii nemkivanatos események

Mint minden nagyobb sebészeti beavatkozas esetén, ennél az eszkdznél is
kockazatok, mellékhatésok és nemkivanatos események léphetnek fel. Noha
sokféle reakcio fordulhat eld, a leggyakoribbak az alabbiak lehetnek:

Az érzéstelenitésbol és a paciens elhelyezésébdl szarmazo problémak (pl. émelygés,
hanyas, fogsérilések, neuroldgiai karosodasok stb.), trombdzis, embdlia, fertdzés,
ideg- és/vagy foggyokérsérilés vagy egyéb létfontossagu képletek sértlése —
ideértve a véredényeket is —, tulzott vérzés, lagyszovetek sérllése — ideértve a
duzzadast is —, rendellenes hegképzodés, a musculoskeletalis rendszer funkcionalis
karosodasa, fajdalom, az eszkoz jelenléte miatti diszkomfort- vagy rendellenes
érzet, allergia vagy tulérzékenységi reakciok, a szerelvények kiéllasaval kapcsolatos
mellékhatasok, az eszkéz meglazulasa, meghajlasa vagy térése, nem megfeleld,
elmaradt vagy késleltetett csontegyesulés, amely az implantdtum toréséhez
vezethet, Ujraoperalas.

Az eszkozzel 6sszefliiggé nemkivanatos események

Nagymérték( maxillaris vagy mandibularis tagitas esetén atmeneti, illetve ritka
esetekben allandosult érzékelési zavar léphet fel (pl. ideg megfeszulése).

A nagymérték( maxillaris vagy mandibularis tagitasok végzésekor malocclusiot
eredményez6 skeletalis visszafejlodés kévetkezhet be.

Az implantatumok nem megfeleld elhelyezése vagy kivélasztasa miatt &llandd
fajdalom és/vagy diszkomfortérzet léphet fel.

Steril eszkoz

STERILE Besugdrzassal sterilizélva

Az implantadtumokat az eredeti védécsomagolasukban kell tarolni, és csak
kozvetlenil a hasznalat el6tt szabad kivenni 6ket a csomagolasbol.

Hasznalat el6tt ellendrizni kell a termék szavatossagi idejét és a steril csomagolas
sérulésmentességét. Tilos felhasznalni, ha a csomagolas sérilt.

Egyszer hasznalatos eszkdz

® Ujrafelhasznélasa tilos

A rendeltetéstk szerint egyszer hasznélatos termékeket nem szabad Ujra
felhasznalni.

Az Ujrafelhasznalas vagy felujitas (pl. tisztitas vagy Ujrasterilizalas) veszélyeztetheti
az eszkoz szerkezeti épségét, és/vagy az eszkdz meghibdsodasahoz vezethet,
amely a paciens sérllését, megbetegedését vagy halalat eredményezheti.
Tovabba az egyszer hasznélatos eszkézok Ujrafelhasznéldsa vagy feldjitasa
szennyezbdési kockézattal jarhat, pl. ha fertéz6 anyagok keriilnek at az egyik
paciensrol egy masikra. Ez a paciens vagy a felhasznalo sérilését vagy halalat
eredményezheti.
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A beszennyezett implantatumokat tilos felGjitani. A vérrel, szévetekkel és/vagy
testnedvekkel, illetve testbdl szarmazd anyagokkal szennyezett barmilyen Synthes
implantatumot minden esetben tilos ismét felhasznalni; ezeket a korhazi
protokollnak megfelelGen kell kezelni. Még a latszolag sértetlen implantatumokon
is olyan apré hibak és az igénybevétel miatt kialakult bels6 elvaltozasmintak
lehetnek, amelyek anyagfaradtsagot okozhatnak.

Ovintézkedések

- Bizonyosodjon meg arrdl, hogy a lemez elhelyezkedése, valamint a furofej és a
csavar hossza az idegek, fogcsirdk és/vagy foggyokerek, illetve a csont széle
szamara megfelelé hézagot biztosit.

