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Bruksanvisning

USS® fraktursystem

USS-fraktursystemet ar ett posteriort fixationssystem med pedikelskruvar avsett
for anvandning i den torako-lumbala och sakrala delen av ryggraden. Detta system
anvéander Schanz-skruvar och frakturklammor for att reducera kotfrakturer. Den be-
star av Schanz-skruv, frakturkldmma, stdng, korslanksklamma, korslanksstang och
fixeringsring for stdngen, vilka behovs for att skapa spinalkonstruktioner.

Implantaten i USS-fraktursystemet finns att tillgé i olika typer och storlekar, vilket
gor att systemet kan monteras som en spinalkonstruktion.

Denna bruksanvisning innehéller information om féljande produkter:

496.711 496.724S 496.795 498.102S
496.711S 496.725 496.795S 498.103
496.712 496.725S 496.796 498.103S
496.712S 496.776 496.7965 498.104
496.713 496.776S 496.797 498.104S
496.713S 496.777 496.797S 498.105
496.714 496.777S 496.798 498.1055
496.714S 496.778 496.798S 498.106
496.715 496.778S 496.930 498.106S
496.715S 496.791 496.930S 498.120
496.721 496.791S 496.950 498.120S
496.721S 496.792 496.950S 498.813
496.722 496.792S 496.970 498.813S
496.722S 496.793 496.970S 498.831
496.723 496.793S 496.980 498.831S
496.723S 496.794 496.980S 498.833
496.724 496.794S 498.102 498.833S

Viktigt meddelande till lakare och operationssalspersonal: Denna bruksanvisning
innehaller inte all den information som behévs for val och anvandning av en pro-
dukt. Las bruksanvisningen och Synthes broschyr “Viktig information” noga fére
anvandning. Du maste vara val insatt i det tillampliga kirurgiska ingreppet.
Medféljande information, t.ex. kirurgisk teknik, finns SE]
www.jnjmedtech.com/en-EMEA/product/accompanying-information  eller  via
kontakt med den lokala kundsupporten.

Material
Titanlegering: TAN (Titan — 6 % aluminium — 7 % niobium) enligt ISO 5832-11
Titan: TiCP (kommersiellt rent titan) enligt ISO 5832-2

Avsedd anvéndning
USS-fraktursystemet ar avsett for posterior segmental stabilisering av brostryggen,
l&dndryggen och sakrala ryggraden (T6-S1) pa patienter med moget skelett.

Indikationer
— Fraktur eller trauma

Kontraindikationer

— Vid frakturer och tumorer med svar kotkroppsskada krévs ytterligare anteriort
stod eller rekonstruktion av kotpelaren.

- Dalig benkvalitet som inte ger ordentligt stod.

Patientmalgrupp

USS-fraktursystemet &r avsett for anvandning pé patienter med moget skelett.
Dessa produkter ska anvandas med hansyn till avsedd anvéndning, indikationer,
kontraindikationer samt patientens anatomi och hélsotillstand.

Avsedd anvandare

Denna bruksanvisning ger pa egen hand inte tillracklig bakgrund for direkt anvand-
ning av produkten eller systemet. Vagledning fran en kirurg med erfarenhet av att
hantera dessa produkter rekommenderas starkt.

Operation ska ske enligt bruksanvisningen och enligt rekommenderad kirurgisk
metod. Kirurgen ansvarar for att se till att operationen utfors korrekt. Det rekom-
menderas starkt att operationen endast utfors av kirurger som har férvarvat lamp-
liga kvalifikationer, har erfarenhet av ryggradskirurgi samt ar medvetna om de
allméanna riskerna med ryggradskirurgi och dr bekanta med produktspecifika
kirurgiska ingrepp.

SE_528805 AF

Produkten &r avsedd att anvandas av kvalificerad vardpersonal som har erfarenhet
av ryggradskirurgi, t.ex. kirurger, lakare, personal i operationssal och personal som
forbereder produkten.

