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Bruksanvisning

Tibial Nail Advanced

Enhetsomfattning

Tibial Nail Advanced

Langd (mm) &8 mm @9 mm 10 mm
255 04.043.005S 04.043.105S 04.043.205S
270 04.043.010S 04.043.110S 04.043.210S
285 04.043.015S 04.043.115S 04.043.215S
300 04.043.020S 04.043.120S 04.043.220S
315 04.043.025S 04.043.125S 04.043.225S
330 04.043.030S 04.043.130S 04.043.230S
345 04.043.035S 04.043.135S 04.043.235S
360 04.043.040S 04.043.140S 04.043.240S
375 04.043.045S 04.043.145S 04.043.245S
390 04.043.050S 04.043.150S 04.043.250S
405 04.043.055S 04.043.155S 04.043.255S
420 04.043.060S 04.043.160S 04.043.260S
435 04.043.065S 04.043.165S 04.043.265S
450 04.043.070S 04.043.170S 04.043.270S
465 04.043.075S 04.043.175S 04.043.275S
Langd (mm) 11 mm 12 mm 13 mm
255 04.043.305S 04.043.405S 04.043.505S
270 04.043.310S 04.043.410S 04.043.510S
285 04.043.315S 04.043.415S 04.043.515S
300 04.043.320S 04.043.420S 04.043.520S
315 04.043.325S 04.043.425S 04.043.525S
330 04.043.330S 04.043.430S 04.043.530S
345 04.043.335S 04.043.435S 04.043.535S
360 04.043.340S 04.043.440S 04.043.540S
375 04.043.345S 04.043.445S 04.043.545S
390 04.043.350S 04.043.450S 04.043.550S
405 04.043.355S 04.043.455S 04.043.555S
420 04.043.360S 04.043.460S 04.043.560S
435 04.043.365S 04.043.465S 04.043.565S
450 04.043.370S 04.043.470S 04.043.570S
465 04.043.375S 04.043.475S 04.043.575S
Andkapsel for Tibial Nail Advanced

Artikel nr. Forlangning (mm)

04.045.850S 0

04.045.855S 5

04.045.860S 10

04.045.865S 15

Lasskruv fér medullar spik, & 5 mm

Artikel nr. Langd (mm) Artikel nr. Langd (mm)
04.045.026 26 04.045.062 62
04.045.028 28 04.045.064 64
04.045.030 30 04.045.066 66
04.045.032 32 04.045.068 68
04.045.034 34 04.045.070 70
04.045.036 36 04.045.072 72
04.045.038 38 04.045.074 74
04.045.040 40 04.045.076 76
04.045.042 42 04.045.078 78
04.045.044 44 04.045.080 80
04.045.046 46 04.045.082 82
04.045.048 48 04.045.084 84
04.045.050 50 04.045.086 86
04.045.052 52 04.045.088 88
04.045.054 54 04.045.090 90
04.045.056 56 04.045.095 95
04.045.058 58 04.045.100 100
04.045.060 60
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Lasskruv fé6r medu

llar spik, & 4 mm

Artikel nr. Langd (mm) Artikel nr. Langd (mm)
04.045.218 18 04.045.250 50
04.045.220 20 04.045.252 52
04.045.222 22 04.045.254 54
04.045.224 24 04.045.256 56
04.045.226 26 04.045.258 58
04.045.228 28 04.045.260 60
04.045.230 30 04.045.262 62
04.045.232 32 04.045.264 64
04.045.234 34 04.045.266 66
04.045.236 36 04.045.268 68
04.045.238 38 04.045.270 70
04.045.240 40 04.045.272 72
04.045.242 42 04.045.274 74
04.045.244 44 04.045.276 76
04.045.246 46 04.045.278 78
04.045.248 48 04.045.280 80
Lasskruv for medullar spik, l1ag profil, & 5 mm
Artikel nr. Langd (mm) Artikel nr. Langd (mm)
04.045.326 26 04.045.362 62
04.045.328 28 04.045.364 64
04.045.330 30 04.045.366 66
04.045.332 32 04.045.368 68
04.045.334 34 04.045.370 70
04.045.336 36 04.045.372 72
04.045.338 38 04.045.374 74
04.045.340 40 04.045.376 76
04.045.342 42 04.045.378 78
04.045.344 44 04.045.380 80
04.045.346 46 04.045.382 82
04.045.348 48 04.045.384 84
04.045.350 50 04.045.386 86
04.045.352 52 04.045.388 88
04.045.354 54 04.045.390 90
04.045.356 56 04.045.395 95
04.045.358 58 04.045.400 100
04.045.360 60
Lasskruv for medullar spik, l1ag profil, & 4 mm
Artikel nr. Langd (mm) Artikel nr. Langd (mm)
04.045.518 18 04.045.550 50
04.045.520 20 04.045.552 52
04.045.522 22 04.045.554 54
04.045.524 24 04.045.556 56
04.045.526 26 04.045.558 58
04.045.528 28 04.045.560 60
04.045.530 30 04.045.562 62
04.045.532 32 04.045.564 64
04.045.534 34 04.045.566 66
04.045.536 36 04.045.568 68
04.045.538 38 04.045.570 70
04.045.540 40 04.045.572 72
04.045.542 42 04.045.574 74
04.045.544 44 04.045.576 76
04.045.546 46 04.045.578 78
04.045.548 48 04.045.580 80
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Alternativt kan Tibial Nail Advanced-implantaten appliceras med tillhérande instru-
ment och en uppséttning av foljande kompatibla skruvimplantat:

