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Bruksanvisning

Plate- og skrueimplantater

Tilknyttede enhetssystemer med denne bruksanvisningen:
Kanylert skrue 2,4 mm

LCP volar ekstraartikulzert distalt radiussystem med variabel vinkel 2,4 mm
Tarsale laseplater 2,4/2,7 mm

Plater med vinkelblad for voksne

Stabil angulaer X-plate og 2-hullsplate
Kanylert pediatrisk osteotomisystem (CAPOS)
Kanylerte skruer 3,0/3,5/4,0/4,5/6,5/7,0/7,3
DCP- og LC-DCP-systemer

DHS/DCS-system

Femurhalssystem

HCS 1,5

HCS 2,4/3,0

HCS 4,5/6,5

LCP anterolateral distal tibiaplate 3,5

LCP kragebein krokplate

LCP Compact Foot /Compact Hand

LCP Compact Hand

LCP Compact Hand 1,5

LCP kondylaerplate 4,5/5,0

LCP DHHS

LCP Dia-Meta volare distale radiusplater

LCP distale fibula-plater

LCP distale humerusplater

LCP distalt radiussystem 2,4

LCP distal tibiaplate

LCP distal albuebeinplate

LCP Extra-artikulaer distal humerusplate
LCP-krokplate 3,5
LCP-lasekomprimeringsplate

LCP lavbends mediale distale tibiaplater 3,5 mm
LCP medial distal tibiaplate 3,5

LCP medial proksimal tibiaplate 4,5/5,0

LCP metafyseal plate for distal medial tibia
LCP metafyseale plater

LCP albuknokeplate

LCP pediatrisk kondylaer plate 90°, 3,5 og 5,0
LCP pediatrisk platesystem

LCP periartikulzer proksimal humerusplate 3,5
LCP posterior medial proksimal tibiaplate 3,5
LCP proksimal femoral krokplate 4,5/5,0

LCP proksimal tibiaplate 4,5/5,0

LCP proksimale radiusplater 2,4

LCP proksimal tibiaplate 3,5

LCP proksimal tibiaplate 4,5/5,0

LCP superior anterior kragebeinsplate

LCP superior kragebeinsplate

LCP albuebein osteotomisystem 2,7

LCP volar kolonne distale radiusplater 2,4 mm
LCP handleddsfusjonssett

LISS og LCP DF

LISS og LCP PLT

Lasende festeplate

Fusjonsbolt for midtfot & 6,5 mm
Ortopediske fotinstrumenter
Bekkenimplantater og -instrumenter
Periartikulaere innrettingsarminstrumenter for LCP proksimal tibiaplate 4,5/5,0
PHILOS og PHILOS lang

PHILOS MED FORSTERKNING

Kvadrilaterale overflateplater 3,5
Rotasjonskorrigeringsplater 1,5 og 2,0
Kryssbeinsstenger

SCFE (Slipped Capital Femoral Epiphysis)-skruesystem
Fjeerplater 3,5

Standard DHS lagskrue med LCP DHHS-sideplate
Haelbeinsplate

Lasende halbeinsplate

TomoFix

TomoFix medial distal femur (MDF)

TomoFix medial hgy tibiaplate (MHT)

VA-LCP® MEDIALE KOLONNEFUSJONSPLATER 3,5
VA LASEPLATE FOR HALBEIN 2,7

VA-LCP ankeltraumesystem 2,7/3,5

VA-LCP anterior kragebeinsplate

VA-LCP kondylzerplate 4,5/5,0

VA-LCP distale humerusplater 2,7/3,5

VA-LCP albueknokeplater 2,7/3,5

VA-LCP proksimal tibiaplate 3,5

VA-lasende handleddsfusjonssystem

Variabel vinkel LCP 1. MTP fusjonsplater 2,4/2,7
Variabel vinkel LCP dorsal distal radiusplate 2,4
Variabel vinkel LCP forfot/midtfot-system 2,4/2,7
Variabel vinkel LCP nettplate 2,4/2,7

Variabel vinkel LCP dpnende kileplater 2,4/2,7
Variabel vinkel LCP tarsale plater 2,4/2,7
Fusjonsplater med variabel vinkel LCP TMT 2,4/2,7
Variabel vinkel LCP To-kolonne volar distal radiusplate 2,4
Variabel vinkel LCP To-kolonne volar distal radiusplate 2,4/2,7, ekstra lang
Variabel vinkel LCP volar kant distal radiusplate 2,4
Lasehandsystem med variabel vinkel

Les denne bruksanvisningen og Synthes-brosjyren «Viktig informasjon» ngye far
bruk. Serg for at du er kjent med den aktuelle kirurgiske teknikken.

Plate- og skrueimplantatene bestar av forskjellige plater og skruer som skal
implanteres, de er enkeltpakket og tilgjengelige ikke sterile og/eller sterile
(korresponderende artikkelnummer med suffiksen «S», samt i steril tubeemballasje
(korresponderende artikkelnummer med suffiksen «TS»).

Viktig merknad for medisinsk personell og operasjonsstuepersonell: Denne
bruksanvisningen inneholder ikke all den informasjon som er ngdvendig for valg
og bruk aven enhet. Se komplett merking for all ngdvendig informasjon (tilherende
veiledning til kirurgisk teknikk, viktig informasjon og enhetsspesifikt merke).

Materiale(r)

Materiale(r): Standard(er):
Rustfritt stal — 316L ISO 5832-1
Rustfritt stal — 22-13-5 ASTM F 1314

TiCP ISO 5832-2

CoCrMo-legering ISO 5832-12
Titanlegering:

Ti-6Al-7Nb (TAN) ISO 5832-11
Ti-6Al-4V (TAV) ISO 5832-3
Ti-15Mo F 2066

Tiltenkt bruk
Plate- og skrueimplantater er ment for midlertidig fiksering, korrigering eller
stabilisering av bein pa forskjellige anatomiske omrader.

Indikasjoner
Se tabellen pa slutten av denne bruksanvisningen.

Kontraindikasjoner
Se tabellen pa slutten av denne bruksanvisningen.

Mulige risikoer

Som med alle store kirurgiske prosedyrer kan det oppsta risikoer, bivirkninger og
ugnskede hendelser. Det kan oppsta en rekke mulige reaksjoner, hvorav noen av
de vanligste er falgende:

Problemer som fglge av anestesi og pasientposisjonering (f.eks. kvalme, oppkast,
tannskader, nevrologiske skader osv.), trombose, emboli, infeksjon, overdreven
blgdning, iatrogene nevrale og vaskulaere skader, blgtvevsskader, inkludert
hevelse, unormal arrdannelse, funksjonssvekkelse av muskel-skjelettsystemet,
Sudecks atrofi, allergiske reaksjoner/overfglsomhetsreaksjoner og bivirkninger
forbundet med instrumentfremspring, darlig innvekst eller manglende innvekst.



Steril enhet

STERlLE Sterilisert ved bruk av straling

Implantatene skal oppbevares i den beskyttende originalemballasjen, og de ma
ikke fjernes fra emballasjen for like for bruk. Ma ikke brukes nar emballasjen er
skadet.

Kontroller produktets utlgpsdato og kontroller integriteten til den sterile
emballasjen for bruk. Ma ikke brukes hvis emballasjen er skadet eller hvis
utlgpsdatoen har passert.