All personal som hanterar produkten ska vara fullt inférstddda med att denna
bruksanvisning inte innehaller all den information som ar nédvandig for val och
anvandning av en produkt. Las bruksanvisningen och Synthes broschyr " Viktig in-
formation” noga fére anvandning. Du méste vara val insatt i det tillampliga kirur-
giska ingreppet.

Foérvantad klinisk nytta

N&r USS-fraktursystemet anvands sdsom avsett och enligt bruksanvisningen och
markningen ger enheten segmentell stabilisering av ryggraden, vilket férvantas ge
lindring av ryggsmartor och/eller funktionshinder orsakade av fraktur eller trauma.

En sammanfattning av sakerhet och klinisk effektivitet finns pé foljande lank (vid
aktivering): https://ec.europa.eu/tools/eudamed

Produktkarakteristika och -egenskaper
USS-fraktursystemet ar en posterior fixeringsenhet som ar avsedd att ge stabilitet
i kotsegmenten.

Potentiella komplikationer, o6nskade biverkningar och kvarstaende risker
| likhet med alla storre kirurgiska ingrepp finns det risk for biverkningar och
komplikationer. Majliga biverkningar kan innefatta problem som uppstar fran
anestesi och patientpositionering, trombos, emboli, infektion, kraftig blédning,
nerv- och karlskada, dédsfall, stroke, svullnad, onormal sérlakning eller arrbildning,
heterotopisk benbildning, forsamring av det muskuloskeletala systemets funktio-
ner, forlamning (temporér eller permanent) komplext regionalt smartsyndrom
(CRPS), allergiska reaktioner/overkanslighetsreaktioner, symptom forknippade
med utskjutande implantat eller tillhérande delar eller att implantatet gar sénder,
lossnar eller migrerar; felaktig, utebliven eller férsenad sammanvaxning; minskad
bentathet pa grund av stressavskarmning; nedbrytning av angransande segment;
kronisk smarta eller neurologiska symptom; skada pa intilliggande ben, organ, dis-
kar eller annan mjukvavnad; dural ruptur eller spinalvatskeldckage; ryggmargskom-
pression och/eller -kontusion; forskjutning av enhet eller implantatmaterial; verte-
bral snedvinkling.

Steril produkt

STERlLE Steriliserad med strélning

Forvara de sterila enheterna i den ursprungliga skyddsférpackning och ta inte ut
dem ur den forrdn omedelbart fére anvandning.

@ Anvand inte om férpackningen ar skadad

Kontrollera produktens utgangsdatum fére anvandning och kontrollera att den
sterila forpackningen ar intakt. Anvand inte om férpackningen ar skadad eller om
utgangsdatumet har passerats.

Produkt for engangsbruk

@ Far ej dteranvandas

Avser en medicinteknisk produkt som &r avsedd for engangsbruk eller for anvand-
ning pa endast en patient under endast ett ingrepp.

Ateranvandning eller klinisk ombearbetning (t.ex. rengéring och omsterilisering) kan
kompromettera produktens strukturella integritet och/eller leda till att produkten
inte fungerar, vilket i sin tur kan leda till att patienten skadas, insjuknar eller avlider.
Dessutom kan dteranvandning eller ombearbetning av produkter fér engangsbruk
utgora en risk for kontamination, t.ex. pa grund av 6verforing av smittodamnen fran
en patient till en annan. Detta kan leda till att patienten eller anvdndaren skadas
eller avlider.

Kontaminerade implantat far inte ombearbetas. Synthes-implantat som har konta-
minerats med blod, vavnad och/eller kroppsvatskor/-substanser far aldrig ateran-
vandas och ska hanteras i enlighet med sjukhusets rutiner. Aven om de kan se
oskadade ut kan implantaten ha sma defekter och inre belastningsménster som
kan leda till materialutmattning.
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Varningar och forsiktighetsatgarder

— Det rekommenderas starkt att USS-fraktursystemet endast implanteras av
kirurger som har férvarvat lampliga kvalifikationer, har erfarenhet av och &r
medvetna om allmanna risker med ryggradskirurgi samt &r bekanta med de pro-
duktspecifika kirurgiska ingreppen. Opererande kirurg maste ha kunskap om
enhetens begrénsningar, vilka finns beskrivna i kontraindikationerna samt var-
ningar och forsiktighetsatgarder som anges nedan.