Lasskruv Stardrive® & 5 mm (ljusgrén)*

Artikel nr. Langd (mm) Artikel nr. Langd (mm)
04.005.516 26 04.005.548 58
04.005.518 28 04.005.550 60
04.005.520 30 04.005.552 62
04.005.522 32 04.005.554 64
04.005.524 34 04.005.556 66
04.005.526 36 04.005.558 68
04.005.528 38 04.005.560 70
04.005.530 40 04.005.562 72
04.005.532 42 04.005.564 74
04.005.534 44 04.005.566 76
04.005.536 46 04.005.568 78
04.005.538 48 04.005.570 80
04.005.540 50 04.005.575 85
04.005.542 52 04.005.580 90
04.005.544 54 04.005.585 95
04.005.546 56 04.005.590 100
Lasskruv Stardrive® & 4 mm (mérkbla)*

Artikel nr. Langd (mm) Artikel nr. Langd (mm)
04.005.408 18 04.005.440 50
04.005.410 20 04.005.442 52
04.005.412 22 04.005.444 54
04.005.414 24 04.005.446 56
04.005.416 26 04.005.448 58
04.005.418 28 04.005.450 60
04.005.420 30 04.005.452 62
04.005.422 32 04.005.454 64
04.005.424 34 04.005.456 66
04.005.426 36 04.005.458 68
04.005.428 38 04.005.460 70
04.005.430 40 04.005.462 72
04.005.432 42 04.005.464 74
04.005.434 44 04.005.466 76
04.005.436 46 04.005.468 78
04.005.438 48 04.005.470 80

* Finns osterilt eller sterilt forpackade. Lagg till “S” till katalognumret for att be-
stalla sterila produkter.

Produkter som finns tillgdngliga osterila och sterila kan sarskiljas med suffixet ”S”
som laggs till i artikelnumret for sterila produkter.

Skruvarna finns aven tillgangliga i sterila rérférpackningar (motsvarande artikel-
nummer med suffixet "TS").

Beteckningar for skruvlangd definieras for att aterspegla avlasningarna pa langd-
matningsverktygen och motsvarar inte nédvandigtvis den totala hela ldangden av
skruven.

Inledning

Tibia Nail Advanced-implantaten bestdr av kanylerade tibiaspikar, kanylerade and-
kapslar och lasskruvar. Tibial Nail Advance-spikarna ér tillverkade av titaniumleger-
ingar och polyetereterketon (PEEK). Dessutom &r spikarna anatomiskt konformade
och avsmalnande till en nominell diameter pa 8, 9, 10, 11, 12 eller 13 mm. Spikarna
finns i langder fran 255 mm till 465 mm. Spikarna med en diameter pa 9 mm till
13 mm tar emot 5,0 mm lasskruvar. Spikarna med en diameter pd 8 mm tar emot
4,0 mm lasskruvar distalt och 5,0 mm lasskruvar proximalt.