Ma ikke resteriliseres

Implanterbare enheter merket med symbolet «Ma ikke resteriliseres» ma ikke
resteriliseres da resterilisering kan svekke enhetens strukturelle integritet og/eller
fore til at enheten svikter. Resterilisering av implanterbare enheter kan fere til at
produktet ikke er sterilt og/eller at det ikke oppfyller ytelsesspesifikasjoner og/eller
til endring i materialegenskaper.

Enhet til engangsbruk

® Ma ikke gjenbrukes

Indikerer en medisinsk enhet som er beregnet pa engangsbruk eller til bruk pa én
pasient under én prosedyre.

Gjenbruk eller klinisk reprosessering (f.eks. rengjering og resterilisering) kan svekke
enhetens strukturelle integritet og/eller fare til at enheten svikter, noe som kan fere
til pasientskader, sykdom eller ded.

I tillegg kan gjenbruk eller reprosessering av engangsenheter utgjare en risiko for
kontaminasjon, f.eks. grunnet overfgring av infeksigst materiale fra én pasient til
en annen. Dette kan fare til skader hos pasienten eller brukeren, eller dgd.

Kontaminerte implantater ma ikke reprosesseres. Alle Synthes-implantater som er
kontaminert med blod, vev og/eller kroppsvaesker/-materiale, skal aldri brukes pa
nytt og skal handteres i henhold til sykehusets protokoll. Selv om implantatene
tilsynelatende er uskadet, kan de ha sma defekter og innvendige slitasjemgnstre
som kan forérsake materialtretthet.

Forholdsregler

Se «Viktig informasjon» for generelle forholdsregler.

For bruksspesifikke forholdsregler forbundet med plate- og skrueimplantater er
det obligatorisk & konsultere den tilhgrende veiledningen om kirurgisk teknikk
(www.depuysynthes.com/ifu) for produktsystemet som brukes.

Advarsler

Se «Viktig informasjon» for generelle advarsler.

For bruksspesifikke advarsler forbundet med plate- og skrueimplantater er det
obligatorisk & konsultere den tilhgrende veiledningen om kirurgisk teknikk
(www.depuysynthes.com/ifu) for produktsystemet som brukes.

Kombinasjon av medisinske enheter
Synthes har ikke testet kompatibilitet med enheter fra andre produsenter og patar
seg intet ansvar i slike tilfeller.

Magnetresonansmiljo
Du finner MR-informasjon i den kirurgiske teknikken pa
www.depuysynthes.com/ifu ndr en enhet er blitt evaluert for bruk i MR-miljget.

Behandling for enheten brukes

Synthes-produkter som leveres usterile ma rengjeres og dampsteriliseres far
kirurgisk bruk. Fjern all originalemballasje fer rengjering. Plasser produktet i et
godkjent omslag eller en godkjent beholder for dampsterilisering. Felg
instruksjonene for rengjgring og sterilisering i «Viktig informasjon» fra Synthes.

Klinisk prosessering/reprosessering av enheten

Detaljerte instruksjoner for prosessering av implantater og reprosessering av
gjenbrukbare enheter, instrumentbrett og etui er beskrevet i Synthes-brosjyren
«Viktig informasjon». Du kan laste ned instruksjoner for montering og
demontering av instrumenter, «Demontere instrumenter med flere deler», pa
http://emea.depuysynthes.com/hcp/reprocessing-care-maintenance

Systemer Indikasjoner

Kontraindikasjoner

Tarsale laseplater
2,4/2,7 mm

Synthes tarsale laseplater 2,4 mm / 2,7 mm er tiltenkt brukt for
fiksering av  frakturer, osteotomier, manglende innvekst,
replantasjoner og fusjoner av kuboide, tarsale og navikulare bein,
spesielt i osteopenisk bein.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

Kanylert skrue 2,4 mm

— Intraartikulzere frakturer av karpal, metakarpal, tarsal og metatarsal
— Fiksering av sma beinfragmenter

— Bunionektomier og osteotomier

— Artrodeser i sma ledd

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP volar ekstraartikulaert
distalt radiussystem med
variabel vinkel 2,4 mm

LCP volar ekstraartikulaere distale radiusplater 2,4 mm er indisert for
fiksering av intra- og ekstraartikuleere frakturer og osteotomier i
distal radius.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

Plate med vinkelblad for
voksne

Plate med vinkelblad 130°
Frakturer og revisjoner av tredje proksimal av femur hos pasienter
med modent skjelett.

Kondylaere plater, 95°
Frakturer og revisjoner av tredje proksimal og distal femur hos
pasienter med modent skjelett.

Osteotomiplater 90°/100°/110°/120°/130° Osteotomiplate il
hofte i proksimal femur hos pasienter med modent skjelett.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.




Systemer

Indikasjoner

Kontraindikasjoner

Stabil angulzer X-plate og
2-hullsplate

X-plate
Artrodese

— MTP

- MTC

— Talonavikulaer

— Calcaneo-terning

Proksimale osteotomier
— Crescentisk

— Ludloff

- Mau

— Apen kile

— Lukket kile

Osteotomier i haelbeinsfrakturer
— Enkel
— Flerfragmental

2-hullsplate
— Akin-osteotomi

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

Kanylert pediatrisk
osteotomisystem (CAPOS)

CAPOS-systemet er indisert for bruk hos nyfedte, smabarn, barn,
ungdom og kortvokste voksne pasienter.

Spesifikke indikasjoner inkluderer:
— Intertrokantaer derotasjon og varus osteotomier

Osteotomiplater

— Mini hofteplate nyfadt, hofteplate nyfadt 3,5, 90°, hofteplate barn
3,5, 90°, hofteplate barn 4,5, hofteplate 80°, 90° og 100°
(ungdom)

— Intertrokanteere plater, valgus osteotomier

— 95° kondylzere plater (ungdom og kortvokste voksne)

— Frakturer i collum femoris og pertrokantaere frakturer

— Plater — 130° plater med vinkelblad (ungdom og kortvokste voksne)

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

Kanylerte skruer3,0/3,5/
40/4,5/6,5/70/73

CSS 3,0

Fiksering av frakturer i underarm, hand og fot, f.eks.:

— frakturer og artrodeser i karpalene og i metakarpalene
— frakturer i distal radius og radiushode

— metatarsale frakturer

CSS 3,5

Fiksering av frakturer med sma fragmenter, f.eks.:

— frakturer i handledd

— metakarpale og metatarsale frakturer og fiksering i metakarpale og
metatarsale osteotomier

— tarsalfrakturer

— transkondylaere humerusfrakturer hos barn

€SS 4,0

Fiksering av frakturer med medium fragmenter, f.eks.:

—tarsale og metatarsale frakturer og fiksering i metatarsale
falangeale osteotomier

— tarsometatarsal og metatarsofalangeal artrodese

— fiksering av leddband

— korrigeringer av hallux valgus

€SS 4,5

Fiksering av frakturer med medium fragmenter, f.eks.:
—malleolare frakturer

— pilon-tibiale frakturer

— frakturer i haelbein og ankelbein

— frakturer i tibiaplata

—karpal and tarsal artrodese

CSS 6,5,7,009 7,3

Fiksering av frakturer med store fragmenter, f.eks.:
— frakturer i collum femoris

— interkondylaere femurfrakturer

— epifysiolyse av femurhodet

—artrodese i ankel

— dislokasjoner i iliosakralledd

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.