— A furasi sebesség egyetlen esetben sem haladhatja meg az 1800 ford./perc
sebességet, kiléndsen sird, kemény csontozatban nem.

- A magasabb furasi sebesség a kovetkezOket eredményezheti:

— hdéhatas miatt csontelhalas

— alagyszovetek égési sértlése

- tal nagy furat, amely kisebb huzéeréhoz, a csavar csontban vald megfutasanak
nagyobb valoszinlségéhez, nem megfeleld rogzitéshez és/vagy sirgdsségi
csavarok behelyezésének sziikségességéhez vezethet.

— A csont hosérilésének elkerilése érdekében furas kézben mindig irrigalni kell.

— A bedltetés soran esetleg keletkezett tormelékek eltdvolitdsa érdekében az
implantatum behelyezése utén irrigalni kell, és szivast kell alkalmazni.

— Kerdlni kell a lemezmenetek karositasat a furéval.

- Ideg- vagy foggyokerek felett kertlni kell a furast.

- Fards  kozben vigyazni kell, nehogy megsérilienek, becsipdjenek vagy
felszakadjanak a paciens lagyszovetei, vagy karosodjanak a létfontossagu képletek.

— Afurét a laza sebészeti anyagoktol mindenképp tavol kell tartani.

— Az eszkdzoket dvatosan kell kezelni. Az elhasznélédott csontvagd eszkozoket az
éles targyak gyUjtésére jovahagyott edénybe helyezve kell artalmatlanitani.

- A torések stabil rogzitéshez megfelelé mennyiségl csavart kell hasznalni.
A stabil rogzitéshez osteotomidk esetén csontszegmensenként legaldbb két
csavar szikséges.

- A 1,5 mm-es MatrixMIDFACE csavar nem ajanlott sagittalis hasadas és
genioplasztika régzitéséhez.

- A 2,1 mm-es énmetszd csavar csUsztatdlemez rogzitéséhez nem ajanlott.

- Az implantatumot kdzvetlentl a csavarfuratok mellett kell levagni.

- A lagyszoveteket 6vni kell a levagott szélektol.

— Ellendrizni kell, hogy sikeriilt-e elérni a condylus kivant helyzetét.

— Mtéttervezés soran a hajlitésablonokat nem szabad bedltetni, sem
furévezetdként hasznalni.

— SUr( csontozatban ajanlott az el6furas.

— A csavarokat szabalyozottan kell meghuzni. A csavarokra kifejtett tulzott
nyomaték a csavar vagy lemez deformalédasat okozhatja, illetve csontkopashoz
vezethet.

— Az orvosnak tajékoztatnia kell a pacienst az implantatum terhelési korlatairdl, és
tervet kell kidolgoznia a posztoperativ viselkedésre és a fizikai terhelés
novelésére.

— A sebészeti implantatumok Ujrafelhasznalasa minden esetben tilos. Explantalt
fémimplantatumokat soha sem szabad Ujra betltetni. Még a latszolag sértetlen
eszkozokon is olyan aprod hibdk és az igénybevétel miatt kialakult belsd
elvaltozasmintak lehetnek, amelyek toréshez vezethetnek.

— Az eszkdzok kopasat vagy sérilését idoszakosan ellendrizni kell.

- Hasznélat el6tt az 6sszes elhasznalodott vagy sértilt eszkozt le kell cserélni.

- J6 minéségl orthognath mdtéti eredmények eléréséhez a névekedésben lévé
pacienseknél lényeges megfontolasnak szamit egyebek mellett a diagndzis
pontossaga, a kezelés kell6 megtervezése és a beavatkozasok életkor szerinti,
megfeleld sorrendjének meghatarozasa.!

- A fejlédésben lévo foggydkerek karosodasa a fog és csont kozott kialakulo
ankylosist és lokalizalt dentoalveolaris ndvekedési karosodast eredményezhet.2

Figyelmeztetések

- Az elére meghajlitott lemezek hajlasat 1 mm-nél nagyobb mértékben egyik
irdnyba sem szabad maédositani.