Viktig information for lakare och personal i operationssalen: bruksanvisningen
innehaller inte all den information som behdvs for val och anvandning av en enhet.
Las bruksanvisningen och broschyren “Viktig information” fran Synthes noggrant
fore anvandning. Se till att du ar val insatt i tillamplig kirurgisk teknik.
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Material

Enhet(er) Material Standard

Spikar Ti-6Al-4V (TAV) titanlegering 1SO 5832-3
Polyetereterketon (PEEK) ASTM F2026-17

Andkapslar Ti-6Al-7Nb (TAN) titanlegering 1SO 5832-11

Skruvar Ti-6Al-7Nb (TAN) titanlegering I1SO 5832-11

Avsedd anvéndning
Tibial Nail Advanced-implantaten &r avsedda att anvandas for temporar fixering
och stabilisering av tibia.

Indikationer

Tibial Nail Advanced-implantaten &r avsedda for behandling av frakturer hos vuxna
och ungdomar (12-21) vars tillvéxtplattor har sammanfogats. Specifikt ar implan-
taten indikerade for:

- Oppna och stédngda proximala och distala tibiafrakturer

- Oppna och stangda frakturer i tibialaxeln

— Felaktig ldkning eller utebliven lakning av tibia

Kontraindikationer
Inga specifika kontraindikationer fér dessa enheter.

Patientmalgrupp
Produkten ska anvéandas med hansyn till avsedd anvdndning, indikationer, kon-
traindikationer och med hansyn till patientens anatomi och hélsotillstand.

Avsedd anviandare

Dessa bruksanvisningar i sig sjalva utgor inte tillracklig bakgrund for direkt anvand-
ning av enheten. Vagledning fran en kirurg med erfarenhet av att hantera dessa
enheter rekommenderas starkt.

Enheten ar avsedd att anvandas av behorig vardpersonal, dvs. kirurger, Idkare,
personal i operationsrum och personal som forbereder enheten. All personal som
hanterar produkten ska kénna till bruksanvisningen, de kirurgiska teknikerna om
tillampligt, och/eller broschyren “Viktig information” fran Synthes.

Implantationen ska ske enligt bruksanvisningen och enligt det rekommenderade
kirurgiska ingreppet. Kirurgen ansvarar for att enheten ar lamplig for den patologi/
det tillstdnd som anges och att operationen utférs pa ratt satt.

Forvantade kliniska fordelar

Forvantade kliniska fordelar med interna fixeringsenheter sdsom Tibial Nail Advan-
ce-implantat, nar de anvénds enligt bruksanvisningar och rekommenderad teknik
ar att:

— stabilisera benfragment och underlatta lakning

— dterstalla anatomisk inriktning och funktion av arm/ben

Enhetens prestandaegenskaper

Tibial Nail Advanced-implantaten ger mangsidiga lasningsalternativ, proximalt och
distalt, for att mojliggora primar kompression eller sekundar dynamisering begran-
sad av langden av den dynamiska 6ppningen.

Potentiella avvikande héndelser, o6nskade biverkningar och resterande

risker

- Negativ vdvnadsreaktion, allergi/verkanslighetsreaktion

- Infektion

— Daélig ledmekanik

— Skador pa omgivande strukturer

— Embolism

— Felaktig ldkning/utebliven lakning

- Neurovaskulara skador

— Smadrta eller obehag

- Benskador, inklusive benfraktur fére och efter operation, osteolys eller bennek-
ros

- Mjukvdvnadsskada (inklusive kompartmentsyndrom)

— Skada pa anvéndare

— Symtom orsakade av att implantatet migrerar, lossnar, bockas eller bryts
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Steriliserad enhet

STERILE Steriliserad med stralning

Forvara steriliserade enheter i deras ursprungliga skyddsférpackning och ta inte ut
dem ur férpackningen férrén omedelbart fore anvéandning.

@ Far ej anvandas om forpackningen ar skadad.

Kontrollera produktens utgadngsdatum fére anvandning och kontrollera att den
sterila forpackningen &r intakt. Anvand inte om férpackningen &r skadad eller om
utgangsdatumet har éverskridits.

& Far inte omsteriliseras

Omsterilisering av Tibial Nail Advanced-implantat kan leda till att produkten inte &r
steril, och/eller att den inte uppfyller prestandaspecifikationer, och/eller andrade
materialegenskaper.

Enhet f6r engangsbruk

® Far inte dteranvandas

Indikerar en medicinteknisk produkt som &r avsedd fér engangsbruk eller fér an-
vandning pé en patient under ett ingrepp.

Ateranvandning eller rekonditionering (t.ex. rengéring och omsterilisering) kan
dventyra enhetens strukturella integritet och/eller leda till funktionsfel pa enheten,
vilket kan resultera i att patienten skadas, insjuknar eller avlider.