Systemer

Indikasjoner

Kontraindikasjoner

DCP- og LC-DCP-systemer

Denne kirurgiske teknikken gjelder Synthes DCP- og LC-DCP-
systemer og plateserier under:

Mini fragmentsystem 1,5, 2,0, 2,7

— Frakturer i midterste og distale falanger og tarsaler
— Frakturer i metakarpaler og metatarsaler

— Osteotomier og artrodese i hand og fot

— Frakturer i distal radius (dobbelplateteknikk)

Compact Hand 1,0, 1.3, 1,5, 2,0, 2,4
Implantatstarrelser 1,0/1,3:

— Fiksering av sma fragmenter

— Frakturer i distale og mellomliggende falanger

— Avulsjonsfrakturer

Implantatsterrelse 1,5:

— Frakturer i falanger og metakarpaler

— Henting av fragmenter med teknikk med fransk skrue
Implantatsterrelse 2,0/2,4:

— Frakturer i falanger og metakarpaler

— Henting av fragmenter med teknikk med fransk skrue

Klgverbladplater 3,5
— Distal tibia for komminutte frakturer som avstiver av medialsiden
— Proksimal humerus for komminutte frakturer i humerus-hodet

En tredels tubulzer plate 3,5
— Frakturer i mindre bein som fibula, humerus og albuebein.

LC-DCP-plate 3,5, DCP-plate 3,5, T-Plate 3,5

— Fiksering av fraktur og fiksering etter for eksempel osteotomier,
darlig innvekst, manglende innvekst inkludert, men ikke begrenset
til, distal radius, proksimal og distal tibia, proksimal humerus og
kragebeinet.

LC-DCP-plate 4,5, DCP-plate 4,5, T-plate 4,5, T-avstiverplate
4,5, L-avstiverplate 4,5
— Frakturer og osteotomier i store bein som femur, tibia og humerus

Semitubulzer plate 4,5
— Frakturer og osteotomier i mindre bein, som humerus, radius,
albuebeinet, kragebeinet, fibula, tibia og bekkenet

Kondylaer avstiverplate 4,5

— Avstiving av flerfragmenterte frakturer i distal femur

— Suprakondyleere frakturer

— Intraartikulaere og ekstraartikulzaere kondylaere frakturer
— Dérlig innvekst og manglende innvekst i distal femur

— Periprostetiske frakturer

Avstiverplate 4,5 til lateralt tibiaplata

— Indisert for stabilisering av frakturer i proksimal tibia.

Disse inkluderer proksimale skaftfrakturer, metafyseale frakturer,
intraartikulaere frakturer, periprostetiske frakturer.

Proksimal tibiaplate 4,5

Indisert for manglende innvekst, darlig innvekst og frakturer i
proksimal tibia, inkludert enkle, komminutte, lateral kile, depresjon,
medial kile, bikondylzere og kombinasjoner av laterale kiler og
depresjonsfrakturer.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

DHS/DCS-system

DHS-systemet, inkludert alle kombinasjoner av DHS-skrue, DHS-
blad, DHS-plate med DCP-hull, LCP DHS-plate og LCP DHS med
krage

DHS-indikasjoner

— Pertrokantaere frakturer av type 31-A1 og 31-A2

— Intertrokantaere frakturer av type 31-A3

—Basileere halsfrakturer 31-B  (DHS-skrue sammen med en
antirotasjonsskrue)

— Subtrokantaere frakturer

Trokantaere stabiliserende plateindikasjoner LTSP/ULTSP/TSP

— Ustabile pertrokantaere frakturer av type 31-A2 og 31-A3, spesielt
multifragmentaere frakturer med en separert eller langsgdende
splittet sterre trokanter

DCS-indikasjoner

— Proksimal femur: Svaert proksimalt lokalisert, rene subtrokanteriske
frakturer av type 32-A og 32-B

—Distal femur: Frakturer av type 33-A (ekstraartikuleere,
suprakondylaere) og frakturer av type 33-C (helt artikulzere
frakturer)

Kontraindikasjoner for DHS

DHS ma ikke brukes i tilfeller hvor det er hgy insidens av:
— Sepsis

— Ondartet primaer eller metastatisk tumor

— Materiell fglsomhet

— Kompromittert vaskularitet

Kontraindikasjoner for DCS
— Pertrokantaere frakturer eller trokantaere frakturer med
subtrokanteer ekspansjon (31-A3)




Systemer

Indikasjoner

Kontraindikasjoner

Sterilt distal radiussett

Volar distal radiusplate med variabel vinkel LCP® to kolonner 2,4 er
indisert for fiksering av intra- og ekstraartikulaere frakturer og
osteotomier i distal radius.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

Femurhalssystem (FNS)

Femurhalsfrakturer (AO type 31-B)

— Pertrokantaere frakturer (AO type 31-A1 og 31-A2)
— Intertrokantaere frakturer (AO type 31-A3)
— Subtrokantaere frakturer

Dette systemet ma ikke brukes i tilfeller hvor det er hgy insidens
av:

— Sepsis

— Ondartet primaer eller metastatisk tumor

— Materiell falsomhet

— Kompromittert vaskularitet

HCS 1,5

- Fiksering av intra- og ekstraartikuleere frakturer og manglende
innvekst av sma bein og sma beinfragmenter

— Artrodeser i sméa ledd

— Osteokondrale frakturer

— Osteotomier

— Avulsjonsfrakturer

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

HCS 2,4/3,0

— Fiksering av intra- og ekstraartikulzere frakturer og manglende
innvekst av sma bein og sma beinfragmenter

— Artrodeser i sma ledd

— Bunionektomier og osteotomier

Eksempler inkluderer, men er ikke begrenset til, skafoid og andre

karpale bein, metakarpaler, tarsaler, metatarsaler, patella, ulna

styloid, capitellum, radiushode og radius styloideus.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

HCS 4,5/6,5

HCS 4,5

Fraktur, osteoartritt eller deformasjon av sma til store bein.
Eksempler:

— Kalkaneus

- Talus

— Metatarsus

— Distal og proksimal tibia

— Distal femur

— Proksimal humerus

HCS 6,5

Fraktur, osteoartritt eller deformasjon av sma til store bein.
Eksempler:

— Kalkaneus

— Talus

— Distal og proksimal tibia

— Distal femur

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP anterolateral distal
tibiaplate 3,5

LCP anterolateral distal tibiaplate 3,5 er indisert for:

— Ekstraartikulzere og enkle intraartikulaere distal tibia-frakturer

— Distal tibia-fraktur, perkutan eller reduserbar ved begrenset
artrotomi

— Distal tibia-fraktur som strekker seg inn i det diafysaere omrédet

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP kragebein krokplate

— Laterale kragebeinsfrakturer: Neer type Il eller Jdger og Breitner
type Il

— Dislokasjon i akromioklavikularleddet,
Rockwood Il til V

type: Tossy Il eller

— Stabile laterale kragebeinsfrakturer
— Tossy type l og Il

— Rockwood type | og Il

- Akutt infeksjon

LCP Compact Foot /
Compact Hand

Indikasjoner for implantater str. 2,0 og 2,4 inkluderer:

— Frakturer i falangene

— Frakturer i metakarpaler og metatarsaler (II-V)

— Frakturer i distal radius (dobbelplateteknikk)

— Osteotomier og artrodeser pa handen og foten
TMT [II-V]-fusjoner)

- Subkapital radiushodefraktur

- Som et tilleggsimplantat med sma fragmenter

(f.eks.