— A lemezeket nem szabad tulzottan meghajlitani, ugyanis az emiatt kialakuld
bels6 fesziiltség az implantatum esetleges térésének kiindulopontjava valhat.

— A m(tét soran nem régzitett 6sszes téredékdarabot gondosan el kell tavolitani.

Mandibula- vagy sagittalis hasadashoz hasznalt vagy SplitFix lemezek rogzitése:

— A csusztatolemez kizarolag intraoperativ haszndlatra szolgal; tilos a betegben
hagyni.

- A temporomandibularis  fzlletben
befolyasolhatjak a mutét kimenetelét.

— Az eszkdzok és csavarok széle éles lehet és ezek, illetve mozgo illesztéseik
becsiphetik vagy felszakithatjak a felhasznald kesztyUjét vagy borét.

- Az eszkozok hasznélat kozben (tdlzott erGhatésra vagy az ajanlottdl eltérd
mUtéttechnika esetén) eltérhetnek. Habar a kapcsolddo kockazatok tekintetében
a végsé dontést a sebésznek kell meghoznia a térétt darab eltavolitasardl,
javasoljuk, hogy amikor csak lehetséges és az adott paciens szempontjabol
praktikus, a torétt darabot tavolitsak el.

— Az acél a nikkellel szemben tulérzékeny paciensek esetén allergiads reakciot
vélthat ki.

kordbban végrehajtott modositasok

Orvostechnikai eszk6z6k kombinalasa

A Synthes nem vizsgalta az osszeférhetGséget mas gyartdk altal biztositott
eszkdzokkel, és ilyen esetekre semmiféle helytallasi kotelezettséget vagy
felelGsséget nem vallal.

A farészarak mas, elektromos meghajtasu rendszerekkel hasznalatosak.

2 /4. oldal



Magneses magrezonancias kérnyezet

Forgatonyomaték, elmozdulas és képmiitermékek az ASTM F 2213-06,
ASTM F 2052-06e1 és ASTM F 2119-07 szabvanyok szerint

A legrosszabb esetre vonatkozé forgatékoényv 3 teslds MR-rendszerben végzett
nem klinikai tesztelése nem mutatott ki a modellre gyakorolt semmilyen relevans
forgatényomatékot, sem annak elmozdulasat a magneses mezé kisérletben mért
54 T/m er6sségl lokalis indukcidovektor gradiense esetén. A legnagyobb
képmUtermék kevesebb mint 56 mm-rel nyult tal a modellen gradiens echo (GE)
modszerrel végzett vizsgalatnal. A tesztelést 3 teslas MR-rendszerrel végezték.

Radioéfrekvencia (RF) altal indukalt felmelegedés az ASTM F 2182-11a
szabvany szerint

A legrosszabb esetre vonatkozd forgatékonyv nem klinikai elektromagneses és
hészimulacioi 3,16 °C (1,5 T) és 2,53 °C (3 T) homérséklet-novekedéshez vezettek
RF-tekercsek hasznalataval eldallitott MR-képalkotasi kortlmények kozott (a teljes
testre atlagolt fajlagos elnyelési tényezo (SAR) 15 perces vizsgalat esetén 2 W/kg volt).

Ovintézkedések:

A fenti teszt nem klinikai vizsgalatokon alapul. A paciens tényleges homérséklet-

emelkedése az SAR-en és az RF-energia alkalmazasi idején tul szdmos egyéb

tényez6tdl is fligg. Emiatt ajanlatos kilénésen odafigyelni az alabbiakra:

- Ajanlott, hogy az MR-vizsgélaton atesé pacienseket alaposan figyeljék meg az
észlelt hémérséklet- és/vagy fajdalomérzetek tekintetében.

— Hoszabalyozasi vagy hoérzékelési rendellenességben szenvedd pacienseket nem
szabad MR-vizsgalatnak alavetni.

- VezetOképes implantatumok jelenlétében 4ltaldban alacsony térerésségl
MR-rendszer hasznalata ajanlott. Az alkalmazott fajlagos elnyelési tényezét
(SAR) a lehet6 legalacsonyabb szintre kell csékkenteni.