Dessutom kan ateranvandning eller rekonditionering av enheter fér engangsbruk
utgora en risk for kontamination, t.ex. pa grund av éverforing av smittoamnen fran
en patient till en annan. Detta kan leda till skada eller dodsfall hos patient eller
anvéandare.

Kontaminerade implantat far inte rekonditioneras. Synthes-implantat som har kon-
taminerats med blod, vavnad och/eller kroppsvatskor/-substanser far aldrig ateran-
véndas och ska hanteras i enlighet med sjukhusets protokoll. Aven om de kan se
oskadade ut kan implantaten ha sma defekter och inre belastningsmoénster som
kan leda till materialutmattning.

Varningar och forsiktighetsatgarder
De allmanna risker som ar forknippade med kirurgi beskrivs inte i den har bruksan-
visningen. For mer information, se broschyren “Viktig information” fran Synthes.

Det ar hogst tillradligt att Tibial Nail Advanced-implantat endast implanteras av
kirurger som ar fortrogna med de allménna problem som uppstér inom traumaki-
rurgi och som behéarskar de produktspecifika kirurgiska teknikerna. Implantationen
ska ske enligt instruktionerna for det rekommenderade kirurgiska ingreppet. Kirur-
gen ar ansvarig for att sdkerstalla att operationen utfors korrekt.

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

Varningar

— Det ar viktigt att sakerstalla korrekt val av implantatet, sé att det uppfyller beho-

ven av patientens anatomi och féreliggande trauma. Lakaren bér 6vervaga brot-

schning for att undvika underdimensionering, for att forbattra spikens passform
och for att paskynda benldkning.

Anvandning av dessa produkter rekommenderas inte vid systemisk infektion,

infektion lokaliserad till stallet for den foreslagna implantationen eller nar pa-

tienten har visat allergi eller kanslighet for ndgot av materialen i implantatet.

— Lakaren bor 6vervdaga patientens benkvalitet for att sakerstélla att den ger till-
racklig fixering for att framja lakning.

— Forhallanden som innebér stora péfrestningar pa ben och implantat, sdsom svar
fetma eller degenerativa sjukdomar, ska Gvervagas. Beslutet om huruvida dessa
produkter ska anvandas pa patienter med sadana tillstand maste goras av laka-
ren med hansyn till risker kontra férdelar for patienterna. Aventyrad vaskularitet
pa stallet for den foreslagna implantationen kan férhindra adekvat lakning och
darmed utesluta anvéandning av detta eller ndgra andra ortopediska implantat.

— Lakaren bor ta hansyn till en 6kning av medullart tryck som uppstar under
medullar spikning eller brotschning. Detta frigor varierande méngder av ben-
marg och fett i det vendsa blodsystemet.

Forsiktighetsatgarder
For specifika forsiktighetsatgarder vid ett kirurgiskt ingrepp, se avsnittet Sarskilda
bruksanvisningar.

Kombination av medicintekniska enheter
Synthes har inte testat produktens kompatibilitet med enheter som tillhandahalls
av andra tillverkare och patar sig inget ansvar i sadana fall.
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Magnetisk resonansmiljo

Vridmoment, forskjutning och bildartefakter enligt ASTM F 2213-06,
ASTM F 2052-14 och ASTM F 2119-07

Icke-klinisk testning av ett varsta fall-scenario med ett 3 T MR-system gav inte for
handen nagot relevant vridmoment eller ndgon rubbning av konstruktionen fér en
experimentellt uppmatt lokal spatial gradient for magnetfaltet pa 3,69 T/m. Den
storsta bildartefakten strackte sig cirka 169 mm fran konstrukten vid skanning med
gradienteko (GE). Testet utfordes i ett 3 T MR-system.

Radiofrekvensinducerad (RF-inducerad) upphettning (RF) enligt ASTM F
2182-11a

Icke-kliniska elektromagnetiska och termiska tester av vérsta scenariot leder till en
hogsta temperaturékning pa 9,5 °C, med en medeltemperaturdkning pa 6,6 °C
(for 1,5 T) och en hogsta temperaturstegring pa 5,9 °C (for 3 T) under MR-forhal-
landen dér RF-spolar anvands (helkroppsgenomsnittlig specifik absorptionsgrad
[SAR] pa 2 W/kg vid 6 minuters [1,5 T] respektive 15 minuters [3 T] undersokning).