— Implantationen ska ske enligt bruksanvisningen och enligt det rekommenderade
kirurgiska ingreppet. Kirurgen ansvarar foér att se till att operationen
utfors korrekt.

— Tillverkaren ansvarar inte for eventuella komplikationer som uppstar till féljd av
felaktig diagnos, val av felaktigt implantat, felaktig kombination av implantat-
komponenter och/eller operationsteknik, begransningar av behandlingsmetoder
eller otillracklig aseptik.

— Varning: Sarskild hansyn ska tas till patienter med kanda allergier eller ¢verkans-
lighet mot implantatmaterial.

Lokalisera och 6ppna pediklarna
— Penetrera inte kotkroppens framre vagg.

For in Schanz-skruvarna
— Schanz-skruvarnas spetsar far inte penetrera cortex anteriort.

Frakturer med intakt bakre vagg
— Det ar absolut nédvéndigt att den blamarkerade hylsnyckeln (& 11 mm) anvands
for frakturklammorna med lag profil.

Frakturer som omfattar den bakre vaggen och ruptur av bakre ldngsgdende

ligament

— Eftersom en reduktion som dstadkoms genom att trycka ihop Schanz-skruvens
andar kan ge upphov till odnskad kompression pa kotkroppens skadade bakre
vagg, finns det en associerad risk for fragmentférskjutning in i ryggmérgskanalen.
Darfor maste alla klammor pa stdngen fastas med en fixeringsring for stanger med
& 6,0 mm. Detta flyttar Gver rotationsaxeln till stdngen. P4 samma satt kan det
leda till o6nskad utstrackning om skruvdndarna trycks bort fran varandra i en situ-
ation dar det bakre langsgaende ligamentet ar av eller skadat.

For vidare information, se Synthes broschyr “Viktig information”.

Kombination av medicintekniska produkter

USS-fraktursystemet bestar av en transpedikulér Schanz-skruv (& 5,0, 6,2,
7,0 mm), frakturkldmma, stang (& 6,0 mm), korslankklamma, korslankstang

(& 3,5 mm) och fixeringsring for stang.

USS-fraktursystemet satts in med tillhdrande USS-frakturinstrument.