— A szelléztetérendszer hasznalata is hozzajarulhat a
emelkedésének mérsékléséhez.

testhémérséklet

Az eszk6z hasznalata el6tti kezelés

A nem steril allapotban szallitott Synthes termékeket a mitéti felhasznalas eldtt
meg kell tisztitani, és gozsterilizalni kell. Tisztitas el6tt el kell tavolitani a teljes
eredeti csomagolast. GOzsterilizalas el6tt jovahagyott csomagoldanyagba vagy
tartéedénybe kell helyezni a terméket. Kovesse a Synthes ,Fontos tudnivalok”
cimi tajékoztatodjaban talalhato tisztitasi és sterilizalasi utasitasokat.

Kiilonleges miitéti utasitasok
1. Lemezkialakitas kivalasztasa
Az osteotomia elvégzése, valamint a maxilla Uj pozicidjanak kialakitasa utan
valassza ki a csontos anatémiadnak, a kezelési célnak, valamint a csont
minGségének és mennyiségének leginkabb megfelel6 méretl és vastagsagu
lemezt.
Ajanlott lemeztipusok:
— Medialis és lateralis tampillérrogzitéshez: pozicionalélyukkal ellatott L alaku
lemezek
- Medialis tampillérrégzitéshez: pozicionaldlyukkal ellatott, elére meghajlitott
maxillalemezek
— Lateralis tdmpillérrogzitéshez: pozicionalélyukkal elldtott L alaku anatémiai
lemezek
2. Hajlitésablon kivalasztasa és megformazasa
Valassza ki a kivéalasztott lemezhez leginkabb megfelelé alakd és hosszusagu
hajlitésablont, és alakitsa azt a csontos anatémidhoz.
3. Alemez csonthoz igazitasa
A lemezvago segitségével vagja le, és a hajlitéfogdval korvonalazza a lemezt
a hajlitésablon és a csontos anatémia szerint. A lemezt a lyukak kozott kell
meghajlitani, sziikség szerint. Ellendrizze, hogy a lemez illeszkedik-e a csontos
anatémiahoz.
Rogzitécsavarok hasznalatakor nem kévetelmény a pontos illesztés. A lemez
stabilitdsa lerogzitett csavarok esetén nem fligg a lemez és a csont
érintkezésétdl. Opciondlis: A pozicionaldlyuk segitségével ellendrizze a lemez
elhelyezkedését a csonton.
4. Alemez csonthoz rogzitése
Ha vezetlyukat szeretne kialakitani, vélassza ki a megfelelé atmérGjl és
hosszusagu furdszarat (lasd DSEM/CMF/0716/0145 sz. MatrixORTHOGNATHIC
LOCK mdtéttechnika), amely az idegek, fogcsirak és/vagy foggyokerek
szamara megfeleld hézagot biztosit. A lemez mégottes csonthoz régzitéséhez
helyezze be a megmaradt, megfelelé hosszisagu Matrix csavarokat.

Sagittalis hasadas régzitése — SplitFix lemez

1. Lemezkialakitas kivalasztasa
Végezze el a sagittalis hasadas osteotomidjat, és allapitsa meg a disztalis
kezelési célnak, valamint a csont mindségének és mennyiségének leginkabb
megfeleld alaku és vastagsagu lemezt.