Forsiktighetsatgarder: Ovanndmnda test baseras pé icke-klinisk testning. Den
faktiska temperaturdkningen hos patienten beror pa en rad olika faktorer utéver
SAR och tiden for RF-applicering. Darfor bor sérskild uppmérksamhet agnas at
foljande punkter:

- Patienter som genomgar MR-undersékning bor noga évervakas med avseende
pé uppfattade temperatur- och/eller smartfornimmelser.

— Patienter med forsédmrad varmereglering eller temperaturférnimmelse ska un-
dantas fran undersokningar med MR-skanning.

— Generellt bor ett MR-system med I&g faltstyrka anvandas vid férekomst av ledan-
de implantat. Tillampad specifik absorptionsniva (SAR) bor sankas i sa stor ut-
strackning som mojligt.

— Anvandning av ventilationssystemet kan bidra ytterligare till att sdnka tempera-
turékningen i kroppen.

Behandling innan enheten anvands

Icke-steriliserad enhet:

Synthes-produkter som levereras icke-steriliserade mdste reng6ras och angsterilise-
ras fére operation. Ta bort hela originalférpackningen fére rengéring. Placera pro-
dukten inuti ett godkant omslag eller en godkand behéllare innan angsterilisering.
Folj instruktionerna om rengdring och sterilisering som anges i broschyren "Viktig
information” fran Synthes.

Steriliserad enhet:
Enheterna levereras steriliserade. Ta ut produkterna ur férpackningen pé ett asep-
tiskt satt.

Forvara steriliserade enheter i deras ursprungliga skyddsférpackning och ta inte ut
dem ur férpackningen forrén omedelbart fére anvandning.

Kontrollera produktens utgangsdatum fére anvandning och kontrollera att den

sterila forpackningen &r intakt. Far inte anvéandas om férpackningen ar skadad.

Borttagning av implantat
Om lakaren bestammer sig for att ta bort implantaten ska foljande steg foljas:

—

. Analysera forsiktigt mjukvavnaden och visualisera d&ndkapseln. Ta bort andkap-
seln med en hallande Synthes-skruvmejsel.

. Dissekera mjukvéavnaden forsiktigt och visualisera skruvhuvudena. Om de tva
mest proximala l&sskruvarna anvandes méaste de tas bort. | fall av Gvervaxt av
skruvhuvudet eller en skadad forsankning finns det tillvalsverktyg for att ta bort
skruven, till exempel en kyrett och en vass krok for att rensa férsankningen fran
vavnad, ett extraktionsskaft och en konisk extraktionsskruv for att ta bort skru-
var i en skadad forsankning. Ta bort alla lasskruvar utom en.

3.Ganga extraktionsskruven i spiken.

4.Ta bort den aterstdende ldsskruven.

5.Ta bort spiken.

N

Fels6kning

Varje allvarlig incident som intraffar i samband med enheten skall rapporteras till
tillverkaren och den behoériga myndigheten i den medlemsstat dar anvandaren
och/eller patienten befinner sig.

Klinisk bearbetning av enheten

Detaljerade anvisningar for bearbetning av implantat och omkonditionering av
ateranvandbara enheter, instrumentbrickor och askar ges i Synthes broschyr ”Vik-
tig information”.
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Ytterligare enhetsspecifik information

A Forsiktighet, se bruksanvisningen

E Referensnummer

LOT

Lot- eller batchnummer

“ Ansvarig tillverkare

g Utgangsdatum

Kassering

Synthes-implantat som har kontaminerats med blod, vavnad och/eller kroppsvat-
skor/-substanser far aldrig &teranvandas och ska hanteras i enlighet med sjukhusets
protokoll.

Enheterna ska kasseras som medicintekniska enheter i enlighet med sjukhusets
riktlinjer.

Sarskilda anvandningsinstruktioner

1.

w

Placera patienten i rygglage pa ett radiolucent bord som &r lampligt for den
valda ingreppsmetoden. Positionera bildintensifieraren sa att proximal och dis-
tal visualisering av tibia, inklusive ledytan, ar majlig i vyerna framre-bakre (AP)
och lateral.

. Reducera frakturen.

GOr ett lampligt snitt for den valda ingreppsmetoden.