Indikasjoner for implantater str. 2,7 inkluderer:

— Frakturer i metatarsal |

— Frakturer i tarsalene

— MTP 1-fusjoner

— Osteotomier og artrodeser i tarsalene (f.eks. calcaneo-kubisk
fusjon)

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.




Systemer

Indikasjoner

Kontraindikasjoner

LCP Compact Hand

Compact Hand 1,0/1,3

Generelt:

— Fiksering av sma fragmenter

— Avulsjonsfrakturer av distale og midtre falanger

Rett plate:
— Skaftfrakturer i falangene

Avstivingsplate:
— Komminutte frakturer og replantasjoner av midtre eller proksimale
falanger

T-plate og Y-plate:
— Kondylaere frakturer i falangene

Enkle cortex-skruer:
— Hente fragmenter med teknikk med fransk skrue

LCP Compact Hand 1,5

— Frakturfiksering av falanger og metakarpaler

— Osteotomier

— Artrodeser

— Replantasjoner og rekonstruksjon av falanger og metakarpaler,
spesielt i osteopenisk bein

LCP Compact Hand 2,0

— Frakturer i falangene, metakarpalene og handleddbein
— Osteotomier og artrodeser i interfalangeale ledd

— Frakturer i distal radius (dobbelplateteknikk)

— Subkapitale radiushodefrakturer

LCP Compact Hand 2,4

— Frakturer i metakarpalen og handleddbein
— Frakturer i distal radius (dobbelplateteknikk)
— Osteotomier og artrodeser i handen

— Subkapitale radiushodefrakturer

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP Compact Hand 1,5

— Frakturfiksering av falanger og metakarpaler

— Osteotomier

— Artrodeser

— Replantasjoner og rekonstruksjon av falanger og metakarpaler,
spesielt i osteopenisk bein

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP kondylzerplate 4,5/5,0

— Avstiving av flerfragmenterte frakturer i distal femur

— Suprakondylaere frakturer

— Intraartikulaere og ekstraartikulzere kondylaere frakturer
— Darlig innvekst og manglende innvekst i distal femur

— Periprostetiske frakturer

— Frakturer i normalt eller osteopenisk bein

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP DHHS

LCP DHHS er indisert for felgende frakturer i proksimal femur:

— Intertrokantaere frakturer

— Basilare halsfrakturer

— Pertrokanteere frakturer

LCP DHHS er indisert for stabile og ustabile frakturer hvor en stabil
medial avstiver kan rekonstrueres.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP Dia-Meta volare distale
radiusplater

LCP Dia-Meta volare distale radiusplater er indisert for frakturer,
osteotomier og manglende innvekst av radius.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP distale fibula-plater

LCP distale fibulaplater er indisert for fiksering av frakturer,
osteotomier og manglende innvekst av metafysealt og diafysaert
omrade av distal fibula, spesielt i osteopenisk bein.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP distale humerusplater

Indikasjoner for distal humerus-plate

— Intraartikulaere frakturer i distal humerus
— Suprakondylaere frakturer i distal humerus
— Manglende innvekst i distal humerus

(for DHP og for metafyseal plate)
— Akutte infeksjoner
- Barn i vekstfasen

LCP distalt radiussystem 2,4

Forskjovede ekstraartikuleere og intraartikuleere distal radius-
frakturer og korrigerende osteotomier i distal radius.

Dorsal tilnzerming

- Dorsalt forskjevede frakturer

— Ekstraartikuleere frakturer med metafyseal defekt (AO-klassifikasjon
23-A3)

— Apen leddrekonstruksjon (AO-klassifikasjon 23-C1, C2, C3)

— Kombinasjon av distal radius med karpale og metakarpale frakturer

— Korrigerende osteotomier Palmar tilnaerming — Reversert Barton

— Palmart forskjgvede ekstraartikulaere frakturer (Goyrand-Smith)

—Dorsalt forskjevede ekstraartikuleere (Colles) og artikuleere
frakturer

— Ekstraartikuleere frakturer som strekker seg inn i skaftet (ekstra
lange plater)

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.




Systemer

Indikasjoner

Kontraindikasjoner

LCP distal tibiaplate

— Ekstraartikulaere og enkle intraartikulzere distal tibia-frakturer

— Distal tibia-frakturer, perkutane eller reduserbare ved begrenset
artrotomi

— Distal tibia-fraktur som strekker seg inn i det diafysaere omradet

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP distal albuebeinplate

Frakturer i distal ulna som farer til ustabilitet i distalt radioulnarledd.
Frakturer i ulnahodet hvor artikuleer overflate er enten forskjovet,
rotert eller tippet.

Komminutte ekstraartikulaere frakturer i ulnahalsen, som kan pavirke
stabil kongruens i distalt radioulnarledd.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP Extra-artikulaer distal
humerusplate

— Ekstraartikulaere frakturer i distal humerus
— Darlig innvekst i distal humerus
— Manglende innvekst i distal humerus

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP-krokplate 3,5

— Enkle frakturer i albuknokkelen (AO type 21-B1, 21-B3, 21-C1)
— Osteotomier i albuknokkelen for distal humerus-frakturbehandling
— Avulsjonsfrakturer av distale tibia og fibula

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP-
lasekomprimeringsplate

Indikasjonene for hvert system presenteres individuelt.

Sma fragmentplater (3,5)

LCP-plater 3,5

Fiksering av sma beinfragmenter ved bruk av de 5 standard AO-
plateprinsipper (avstiverplate, neytraliseringsplate,
spenningsbandplate, broplate, kompresjonsplate).

LCP-rekonstruksjonsplater 3,5

Fiksering av sma beinfragmenter ved bruk av de 5 standard AO-
plateprinsipper (avstiverplate, ngytraliseringsplate,
spenningsbandplate, broplate, kompresjonsplate).

LCP T-plater 3,5

Fiksering av sma beinfragmenter ved bruk av de 5 standard AO-
plateprinsipper (avstiverplate, neytraliseringsplate,
spenningsbandplate, broplate, kompresjonsplate). Fiksering av
fraktur og fiksering etter osteotomier, darlig innvekst, manglende
innvekst, f.eks. inkludert, men ikke begrenset til, distal radius,
proksimal og distal tibia, proksimal humerus og kragebein.

LCP én tredels tubulzer plate 3,5

LCP én tredel tubulaere plater 3,5 er indisert for frakturer av lange og
sma bein. Platen skal kun brukes for belastningsfordeling, dvs.
avstiver, spenningsband, ngytralisering eller kompresjon.

LCP metafyseal 3,5

LCP metafyseale plater er indisert for & fiksere ekstraartikuleere
frakturer i det metafyseale omradet som kan strekke seg inn i
skaftomradet. 3,5 mm-platene er indisert for a fiksere frakturer i
distal humerus og distal fibula.