2. Hajlitésablon kivalasztasa és megformazasa

3. Alemez csonthoz igazitasa
A lemezvagd és a hajlitofogd segitségével korvonalazza a lemezt a
hajlitésablon és a csontos anatdémia szerint. A lemezt a lyukak kozott kell
meghajlitani vagy levagni, szikség szerint. Ellenérizze, hogy a lemez
illeszkedik-e a csontos anatémiahoz.
Rogzitécsavarok hasznalatakor nem kévetelmény a pontos illesztés. A lemez
stabilitdsa lerogzitett csavarok esetén nem fligg a lemez és a csont
érintkezésétodl.
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4.A A lemez csonthoz rogzitése
Hajlitott lemez sagittalis hasadashoz
Ha vezetGlyukat szeretne kialakitani, valassza ki a megfelel6 atmérgji és
hosszusagu faroszérat (lasd DSEM/CMF/0716/0145), amely az idegek,
fogcsirak és/vagy foggyokerek szamara megfelelé hézagot biztosit.
A saggitalis hasadashoz kialakitott hajlitott lemez mogéttes csonthoz
rogzitéséhez furja ki a lyukakat, és helyezze be a megfelelé hosszlsagu
@ 1,85 mm-es Matrix régzité- vagy nem régzitdcsavarokat.

4.B A lemez csonthoz rogzitése
Lemez sagittalis hasadashoz, pozicionaldlyukakkal
Helyezze a megfeleld hosszisagu & 1,85 Matrix (nem rogzitd) csavart a
(condylust tartalmazo) proximalis szegmensben talalhaté pozicionaldlyukba .
Helyezze a lemezt a kivant pozicidba. Helyezze be a csavart ugy, hogy
meguljon. Ne htzza meg teljesen.
Ismételje meg az eljarast a disztalis szegmensben 1év6 pozicionalolyuknal.
Ellendrizze és a proximalis szegmens helyzetének beallitasaval pozicionalja a
condylust. A kivant pozicié elérése utan hizza meg a csavarokat.
Az osteotomias teriileteket valtogatva helyezze be a megmaradt, megfeleld
hosszUsagu csavarokat, azon az oldalon kezdve, ahol a pozicionalélyuk a
proximalis szegmensben talalhato.

Mandibula- vagy sagittalis hasadashoz hasznalt vagy SplitFix lemezek rogzitése

1. Lemezkialakités kivalasztasa
Olyan esetekhez, amelyeknél a occlusiot mitét kozben kell beallitani,
Onmegtartd csusztatoval ellatott (egyenes és hajlitott) SplitFix lemezek allnak
rendelkezésre.
Végezze el a sagittalis hasadas osteotomidjat, allitsa be a occlusiot és a
proximélis szegmenst, majd intermaxillaris rogzitéssel stabilizalja a teriletet.
Vélassza ki a csontos anatomianak, a kezelési célnak, valamint a csont
minGségének és mennyiségének leginkabb megfeleld SplitFix lemezt.

2. Hajlitésablonok kivalasztasa és megformazasa

3. Alemez csonthoz igazitasa
A hajlitéfog6 segitségével korvonalazza a lemezt a hajlitdsablon és a csontos
anatomia szerint. A lemezt a lyukak kozétt kell meghaijlitani, sztikség szerint.
Ellendrizze, hogy a lemez illeszkedik-e a csontos anatémiahoz.
Rogzitdcsavarok hasznalatakor nem kévetelmény a pontos illesztés. A lemez
stabilitdsa lerdgzitett csavarok esetén nem fiigg a lemez és a csont érintkezésétol.

4. Els6dleges lemezrogzités
Ha vezetOlyukat szeretne kialakitani, vélassza ki a megfelel6 atmérdji és
hosszusagu faroszérat (lasd DSEM/CMF/0716/0145), amely az idegek,
fogcsirak és/vagy foggyokerek szamara megfelel6 hézagot biztosit.
A SplitFix lemez csonthoz rogzitéséhez a meghatarozott sorrendben furja ki a
lyukakat, és helyezze be a megfeleldé hosszusagt & 1,85 mm-es Matrix
csavarokat. A csavarokat monocorticalisan kell elhelyezni.

5. Az occlusio intraoperativ korrekciéja
Oldja ki az intermaxillaris rogzitést, és vizsgalja meg az occlusiot.
Ha az occlusiot allitani kell, lazitsa meg a csusztatolemezen 1évé csavart.
A disztélis csontszegmens igy horizontélisan és vertikalisan is eltolhatéva valik
az occlusio korrigélasa céljabdl.
Huzza meg Ujra a csusztaton lévo csavart. A folyamat sziikség szerint,
akarhanyszor megismételheto.