. Bestdm ingangspunkt. | vyn AP &r ingédngspunkten i linje med den medullara

kanalens axel och med den mediala aspekten av den laterala delen av den in-
terkondyldra eminensen. | den laterala vyn ligger ingdngspunkten pa den ven-
trala kanten av den tibiala platan.

Forsiktighet: Avvikelser fran den optimala ingdngsportalen kan orsaka oredu-
cerbar felinriktning, iatrogena skador pa ben och mjukvavnad, felaktig ldkning
och utebliven l&kning.

Forsiktighetsatgard (suprapatelldr metod): Kndets bojning fér inte andras ef-
ter att ledaren har forts in. En dndring kan leda till 6kat tryck pé brosket och
hindra kirurgiska ingrepp.

Forsiktighetsatgard (suprapatellar metod): Anvand inte kraft pa ledaren for att
na ratt ingdngspunkt. Justera ledarens lage med smaérre justeringar av knaboj-
ningen (mellan 10° och 30°).

Oppna den medulldra kanalen. Anvand en skyddshylsa for att férhindra
skador pa den omgivande mjukvdvnaden, 6vervaka att spetsen pa skyddshyl-
san forblir i direkt kontakt med den proximala tibian. Borra till ett djup pa cirka
8-10 cm. Nar man anvander spikar med en diameter pd 12 mm och 13 mm
maste Oppningen goras minst 1 mm storre an spiken, med hjélp av ett medullart
brotschningssystem.

Forsiktighet: Var sarskilt uppmarksam pa att inte trdnga in i den posteriora
cortexen.

Forsiktighet: Den suprapatelldra skyddshylsan finns tillganglig i tva olika diame-
trar. Markningar pa hylsorna indikerar kompatibla spikdiametrar. Suprapatella-
ra skyddshylsor mojliggor att spiken fors in genom hylsan och ar kompatibla
med SynReam Reamer-huvuden som ar upp till 1,5 mm stérre i diameter an den
storsta kompatibla spiken.

Forsiktighet: Borra inte inuti skyddshylsan.

Skyddshylsor som anvéands for parapatellara och infrapatelldra metoder tillater
inte att spiken fors in.

For in brotschningsstaven (valfritt).

Forsiktighet: Tibial Nail Advanded &r kanylerad och kan féras in 6ver brotsch-
ningsstavar med en diameter pa upp till 3,8 mm vid sin bredaste punkt. Kom-
patibla brotschningsstavar kommer att passera genom det dedikerade halet
i mitten av siktarmen.

Bestam spiklangd och diameter. Mat med hjalp av direktmatningsenheten
eller den réntgengrafiska linjalen.

. Brotschning (valfritt).

Forsiktighet: Borra inte inuti skyddshylsan.

Forsiktighet: Overvaka att spetsen pé skyddskassetten fortfarande &r i direkt
kontakt med den proximala Tibia.

Forsiktighetsatgard (suprapatellart tillvdgagangssatt): Brotschen méaste fardas
igenom skyddshylsan innan den fors in i benet. Detta kan krava en langre brot-
schhylsa.

Montera insattningsinstrumenten. Anslut inféringshandtaget till spiken
genom att rikta in mérkningarna pa spiken med de tva springorna pa inférar-
handtagets hus. Tryck ihop bada delarna tills de sndpper pé plats. For in den
anslutande skruven genom inféringshandtaget sé& att den faster med spiken
och skruva at den ordentligt med skruvmejseln.

Forsiktighet: Se till att kopplingen mellan spiken och inféringshandtaget ar tat.
Dra at den om noédvandigt, efter hamrande och innan du faster siktarmen.
Forsiktighet: Fast inte siktarmen pa inféringshandtaget vid det har stallet.
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15.

For in spiken. Overvaka spikens passage éver frakturen och kontrollera den
i tva plan for att forhindra felinriktning.

Forsiktighet: Om det &r svart att fora in den, anvand C-armen for att bekrafta
att det inte finns ndgon obstruktion av den medulldra kanalen. Om det inte
finns nagra hinder, vélj en spik med en mindre diameter eller férstora ingangs-
kanalen genom att brotscha den medulldra kanalen till en stérre diameter.
Forsiktighet: Vrid inte inféringshandtaget med for mycket kraft.

Forsiktighet: For att anvanda hammaren, fast driviocket pa inféringshandtaget
och sakra det genom att vrida det ett fjardedels varv. Applicera ljus och kon-
trollerade hammarslag for att placera spiken.