Store fragmentplater (4,5/5,0)

LCP metafyseal 3,5/4,5/5,0

LCP metafyseale plater er indisert for & fiksere ekstraartikulaere
frakturer i det metafyseale omrddet som strekker seg inn i
skaftomradet.

4,5/5,0 mm-platene er indisert for & feste frakturer i proksimal
humerus og distal tibia.

LCP 4,5/5,0 smale plater

LCP T-plater 4,5/5,0

LCP 4,5/5,0 brede plater

LCP 4,5/5,0 brede kurvede plater
LCP rekonstruksjonsplater 4,5/5,0

Generelt er LCP generiske plater og instrumenter (store fragmenter)
indisert for osteosyntese av frakturer i femur, tibia, humerus og
bekken i proksimale og distale omrader og i skaftomradene.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP lavbends mediale
distale tibiaplater 3,5 mm

Synthes LCP-plater med lav bayning for medial distal tibia er indisert
for fiksering av komplekse intra- og ekstraartikulaere frakturer og
osteotomier i distal tibia som en del av Synthes LCP-system for sméa
fragmenter.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP medial distal tibiaplate
3,5

LCP mediale proksimale tibiaplater 3,5 er indisert for avstiving av
metafyseale frakturer i medial tibiaplatd, splittfrakturer i medial
tibiaplata, mediale splittfrakturer med assosierte depresjoner og
splitt eller depresjonsfrakturer i medial tibiaplata.

Platene kan ogsé brukes for fiksering av proksimal kvartdel (lateral og
medial) av tibia, samt for segmentelle frakturer av proksimal tibia.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.




Systemer

Indikasjoner

Kontraindikasjoner

LCP medial proksimal
tibiaplate 4,5/5,0

LCP mediale proksimale tibiaplater 4,5/5,0 er indisert for avstiving av
metafyseale frakturer i medial tibiaplatd, splittfrakturer i medial
tibiaplata, mediale splittfrakturer med assosierte depresjoner og
splitt eller depresjonsfrakturer i medial tibiaplata. Platene kan ogsa
brukes for fiksering av proksimal kvartdel (lateral og medial) av tibia,
samt for segmentelle frakturer av proksimal tibia.

LCP mediale proksimale tibiaplater 4,5/5,0 kan ogsa brukes til
fiksering av manglende innvekst og darlig innvekst av medial
proksimal tibia og tibiaskaftet, samt for & &pne og lukke
kileosteotomier i tibia.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP metafyseal plate for
distal medial tibia

LCP metafyseal plate for distal medial tibia er en forhandsformet
plate som gir optimal behandling av juxta-artikulaere frakturer i distal
tibia som strekker seg inn i skaftomradet. Denne platen tar hensyn til
felgende egenskaper ved distal tibia:

— Tynt dekket med blgtvev

— Kompleks anatomisk beinform

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP metafyseale plater

LCP metafyseale plater er indisert for & fiksere ekstraartikulaere
frakturer i det metafyseale omradet som kan strekke seg inn i
skaftomradet. 3,5 mm-platene er indisert for & fiksere frakturer i
distal humerus og distal fibula. 4,5/5,0 mm-platene er indisert for &
feste frakturer i proksimal humerus og distal tibia.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP albuknokeplate

— Komplekse ekstra- og intraartikulaere albuknokkelfrakturer
— Pseudoartrose i proksimal ulna

— Osteotomier

— Enkle albuknokkelfrakturer

— Akutte infeksjoner
- Barn i vekstfasen

LCP pediatrisk platesystem

LCP pediatrisk platesystem bestar av forskjellige plater for forskjellige
indikasjoner.

LCP pediatrisk hofteplate 2,7 er indisert brukt hos smabarn opptil
tre ar gamle, avhengig av kroppsvekt og beinkvalitet.

— Neglisjert dislokasjon av hofte i kombinasjon med apen reduksjon
— Fremvoksende coxa valga

— Alvorlig hoftedysplasi

LCP pediatrisk hofteplate for varus osteotomier er indisert
brukt hos pediatriske pasienter opptil ungdomsalder samt kortvokste
voksne.

Spesifikke indikasjoner inkluderer:

— Idiopatisk valgus hofte

— Idiopatisk og ervervet subluksasjon av femurhodet

- Subluksasjon av femurhodet i nevromuskulere sykdommer/
problemer

— Hoy retroversjon og anteversjon i kombinasjon med en hgy CCD-
vinkel

LCP pediatrisk hofteplate for valgus osteotomier er indisert
brukt hos pediatriske pasienter opptil ungdomsalder og hos
kortvokste voksne.

Spesifikke indikasjoner inkluderer:

— Elevering av store trokanter og lav forkortelse av beinet
— Perthes’ sykdom

— Medfgdt pseudoartrose av collum femoris

— Deformitet av SCFE (Slipped Capital Femoral Epiphysis)
— PFFD (proksimal femoral fokaldefisiens)

— Idiopatisk coxa vara

— Posttraumatisk pseudoartrose av collum femoris

LCP pediatrisk hofteplate (3,5 og 5,0) 120° og 130° for
behandling av fraktur og rotasjonskorrigering er indisert for trans-
trokanteriske frakturer med tilstrekkelig medial stette, og collum
femoris-frakturer type I til lll (se AO frakturklassifisering).

LCP pediatrisk kondyleer plate indisert for bruk hos pediatriske
pasienter opptil ungdomsalder og for kortvokste voksne pasienter.

Spesifikke indikasjoner inkluderer:

— Fiksert fleksjonskontraktur i kneet ved nevrologiske forhold

— Deformitetskorrigering i distal femur

— Rotasjonsmessig feiljustering av femur (hvis distal korrigering er
foretrukket)

— Suprakondylaere frakturer i femur

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP periartikulaer proksimal
humerusplate 3,5

LCP periartikuleer proksimal humerusplate 3,5 er indisert for
komplekse frakturer i proksimal humerus.

3,5 mm LCP periartikulaer proksimal humerusplate er indisert for
frakturer og frakturdislokasjoner (Neer type 2-, 3- og 4-dels
frakturer), osteotomier og manglende innvekst av proksimal
humerus, spesielt hos pasienter som lider av osteoporose.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.