6. Végso lemezrogzités
Megfelel6 atméréji és hosszusagu faroszarral (lasd DSEM/CMF/0716/0145)
végzett el6furassal helyezze be a megmaradt, megfelel6 hosszusagu
& 1,85 mm-es Matrix csavarokat.
A csavarral egyUtt tavolitsa el a csusztatolemez-komponenst. Ismételje meg
ezt a |épést az atellenes oldalon is. Ellendrizze, hogy a mandibula régzitése
elégséges-e ahhoz, hogy ellenalljon a sagittalis erkifejtésnek.

Mandibula- vagy genioplasztika-lemez rogzitése

1. Lemezkialakités kivalasztasa
Az osteotomia elvégzése, valamint azutan, hogy a genioglossus szegmens
pozicidjat kialakitotta vagy elGretolasat befejezte, valassza ki a csontos
anatomianak, a kezelési célnak, valamint a csont minGségének és
mennyiségének leginkabb megfelel6 lemezméretet. A Matrix LOCK egyszer
meghajlitott allkapocslemezek 5 mm-19 mm-es elmozditast lehetové tévo
valtozatban kertlnek forgalomba.

2. Hajlitésablonok kivélasztasa és megformazasa

3. Alemez csonthoz igazitasa
A lemezvago segitségével vagja le, és a hajlitofogéval kérvonalazza a lemezt
a hajlitésablon és a csontos anatdémia szerint. A lemezt a lyukak kozott kell
meghajlitani, sziikség szerint. Ellencrizze, hogy a lemez illeszkedik-e a csontos
anatomiahoz.
Régzitéesavarok hasznalatakor nem kdvetelmény a pontos illesztés. A lemez
stabilitdsa lerogzitett csavarok esetén nem flugg a lemez és a csont
érintkezésétol.
A négy kozbilsé lyuk vagy csontgraft régzitéséhez, vagy a genioglossus
szegmens jobb stabilizaldsdhoz hasznélhato.

4. Alemez csonthoz rogzitése
Ha vezetGlyukat szeretne kialakitani, valassza ki a megfelel6 atmérdji és
hosszusagu faroszérat (lasd DSEM/CMF/0716/0145), amely az idegek,
fogcsirak és/vagy foggyokerek szamara megfelelé hézagot biztosit.
A lemez mdgottes csonthoz rogzitéséhez helyezze be a megfelel6 hosszusagu
& 1,85 mm-es Matrix csavarokat.
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Az eszkozt szakképzett orvos hasznalhatja

Ajelen leiras 5nmagaban nem biztosit elegendd hattérinformaciot a DePuy Synthes
termékek kozvetlen felhasznaladsahoz. Az ilyen termékek kezelésében tapasztalt
sebész &ltali oktatas hatarozottan ajanlott.

Kezelés, felujitas, gondozas és karbantartas

Altaldnos utmutatésért, valamint a funkciok szabalyozésaval, a tébbrészes
eszkozOk szétszerelésével és az implantdtumok kezelésével kapcsolatos
Utmutatasért vegye fel a kapcsolatot a helyi értékesitési képviselettel, vagy
latogasson el a kévetkez6 weboldalra:
http://emea.depuysynthes.com/hcp/reprocessing-care-maintenance

Az Ujrafelhasznalhatd DePuy Synthes eszkdzok, miszertalcak és tokok felujitasara,
gondozasadra és karbantartdsara, valamint a nem steril DePuy Synthes
implantatumok kezelésére vonatkozé altalanos informdcidkat a Fontos tudnivalok
. (SE_023827) fuizetben vagy a kévetkezd weboldalon kell ellendrizni:
http://emea.depuysynthes.com/hcp/reprocessing-care-maintenance

Synthes GmbH
Eimattstrasse 3

4436 Oberdorf
Switzerland

Tel: +41 61 965 61 11
Fax: +41 61 965 66 00
www.depuysynthes.com
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