314.070 Sexkantskruvmejsel, liten, 2.5 mm, med réffla

388.140 Hylsnyckel 6.0 mm, med rakt handtag

388.363 Haéllhylsa med kam, till nr. 314.070

388.410 Expandertang for pedikelskruvar, langd 330 mm

388.422 Kompressionstang, langd 335 mm, for pedikelskruvar

388.450 Halltdng for USS-stavar & 3.5/4.5 mm, ldngd 295 mm

388.540 Pedikelsond & 3.8 mm med handtag av canevasit, ldngd
230 mm, for pedikelskruvar & 5.0 till 7.0 mm

388.550 Pedikel-6ppnandesyl & 4.0 mm med handtag av canevasit,
ldngd 230 mm, for pedikelskruvar & 5.0 till 7.0 mm

388.750 USS-stagskar och bojinstrument

388.931 USS-repositionshylsa, till nr. 296.750 och 496.750

388.932 USS-lasmutter, till nr. 388.931

391.771 Bult-skarhuvud @ 5.0 mm, lang, snitthdjd 2 mm, till nr.
391.780 och 391.790

391.780 Handtag @ 13.0 mm f6r bult-skarhuvud, 1dangd 455 mm

391.790 Handtag @ 24.0 mm for bult-skarhuvud, langd 455 mm

393.100 Universal-borrchuck med T-handtag

394.570 Spongiosa inslagere, rak

394.701 Hylsnyckel @ 11.0 mm, kanylerad, langd 300 mm, fér
USS-frakturklovor

395.380 T-handtag for Steinmann-spikar och Schanz skruvar

319.011 Langdindikator for pedikelskruvar, intervall till 110 mm

388.545 Mattinstrument for skruvkanal, rak, & 2.3 mm, langd 275 mm

388.546 Maéttinstrument for skruvkanal, bojd, & 2.3 mm, langd 275 mm

Synthes har inte testat produktens kompatibilitet med produkter som tillhandahalls
av andra tillverkare och pétar sig inget ansvar i sadana fall.

SE_528805 AF

Magnetisk resonansmiljo

Séker under vissa forhallanden vid MR:

Icke-klinisk testning av ett varsta fall-scenario har visat att implantaten i USS-frak-

tursystemet ar sdkra under vissa forhallanden vid MR. En patient med dessa

produkter kan utan fara genomga undersékning under foljande forhallanden:

— Statiskt magnetfalt pa 1,5Toch 3,0 T.

— Spatialt gradientfalt pa 150 mT/cm (1 500 G/cm).

- Maximal genomsnittlig specifik absorptionsgrad (SAR) for hela kroppen pa
1,5 W/kg vid 15 minuters undersokning.

Baserat pa icke-kliniska tester leder USS-frakturimplantatet till en temperaturste-
gring som inte overstiger 5,3 °C med en maximal genomsnittlig specifik
absorptionsgrad (SAR) fér hela kroppen pa 1,5 W/kg, utvarderat med kalorimetri vid
15 minuters MR-undersokning i en MR-skanner pa 1,5 T respektive 3,0 T.

MR-avbildningens kvalitet kan férsamras om omradet av intresse ar i exakt samma
omrade som, eller relativt ndra USS-frakturenhetens position.

Behandling innan produkten anvénds

Steril produkt:

Forvara sterila produkter i ursprunglig skyddsférpackning.

Ta inte ut dem ur férpackningen férran omedelbart fére anvandning.

Kontrollera produktens utgdngsdatum fére anvandning och inspektera den sterila

férpackningen for att kontrollera att den ar intakt:

— Inspektera hela den sterila barriarférpackningen och férseglingen for att se till
den &r intakt och enhetlig.

- Inspektera den sterila forpackningens integritet for att sakerstalla att det inte
finns nagra hal, kanaler eller haligheter.

Far inte anvandas om férpackningen ar skadad eller utgdngsdatumet har passerats.

Icke-steriliserad produkt:

Produkter som levereras icke-steriliserade madste rengéras och angsteriliseras fére
operation. Avldgsna hela originalférpackningen fore rengéring. Placera produkten
i ett godkdnt omslag eller en godkand behallare fore angsterilisering. Folj
instruktionerna om rengdring och sterilisering som anges i Synthes broschyr
"Viktig information”.

Avlégsnande av implantat

Beslut om att avlagsna enheten maste fattas av kirurgen i samrad med patienten,
med hansyn till patientens allmanna medicinska tillstand och de risker for patienten
som ett andra kirurgiskt ingrepp innebar.

Om implantatet maste tas ut rekommenderas féljande teknik:

- Klammorna lossas med hjalp av hylsnyckeln med & 11 mm, medan anslutnings-
skruvarna lossas med hylsnyckeln pd 6,0 mm. Stangen och kldmmorna kan
sedan tas bort fran Schanz-skruvarna.

— Fatta sedan tag i dndarna av Schanz-skruvarna med skruvpeangen eller
T-handtaget och vrid moturs for att ta bort skruven.

Klinisk bearbetning av produkten

Detaljerade anvisningar for bearbetning av implantat och ombearbetning av ater-
anvandbara enheter, instrumentbrickor och lador ges i Synthes broschyr “Viktig
information”. Anvisningar om hur instrument ska monteras och tas isar
("Dismantling Multipart Instruments” [Demontering av instrument med flera
delar]) finns p& webbplatsen.