Systemer

Indikasjoner

Kontraindikasjoner

LCP posterior medial
proksimal tibiaplate 3,5

Synthes LCP posterior medial proksimal tibiaplate 3,5 er indisert for
intern fiksering av posteromediale proksimale tibiafrakturer,
inkludert avstiving av frakturer i proksimale, distale og metafyseale
omrader i tibia.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP proksimal femoral
krokplate 4,5/5,0

LCP proksimal femoral krokplate 4,5/5,0 er indisert for frakturer av

femur, inkludert:

— Fraktureritrokantaertomrade, trokantaereenkle, cervikotrokantaere,
trokanterodiafysaere, multifragmentaere pertrokantaere,
intertrokantaere, reverserte eller transverse frakturer i trokanteert
omrade eller med ytterligere fraktur i medial cortex

— Frakturer i proksimal ende av femur kombinert med ipsilaterale
skaftfrakturer

— Metastatisk fraktur i proksimal femur

— Osteotomier i proksimal femur

—0gsa for bruk i fiksering av osteopenisk bein og fiksering av
manglende innvekst og darlig innvekst

— Periprostetiske frakturer

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP proksimal tibiaplate
4,5/5,0

LCP proksimal femurplate 4,5/5,0 er indisert for frakturer av femur,

inkludert:

— Fraktureritrokantaertomrade, trokantaereenkle, cervikotrokanteere,
trokanterodiafysaere, multifragmentaere pertrokantaere,
intertrokanteere, reverserte eller transverse frakturer i trokanteert
omrade eller med ytterligere fraktur i medial cortex

— Frakturer i proksimal ende av femur kombinert med ipsilaterale
skaftfrakturer

— Metastatisk fraktur i proksimal femur

— Osteotomier i proksimal femur

—0gsa for bruk i fiksering av osteopenisk bein og fiksering av
manglende innvekst og darlig innvekst

— Periprostetiske frakturer

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP proksimale radiusplater
2,4

Ekstraartikuleere og intraartikuleere frakturer i proksimal radius og
multifragmenterte radiale nakkefrakturer.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP proksimal tibiaplate 3,5

- Splitt-type-frakturer av lateralt tibiaplata

— Laterale splittfrakturer med assosierte depresjoner
— Rene sentrale depresjonsfrakturer

— Splitt- eller innredningsarkitektur i medialplataet.

Isolerte skaftfrakturer.

LCP superior anterior
kragebeinsplate

— Frakturer i kragebeinsskaftet
— Frakturer i lateralt kragebein
— Darlig innvekst i kragebeinet
— Manglende innvekst i kragebeinet

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP superior
kragebeinsplate

— Frakturer i kragebeinsskaftet
— Frakturer i lateralt kragebein
— Darlig innvekst i kragebeinet
— Manglende innvekst i kragebeinet

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP albuebein
osteotomisystem 2,7

Primaer ulnar impaksjonssyndrom

— Degenerativt triangulaert bruskkompleks (TFCC)-rifter

— Lunotrikvetrale rifter

Sekundaer ulnar impaksjonssyndrom

—Inkongruens (lengdeforskjell) av distalt radialt ulnarledd etter distal
radiusfraktur

— Traumatiske triangulaert bruskkompleks (TFCC)-rifter

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP volar kolonne distale
radiusplater 2,4

LCP volar kolonne distale radiusplater 2,4 mm er indisert for fiksering
av komplekse intra- og ekstraartikuleere frakturer og osteotomier i
distal radius.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LCP handleddsfusjonssett

LCP héndleddsfusjonssystem er indisert for handleddsartrodese og
frakturer av andre sma bein i handroten. Spesifikke indikasjoner
inkluderer:

— Posttraumatisk artrose i handleddet

— Revmatoide handleddsdeformasjoner som krever gjenoppretting
— Kompleks ustabilitet i handroten

— Postseptisk artritt i hdndleddet

— Alvorlig kontinuerlig smerte i handleddet relatert til bevegelse

— Pleksuslammelse

— Tumorreseksjon

— Spastiske deformiteter

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.




Systemer

Indikasjoner

Kontraindikasjoner

LISS og LCP DF

LCP DF er indisert for stabilisering av frakturer i distal femur. Disse
inkluderer:

— Distale skaftfrakturer

— Suprakondylaere frakturer

— Intraartikuleere frakturer

— Periprostetiske frakturer

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

LISS og LCP PLT

LCP PLT og LISS PLT er indisert for stabilisering av frakturer i proksimal
tibia. Disse inkluderer:

— Proksimale skaftfrakturer

— Metafyseale frakturer

— Intraartikulaere frakturer

— Periprostetiske frakturer

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

Lasende festeplate

— Periprostetiske femorale skaftfrakturer:
—Vancouver B

—Vancouver C

— Frakturer rundt intramedullaere implantater

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

Fusjonsbolt for midtfot
26,5 mm

Behandling av betydelig kollaps av midtfoten/bakfoten forbundet
med:

— Charcots fot

— Nevropatisk sykdom

Charcots fot kan utvikle seg i flere omrader av foten.

Det vanligste er Lisfranc-omradet, sekundaert Chopart-omréadet, det
tredje er ankelomradet og det fjerde er calcaneus-subtalaromradet.
Det utvikler seg ofte i forfoten. Ideen med fusjonsbolten for midtfot
er & behandle Lisfranc- og Chopart-omradet.

— Perifer vaskuleaer sykdom
— Alvorlige og livstruende komorbiditeter

Bekkenimplantater og
-instrumenter

Symfysefrakturer:
— Symfyseplater til underlivsbein

Frakturer i bekkenringen:

- Rekonstruksjonsplater

— Rette plater:

— Buede plater (88 mm radius, 108 mm radius)
— J-Plater

- Lasende rekonstruksjonsplater 3,5

— Rette plater:

— J-Plater

- Rekonstruksjonsplater 3,5 med vid vinkel
— Rette plater:

llium-/lliaca-vingefrakturer:

- Rekonstruksjonsplater

— Rette plater:

— Buede plater (88 mm radius, 108 mm radius)

- Lasende rekonstruksjonsplater 3,5

— Rette plater:

- Lavprofil-rekonstruksjonsplater 3,5 med vid vinkel
— Rette plater:

Frakturer i acetabulum:

- Rekonstruksjonsplater

— Rette plater:

— Buede plater (88 mm radius, 108 mm radius)
- Rekonstruksjonsplater 3,5 med vid vinkel
- Rette plater:

In-situ platekonturinstrumenter er kontraindisert for*:
Plater med lasende og koaksiale kombihull. Spesielt:
— Lasende rekonstruksjonsplater 3,5

— Symfyseplater til underlivsbein 3,5

- Fjeerplater 3,5

— Rekonstruksjonsplater 3,5 med koaksiale kombihull
— Andre platestarrelser enn 3,5 mm

Periartikulaere

Synthes LCP proksimale tibiaplater 4,5/5,0 er indisert for behandling

innrettingsarminstrumenter av manglende innvekst, darlig innvekst og frakturer av proksimal
for LCP proksimal tibiaplate tibia, inkludert:

4,5/5,0

— Enkle frakturer

— Komminutte frakturer

— Laterale kilefrakturer

- Depresjonsfrakturer

— Mediale kilefrakturer

— Bikondylaere,  kombinasjon av
depresjonsfrakturer

— Frakturer med tilknyttede skaftfrakturer

laterale  kilefrakturer og

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.




Systemer

Indikasjoner

Kontraindikasjoner

PHILOS og PHILOS lang

PHILOS-indikasjoner

— Dislokerte to-, tre- og fire-fragmentfrakturer av proksimal humerus,
inkludert frakturer som omfatter osteopenisk bein

— Pseudartrose i proksimal humerus

— Osteotomier i proksimal humerus

PHILOS long-indikasjoner
—Som for PHILOS, men for frakturer som strekker seg mot skaftet
uten medial stagtte

Ikke tilgjengelig.