Forsiktighet: Avldgsna brotschningsstaven.

. Kontrollera proximal spikposition. Kontrollera proximal spikposition under

bildintensifieringskontrollen i den laterala vyn.

Forsiktighet: Avstandet mellan markeringarna pa inféringshandtaget ar 5 mm
och motsvarar férlangningarna av dndkapslarna. Denna funktion kan anvandas
for éverinforande av spiken eller for korrigering av spikplaceringen inom den
medulldra kanalen.

Forsiktighet: Om primar kompression eller sekundar dynamisering planeras, re-
kommenderas det att 6verinfora spiken med minst 7 mm, vilket motsvarar det
maximala avstandet mellan positionerna i statiska och dynamiska lagen. Utskju-
tande av den proximala anden av spiken kan leda till att patellarsenan irriteras.
Rorelser av de tva mest proximala lasskruvarna kan projiceras pa en C-armsbild
genom att placera borren genom de dedikerade halen i siktarmen. For in
skyddshylsan och borrhylsan i motsvarande hél i siktarmen och bedém skruv-
banan genom att ta en réntgenbild dar projektionerna av borren och borrhyl-
san lagras péa varandra.

Kontrollera distal spikposition.

Forsiktighet: Insattningsdjupet ar kritiskt for distala tredje frakturer dar minst
tva lasskruvar under frakturlinjen kravs for att stabilisera det distala segmentet.
Forsiktighet: For att dstadkomma kompression maste tibiaspiken forst lasas dis-
talt. Tibiaspiken tilldter en maximal kompression eller dynamisering pa 7 mm.
Forsiktighet: Beroende pé frakturmonstret kan det vara fordelaktigt att forst
|dsa den proximalt.

Distal lasning.

Forsiktighet: Stoppa borrning omedelbart efter att bada cortex har penetrerats.
Avlés langden fran de kalibrerade borrbitarna eller mét langden med hjélp av
djupmaétaren for lasskruvar.

Forsiktighet: Valj lamplig skruvlangd for att undvika att skruvspetsen blir ut-
skjutande och mjukvéavnaden blir irriterad.

5,0 mm I&sskruvar kan anslutas till skruvmejseln med det tillhérande retentions-
stiftet. Detta géller inte for de alternativa Stardrive®-Iasskruvarna.
Forsiktighet: Anvand en & 5,5 mm brotsch for att géra plats for det gangade
skruvhuvudet pa 4,0 mm-lasningsskruven med lag profil for 8 mm-spiken.
Forsiktighet: Skruven far inte dras &t med elverktyget. Lossa elverktyget fran
skruvmejselskaftet innan skruven &r helt placerad och anvand det manuella
handtaget for att fora in skruven i sitt slutliga lage.

Proximal lasning.

Forsiktighet: Anvand inte for mycket kraft pa siktarmen, skyddshylsan, borrhyl-
sorna och borren. Dessa krafter kan forhindra korrekt inriktning genom proxi-
mala lashal och skada borrbitarna.

Forsiktighet (mediala till laterala ldsalternativ): Stoppa borrning omedelbart
efter att bada cortex har penetrerats.

Forsiktighet (alternativ for snedstallda och AP-lasalternativ): Proximal lasning
kraver sarskild uppmérksamhet. For att undvika lesion av den popliteala arta-
ren, tibianerven och den gemensamma peronealnerven, liksom skador pa den
proximala tifiofibuldra leden, maste borrning stoppas omedelbart innan man
penetrerar den bortre cortexen. Overvaka borrens position.

Avlés langden fran de kalibrerade borrbitarna eller mét Iangden med hjélp av
djupmaétaren for lasskruvar.

Forsiktighet: Valj lamplig skruvlangd for att undvika att skruvspetsen blir ut-
skjutande och mjukvéavnaden blir irriterad.

Forsiktighet: Skruven far inte dras &t med elverktyget. Lossa elverktyget fran
skruvmejselskaftet innan skruven &r helt placerad och anvand det manuella
handtaget for att fora in skruven i sitt slutliga lage.

Inférande av andkapsel. Ta bort anslutningsskruven. Inféringshandtaget kan
sitta kvar pa plats for att hjalpa till att rikta in andkapseln mot spikens ovansida.
For in andkapseln genom inféringshandtagets rér och dra at spiken. Valj for-
langning av andkapseln i enlighet med den férvantade sekunddra dynamise-
ringen och jams med benytan.
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