Sarskilda anvandningsinstruktioner

Lokalisera och 6ppna pediklarna

— Lokalisera och 6ppna pediklarna med hjalp av pedikel-6ppnandesylen & 4,0 mm
till ett djup pa 10 mm och pedikelsonden & 3,8 mm. Pedikelsonden har marke-
ringar vid 30, 40 och 50 mm for att kontrollera djupet pa pedikeln/kotkroppens
penetrering.

Verifiera bana

— Anvand kroken pa en djupmatare eller ett mattinstrument med kulspets och
sondera den borrade kanalen for att kontrollera att kanalen ar helt intakt och att
ryggradskanalen inte har ¢ppnats.

For in Schanz-skruvarna

— For in Schanz-skruvarna med T-handtaget eller universal-borrchucken.
— Schanz-skruvarna ska féras in under lateral bildintensifieringskontroll.
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Montera USS-frakturkldmmor och stang

- Valj lamplig langd pé stangen. Ta hansyn till eventuell nddvéndig distraktion nér
du bestammer langden pa stangen.

— Placera kldmmorna pé Schanz-skruvarna, tryck stdngen genom béada kldmmorna
och tryck hela konstruktionen mot ryggraden.

— En Iatt resektion av ryggradsprocessen gor att enheten ligger nara lamina.

— Stangen kommer att vila medialt.

Montering med USS-frakturklamma for kranialanden (valfritt)

— Frakturklamman for stanger kan ocksa anvandas for kranialdnden. Eftersom
denna kldmma sitter fast ordentligt pa stangen kan endast en klamma anvéandas
pa varje sida. Denna klamma forhindrar stdngen fran att sticka ut vid kranialan-
den, och skyddar darigenom intilliggande mobila segment. Kranialfrakturklam-
man ar fixerad vid den vertikala stdngen med hjélp av hylsnyckel 6,0 mm.

Frakturer med intakt bakre vagg

Kyfoskorrigeringsprincipen med intakt bakre végg

Genom att trycka ihop Schanz-skruvarna dorsalt lordoseras de intilliggande rygg-
kotorna runt ledpunkten pa de motstaende bakre kanterna. Stangens klammor ror
sig mot mitten. Frakturklammorna maste kunna glida fritt langs stdngen, annars
kan kyfoskorrigering inte utforas.

Kyfoskorrigeringsprincipen med kranialkldmma med en intakt bakre vagg (valfritt).
Anvandning av den kraniella frakturkldmman mojliggér korrigering med 10°
i varje fall genom att den kaudala kldmman flyttas 10 mm (styravstand).

Placera hylsnyckeln pa de bada kaudala Schanz-skruvarna och lordosera ryggraden

— Luta de bada posteriort utstickande kaudala skruvarna kraniellt for att lordosera
ryggraden. Fast kldmmorna/Schanz-skruvarna i 6nskat lage med hylsnyckeln
& 11 mm.

Placera hylsnyckeln pa de bada kraniella Schanz-skruvarna och lordosera ryggraden
— Upprepa ovanstaende procedur for de kraniella Schanz-skruvarna: Luta i kaudal
riktning for att slutfora lordoseringen och fast i 6nskat lage.

Frakturer med bruten bakre vagg och ruptur av bakre langsgéende ligament med
5 mm mellanrum mellan fixeringsringarna och klammorna méjliggér kyfoskorrige-
ring med 10 grader i varje fall (styrvarde).

Kyfoskorrigeringsprincipen med kranialkldmma med frakturerad bakre vagg (val-
fritt). Anvandning av den kraniella frakturklamman méjliggér korrigering med 10°
i varje fall genom att den kaudala kldmman flyttas 10 mm (styravstand). En fixe-
ringsring maste anvandas som ett stopp.

Montera fixeringsringarna i enlighet med lordoseringsgraden

— Plocka upp fixeringsringarna med sexkantskruvmejseln och hallhylsan med
sparrar och placera hallhylsan pa fastskruvens spets. Fast fixeringsringarna
mellan frakturkldmmorna enligt énskad lordoseringsgrad.