PHILOS med forsterkning

PHILOS-indikasjoner

— Dislokerte to-, tre- og fire-fragmentfrakturer av proksimal humerus,
inkludert frakturer som omfatter osteopenisk bein

— Pseudartrose i proksimal humerus

— Osteotomier i proksimal humerus

PHILOS long-indikasjoner
—Som for PHILOS, men for frakturer som strekker seg mot skaftet
eller uten medial statte

PHILOS forsterkningsindikasjoner

—Som for PHILOS og PHILOS long, men kun sammen med
osteoporotisk bein

— Perforerte skruer kan ogsa brukes uten sementforsterkning

PHILOS kontraindikasjoner mot forsterkning

-1 tilfeller med potensiell risiko for sementlekkasje inn i
frakturdpninger, artikulering eller vaskulaere strukturer (f.eks.
via frakturer som dpner seg inn i leddet)

Kvadrilaterale
overflateplater 3,5

Synthes kvadrilaterale overflateplater 3,5 er indisert for fjerning av
kvadrilateral overflatekomminusjon forbundet med acetabulzere
frakturervedbruksammenmed Synthesbekkenrekonstruksjonsplater.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

Rotasjonskorrigeringsplater
1,509 2,0

1. Alle frakturer i falanger og metakarpaler hvor den ngyaktige

reposisjonen er vanskelig eller hvor en rotasjonsfeil lett kan oppsta.

— subkapitalfrakturer i metakarpalene (spesielt
kompresjonsstgtfrakturer)

— transversale frakturer

— korte skra frakturer

— komminutte frakturer

— defektfrakturer (sirkelsagskader)

— amputasjonsskader i fingrene (med primaer forkortning)

— Winterstein-fraktur, Rolando-fraktur

2. Korrigerende osteotomier for frakturer i falangene eller
metakarpalene som er tilhelet med aksiale feil og/eller rasjonale feil.
| tilfelle av metafyseale frakturer, komminutte frakturer og
osteoporotisk bein, kan de kliniske resultatene forbedres ved hjelp av
den vinkelstabile skruen/plateforbindelsen.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

Kryssbeinsstenger

Synthes sakralstenger er indisert for fiksering av det bakre bekkenet,
i omrader av posterior superior iliosakralledd, posterior inferior
iliosakralledd  for sakralfrakturer, og frakturdislokasjoner i
sakralleddet.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

SCFE (Slipped Capital
Femoral Epiphysis)-
skruesystem

Slipped Capital Femoral Epiphysis (SCFE) skruer er indisert for:
— Frakturer i collum femoris hos barn, ungdom og voksne

- Slipped Capital Femoral Epiphysis

— Frakturer i tibiaplata

— Artrodese i ankel

— Interkondylaere frakturer

— Brudd i sakroiliakledd

— Subtalar artrodese

Denne enheten er ikke godkjent for skruekobling eller fiksering til
bakre elementer (pedikler) i cervix, thorax eller den lumbale
ryggraden.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

Fjerplater 3,5

Synthes 3,5 mm fjaerplate er indisert for rekonstruktiv kirurgi av
bekken og acetabulum

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

Standard DHS lagskrue med
LCP DHHS-sideplate

— Pertrokantaere frakturer av type 31-A1 og 31-A2

— Intertrokantaere frakturer av type 31-A3

— Basilaere  halsfrakturer 31-B  (DHS-skrue sammen med en
antirotasjonsskrue)

— Subtrokantaere frakturer

DHS mé ikke brukes i tilfeller hvor det er hgy insidens av:
- Sepsis

— Ondartede primaere eller metastatiske tumorer

- Felsomhet overfor materialer

— Kompromittert vaskularitet




Systemer

Indikasjoner

Kontraindikasjoner

Kirurgisk teknikk - VA LCP
To-kolonne volar distale
radiusplater 2,4/2,7 mm,
ekstra lange

DePuy Synthes VA-LCP To-kolonne volar distal radiusplate
2,4/2,7 mm, ekstra lange er beregnet for intra- og ekstraartikulaere
frakturer, osteotomier, manglende innvekst og déarlig innvekst i distal
radius, med eller uten forlengelse i radial diafyse.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

Heelbeinsplate

Heelbeinsplater er for behandling av frakturer i haelbeinet.
Heelbeinsplaten er indisert for frakturer og osteotomier i haelbeinet,
inkludert, men ikke begrenset til, ekstraartikulaere og intraartikulzaere
frakturer, leddepresjonsfrakturer og frakturer av «tungetypen».

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

Lasende halbeinsplate

Den lasende halbeinsplaten er for behandling av komplekse
frakturer i haelbeinet. Haelbeinsplaten er indisert for frakturer og
osteotomier av halbeinet, inkludert, men ikke begrenset til,
ekstraartikulaere og intraartikulaere frakturer, leddepresjonsfrakturer,
frakturer av «tungetypen» og alvorlige komminutte frakturer.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

TomoFix

TomoFix medial hoy tibiaplate og medial hgy tibiaplate for

kortvokste:

Osteotomi med dpen og lukket kile av medial proksimal tibia for

behandling av:

— Unikompartmental medial eller lateral gonartrose med feiljustering
av proksimal tibia

— Idiopatisk eller posttraumatisk deformitet av varus eller valgus i
proksimal tibia

TomoFix lateral hoy tibiaplate:

Osteotomi med apen og lukket kile av lateral proksimal tibia for

behandling av:

— Unikompartmental medial eller lateral gonartrose med feiljustering
av proksimal tibia

— Idiopatisk eller posttraumatisk deformitet av varus eller valgus i
proksimal tibia

TomofFix lateral distal femurplate:

Osteotomi med &pen og lukket kile av lateral distal femur for

behandling av:

— Unikompartmental medial eller lateral gonartrose med feiljustering
av distal femur

— Idiopatisk eller posttraumatisk deformitet av varus eller valgus i
distal femur

Inflammatorisk artritt

TomoFix medial distal
femur (MDF)

Osteotomi med lukket kile av medial distal femur for behandling av:

— Unikompartmental lateral gonartrose med valgus feiljustering av
distal femur

— Idiopatisk eller posttraumatisk valgus deformitet i distal femur

- Ytterligere fiksering for komplekse distal femurfrakturer

Inflammatorisk artritt

TomoFix medial hoy
tibiaplate (MHT)

Osteotomier med &pen og lukket kile av medial proksimal tibia for

behandling av:

— Unikompartmental medial eller lateral gonartrose med feiljustering
av proksimal tibia

— Idiopatisk eller posttraumatisk deformitet av varus eller valgus i
proksimal tibia

Inflammatorisk artritt

VA-LCP ankeltraumesystem
2,7/3,5

VA-LCP medial distal tibiaplate 2,7/3,5
Indisert for komplekse intra- og ekstraartikulaere frakturer i distal
tibia.

VA-LCP anteromedial distal tibiaplate 2,7/3,5
Indisert for komplekse intra- og ekstraartikulaere frakturer i distal
tibia.

VA-LCP anterolateral distal tibiaplate 2,7/3,5
Indisert for komplekse intra- og ekstraartikulaere frakturer i distal
tibia.

VA-LCP lateral distal fibulaplate 2,7
Indisert for frakturer og manglende innvekst i metafysealt og
diafysaert omrade av distal fibula, spesielt i osteopenisk bein.

VA-LCP posterolaterale L- og T-plater 2,7
Indisert for avstiving av partielle artikuleere frakturer og
beinfragmenter av distal tibia.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.




Systemer

Indikasjoner

Kontraindikasjoner

VA-LCP anterior
kragebeinsplate

— Frakturer i kragebeinsskaftet
— Frakturer i lateralt kragebein
- Darlig innvekst i kragebeinet
— Manglende innvekst i kragebeinet

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

VA-LCP kondylzerplate
4,5/5,0

Synthes VA-LCP kondylaer plate 4,5/5,0-systemet er indisert for
stramme multifragmenteaere distale femurfrakturer, inkludert:
suprakondylaere, intraartikulaere og ekstraartikulaere
kondylarfrakturer, periprostetiske frakturer, frakturer i normalt eller
osteopenisk bein, manglende innvekst og déarlig innvekst.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

VA-LCP distale
humerusplater 2,7/3,5

— Intraartikulaere frakturer i distal humerus

— Suprakondylaere frakturer i distal humerus

- Manglende innvekst av distal humerus

— Osteotomier av distal humerus (f.eks. pa grunn av darlig innvekst,
deformiteter)

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

VA LCP® mediale
kolonnefusjonsplater 3,5

DePuy Synthes VA LCP mediale kolonnefusjonsplater 3,5 er indisert
for deformiteter, alvorlig artritt og artrose i medial kolonne som
bestdr av fgrste metatarsal, medial cuneiform, navicularis og talus.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

VA-LCP albueknokeplater
2,7/3,5

VA-LCP proksimale albuknokeplater
— Frakturer i proksimal albuknoke
— Osteotomier i albuknokkelen for distal humerus-frakturbehandling

VA-LCP albuknokeplater

— Intraartikulaere frakturer i albuknoken, inkludert frakturer som
strekker seg inn i koronoiden

— Manglende innvekst av albueknoken

— Osteotomier i albueknoken (f.eks. pa grunn av dérlig innvekst,
deformiteter)

VA-LCP proksimal albuebeinplate, ekstraartikulaer

— Ekstraartikulaere frakturer av det proksimale albuebeinet

— Manglende innvekst av proksimalt albuebein

— Osteotomier av proksimalt albuebein (f.eks. pa grunn av darlig
innvekst, deformiteter)

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

VA-LCP proksimal tibiaplate

3,5

Frakturer av proksimal tibia hos voksne og ungdom med lukkede
vekstplater, inkludert

— Proksimal splitt-, depresjons- eller splitt-depresjonsfrakturer

— Bikondyleere eller rent metafyseale frakturer

— Assosierte metafyseale eller assosierte skaftfrakturer

— Periprostetiske frakturer

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

VA laseplate for halbein 2,7

Synthes variabel vinkel laseplater for haelbein 2,7 er indisert for intra-
og ekstraartikuleere frakturer av heelbeinet samt deformiteter og
darlig innvekst.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

VA-lasende
handleddsfusjonssystem

Indisert for fusjon av sma bein i handen, inkludert: hamatus,
capitatus, lunatus og pyramidebenet, for revisjonen av mislykkede
partielle handleddsfusjoner, og er indisert for bruk hos pasienter som
lider av smerte og/eller tap av funksjon som skyldes:

— Osteoartritt

— Revmatoid artritt

— Posttraumatisk eller degenerativ artritt i handleddet

— Ustabil karpal

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

Variabel vinkel LCP 1. MTP
fusjonsplater 2,4/2,7

Den 1. MTP fusjonsplate 2,4/2,7 til Variabel vinkel LCP forfot/
midtfot-system 2,4/2,7 er indisert for deformasjoner av det forste
metatarfalangiale (MTP) leddet (hallux rigidus) og frakturer,
manglende innvekst og replantasjoner av det forste metatarsale
bein, spesielt i osteopenisk bein.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

Variabel vinkel LCP dorsal
distal radiusplate 2,4

Variabel vinkel LCP dorsal distal radiusplate 2,4 mm er indisert for:

— Dorsalt forskjgvede frakturer

— Ekstraartikulzere og intraartikulaere frakturer med metafyseal
defekt

— Apen leddrekonstruksjon

— Kombinasjon av distal radius med karpale og metakarpale frakturer

- Korrigerende osteotomi etter darlig innvekst i distal radius

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

Variabel vinkel LCP forfot/
midtfot-system 2,4/2,7

Rette fusjonsplater, T-fusjonsplater, L-fusjonsplater, klgverblad-
fusjonsplater og X-plater til Variabel vinkel LCP forfot/midtfot-system
2,4/2,7 er indisert for frakturer, deformasjoner, revisjoner og
replantasjoner av bein (f.eks. tarsaler, metatarsaler og falanger) og
beinfragmenter, spesielt i osteopenisk bein.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.
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Indikasjoner

Kontraindikasjoner

Variabel vinkel LCP
nettplate 2,4/2,7

Nettplaten, som er del av Variabel vinkel LCP forfot/midtfot-system
2,4/2,7 er indisert for frakturer, deformasjoner, alvorlig osteoartritt
og manglende og darlig innvekst i forfoten og midtfoten, spesielt i
osteopenisk bein.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

Variabel vinkel LCP apnende

kileplater 2,4/2,7

Platen med &pen kile pa Variabel vinkel LCP forfot/midtfot-system
2,4/2,7 erindisert for deformasjoner (f.eks. hallux valgus), manglende
innvekst og replantasjoner i ferste metatarsale bein, spesielt i
osteopenisk bein.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

Variabel vinkel LCP tarsale
plater 2,4/2,7

Synthes VA tarsale laseplater er indisert for fiksering av frakturer,
osteotomier, manglende innvekst, replantasjoner og fusjoner av
kuboide og navikulare bein, spesielt i osteopeniske bein.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

Fusjonsplater med variabel
vinkel LCP TMT 2,4/2,7

De forste TMT-fusjonsplatene i Variabel vinkel LCP forfot/midtfot-
system2,4/2,7 erindisertfordeformasjonerav forste tarsometatarsale
(TMT) ledd (hallux valgus) og frakturer, manglende innvekst og
replantasjoner av forste metatarsalbein, spesielt i osteopenisk bein.
Fusjonsplater med variabel vinkel LCP TMT til forfot/midtfotsystem
2,4/2,7 er indisert for deformasjoner av den andre og tredje
tarsometatarsale (TMT) ledd, og frakturer, deformasjoner,
manglende innvekst og replantasjoner av andre og tredje
metatarsalbein, spesielt i osteopenisk bein.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

Variabel vinkel LCP To-
kolonne volar distal
radiusplate 2,4

Volar distal radiusplate med variabel vinkel LCP to kolonner 2,4 er
indisert for fiksering av intra- og ekstraartikulaere frakturer og
osteotomier i distal radius.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

Variabel vinkel LCP volar
kant distal radiusplate 2,4

Distal radiusplate med variabel vinkel LCP volar kant 2,4 er indisert
for fiksering av komplekse intraartikulzere og ekstraartikulaere
frakturer i distal radius.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.

Lasehandsystem med
variabel vinkel

Lasehandsystem med variabel vinkel er indisert for behandling av
frakturer, deformiteter og degenerative sykdommer i handen.

Ingen spesifikk kontraindikasjon for disse enhetene.
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