Placera hylsnyckeln och lordosera ryggraden

— Placera hylsnyckeln & 11 mm och skapa motsvarande lordos genom att luta
Schanz-skruvarna enligt beskrivningen i stegen “Frakturer med intakt bakre
vagg” i Sarskilda bruksanvisningar.

Fixera kldmmorna pa stangerna

— Anvand hylsnyckel 6,0 mm och dra at fastskruvarna for att fixera frakturklam-
morna pa de vertikala stangerna.

— Om kranialkldmman anvands, fixeras de kaudala frakturkldmmorna pa de
vertikala stangerna genom att fastskruvarna dras at med hylsnyckel 6,0 mm.

Vid behov: Distraktion med expandertangen under bildintensifieringskontroll
— Anvénd hylsnyckel 6,0 mm, lossa fastskruvarna pa frakturklammorna foér den
relevanta ryggkotan och utfér noggrann distraktion om detta &r nédvandigt for
att slutféra den anatomiska repositionen och aterstalla den ursprungliga nivan
pa den frakturerade kotkroppen.
— Om kranialkldmman anvéands kan distraktion endast utféras med den kaudala
kldmman.

Ta bort fixeringsringarna
— Naér repositionen ar klar drar du at fastskruvarna och tar bort fixeringsringarna.

Trimma Schanz-skruvarna med hjélp av bultavbitaren
— Nar repositionen é&r klar och monteringen har fasts fast ska Schanz-skruvarna
trimmas till 6nskad ldngd med hjélp av bultavbitaren och bult-skarhuvudet.

Anvanda bultavbitaren

— Montera bultavbitaren och placera den i neutralldge (du ska kunna se igenom
hélet pd 5 mm). Placera handtagen, det ena ovanpa det andra, pa bult-skarhu-
vudet som visarna pa en klocka. For bult-skarhuvudet éver Schanz-skruven.

— Draisar handtagen till en vinkel pa cirka 45° tills det hors att Schanz-skruven gar av.
— Aterstall handtagen till ursprungligt lage och flytta bult-skarhuvudet till nasta
Schanz-skruv. Det tidigare avklippta skruvskaftet faller ut under denna atgard.

— Om det avklippta skruvskaftet inte faller ut av sig sjalv kan det tryckas ut med
hjalp av slagdonet fér spongiost ben eller av skaftet pa en annan
Schanz-skruv.
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— Om detta inte ar mojligt maste bult-skarhuvudet demonteras och skruvskaftet
tryckas ut ur den inre skruven.

Montera korslankssystemet

Korslénkar ar tvargdende stabilisatorer som forbinder de tva vertikala stangerna,
vilket ddrmed okar konstruktionens styvhet. De rekommenderas for instabila
frakturer och multisegmentella konstruktioner.

Plocka upp den forsta korslanksklamman

— Montera den lilla sexkantskruvmejseln och hallhylsan med sparrar. Plocka upp
den férmonterade korslanksklamman for stag & 6,0 mm genom att féra in
sexkantskruvmejseln i fastskruven pa klamman, trycka ner hallhylsan och
klamma fast sparrarna pa den formonterade kldmmans hylsa.

Montera den forsta korslankskldmman
— Dra tillbaka hallhylsan en aning, placera kldmman pa staget och slapp upp hall-
hylsan.

For in korslanksstaget

— Utformningen av korsldnkshylsan med dess tva urtag 6verst gér det mojligt att
vinkla korslanksstaget upp till £20° for att passa den anatomiska situationen.

— Faststall lamplig léngd pa @ 3,5 mm-korslanksstaget. Vid behov kan stangen
kapas till dnskad langd med hjalp av USS-stagskar och bojinstrument.

— Hall kldmman med den lilla sexkantskruvmejseln och fér in & 3,5 mm-kor-
slanksstaget genom halet i korslanksklamman. Anvénd vid behov halltangen for
USS-stavar & 3,5/4,5 mm for att fora in korslanksstaget. Dra at fastskruven pa
korslanksklamman med den lilla sexkantsskruvmejseln.

Montera den andra korslanksklamman

— Upprepa proceduren som beskrivs i steget “Plocka upp den férsta korslanksklam-
man” i Sarskilda anvandningsinstruktioner for den andra klamman pa det mot-
satta staget. For in & 3,5 mm-korslanksstaget genom den andra kldamman, sa
att den sticker ut 5 mm forbi kldmman. Dra at fastskruven med den lilla sexkant-
skruvmejseln.

Dra isar korslanksenheten (valfritt)

- Lossa en av fastskruvarna. Placera halltdngen for USS-stavar & 3,5/4,5 mm bred-
vid kldmman och anvand expandertangen for pedikelskruvar for att utéva
distraktion. Dra at fastskruven igen med den lilla sexkantskruvmejseln.

Kontrollera alla fastskruvar pé systemet
— Nar systemet ar helt monterat ska du kontrollera att alla skruvar ar ordentligt
atdragna.

Tekniker beroende pa frakturtyp

Fraktur i de bakre delarna av ryggraden eller disruption med distraktion

— Minska frakturen enligt beskrivningen i stegen i “Frakturer med intakt bakre
vagg” i Sarskilda anvandningsinstruktioner och utfor darefter Iamplig kompres-
sion med fixeringsringarna och kompressionstangen.

Fullborda disruptionen i de frdmre och bakre delarna av ryggraden med rotation

- Utfor vid behov kompression med fixeringsringarna och kompressionstangen.

— Ytterligare anvandning av en eller tva korslankstabilisatorer for att skapa en
ramkonstruktion rekommenderas.

Reduktion av spondylolistes

For in de transpedikuldra Schanz-skruvarna

— Forin de transpedikuldra Schanz-skruvarna med dubbel kdrna och dubbel gdnga
i den forskjutna ryggkotan (kraniella) enligt beskrivningen i stegen “lokalisera
och Oppna pediklarna”, “verifiera banan” och “fér in Schanz-skruvarna”
i Sarskilda anvandningsinstruktioner. Normala Schanz-skruvar fors in i halskotan.
Montera USS-frakturkldmmorna och stagen enligt beskrivningen i steget
"Montera USS-frakturklammor och stag” i Sarskilda anvandningsinstruktioner.
Fast kaudala frakturklammor pa staget.

Utfor reposition
— For USS-repositionshylsan och USS-lasmuttern 6ver Schanz-skruvarna med dub-
bel génga. Vrid muttrarna pa bada sidor tills 6nskad reposition uppnas.

Dra at frakturklammorna
- Ta bort USS-lasmuttrarna och dra &t frakturklammorna med hjalp av hylsnyckeln
11 mm.

Fixera frakturkldmmorna pa stagen och trimma Schanz-skruvarna

— Ta bort USS-repositionshylsorna. Fixera USS-frakturkldmmorna med hjalp av
hylsnyckeln 6,0 mm enligt beskrivningen i steget “fixera kldmmorna pa stagen”
i Sarskilda anvandningsinstruktioner. Trimma Schanz-skruvarna med bultavbita-
ren enligt beskrivningen i steget “trimma Schanz-skruvarna med hjédlp av
bultavbitaren” i Sarskilda anvandningsinstruktioner.
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Kassering

Synthes-implantat som har
kroppsvatskor/-substanser far aldrig dteranvandas och ska hanteras i enlighet med

sjukhusets rutiner.

Produkterna ska kasseras som medicintekniska produkter i enlighet med sjukhusets

riktlinjer.
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Synthes GmbH
Eimattstrasse 3

4436 Oberdorf
Switzerland

Tel: +41 61 965 61 11
www.jnjmedtech.com

Bruksanvisning:
www.e-ifu.com

SE_528805 AF

vavnad och/eller
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