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AESCULAP® Ennovate”®

EINE CHIRURGISCHE PLATTFORM

EROFFNET NEUE
MOGLICHKEITEN

AESCULAP® Ennovate® ist eine

vielseitige, modulare Wirbel-

saulenplattform mit einer
einzigartigen Implantat-Techno-
logie. Durch maBBgeschneiderte
Systemlosungen lassen sich die
taglichen Prozesse optimieren
und die Effizienz' steigern.

AESCULAP® Ennovate” wurde
fiir Arzte entwickelt und fiir
Kliniken konzipiert.

® Ennovate’ PolyLock”

AUSSERGEWOHNLICHE
FLEXIBILITAT, AUSSER-
ORDENTLICHE KONTROLLE

Flexibilitat in Bestform - die Ennovate®
PentaCore®-Schraube bietet hervorragende
intraoperative Flexibilitdt und Vielseitigkeit
durch die Integration mehrerer Schrauben-
attribute in einem Design. Der einzigartige
PolyLock®-Mechanismus ermdéglicht viel-
seitige Behandlungsstrategien mit nur
einer Schraube.?




Ennovate® PentaCore®
AUSGEZEICHNETE
STABILITAT, SPURBARE
KONTROLLE

Sofortiger Grip und ein hervorragende
Zug von der ersten Drehung an - das
PentaCore®-Design fiihrt zu einer Ver
dichtung des Knochens um die Schraut
und zu einer kontrollierten Fiihrung ak
der ersten Drehung.

Ennovate® PentaCore® vereint exzell
Biomechanik mit liberlegener Stab

. Die einzigartige Pentago
Schraubenkerns und die unte lichen
spongidsen und kortikalen Gewinde
erhdhen die Verankerung der Schraube

im Knochen.*
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AESCULAP® Ennovate”®

A | PentaCore® & PolyLock®

PentaCore® UND PolyLock”

Das PentaCore® Gewinde und der PolyLock® Mechanis-
mus sind zwei innovative Kernelemente des Ennovate”
Systems, die Ihnen, neben anderen Vorteilen, eine
bisher exzellente intraoperative Flexibilitat bieten.

PentaCore®

Zwei verschiedene Geometrien des Schraubenkerns
sorgen fiir einen besonders guten Halt sowohl

im kortikalen Knochen der Pedikel als auch im
spongiosen Knochen der Wirbelkorper.*

I Die 5-eckige (pentagon-férmige) Kerngeometrie
im distalen Anteil der Schraube, mit hohen und
schlanken Gewindeflanken, erhdht die AusreiBkraft
im spongiosen Knochen.

Zusatzlich fiihrt das Design zu einer Verdichtung
des Knochens um die Schraube und erzeugt einen
Formschluss zwischen Schraubenkern und Knochen.*

I Der zylindrische Schraubenkern im proximalen
Anteil der Schraube, mit vergleichsweise niedrigen
und breiten Gewindeflanken, fiihrt zu einer guten
Kraftiibertragung im Bereich der Kortikalis und
einem stabilen Halt, selbst wenn die Schrauben-
platzierung korrigiert werden muss.*




PolyLock®

Der patentierte PolyLock® Mechanismus erlaubt es,
die Polyaxialitdt der Ennovate® PentaCore” Schrauben
temporar zu blockieren und diesen, beispielsweise zur
Durchfiihrung von Korrekturmandvern, eine nahezu
identische Belastbarkeit wie Monoaxialschrauben zu
verleihen. Das Ver- und Entriegeln der Polyaxialitat
kann - unabhangig vom Winkel des Schrauben-
kopfes - bis zu 5 mal durchgefiihrt werden, wodurch
die intraoperative Flexibilitat deutlich erhoht wird.

Die Aktivierung des PolyLock® Mechanismus erfolgt
sehr einfach iber die Ennovate” Stabandriickzange.

Hierzu wird der Drehmomenthandgriff 10 Nm (SZ228R)
mit dem Polyblocker (SZ393R) verbunden und zu-
sammen auf die goldene Spindel der Stabandriickzange
gesetzt.

AnschlieBend wird der Gegenhalter (SZ276R) auf die
Stabandriickzange gesetzt und der Drehmoment-
schliissel solange im Uhrzeigersinn gedreht, bis ein
Klicken ertont. Das Klicken signalisiert die Aktivierung
des PolyLock®s.
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B | ALLGEMEINE OPERATIONSTECHNIK

PRAOPERATIVE PLANUNG

Die prdoperative Planung, insbesondere im Hinblick
auf eine optimale Schraubenlage, ist ein wichtiger
Bestandteil der Vorbereitung von Operationen an der
Wirbelsaule.

Bildgebungsverfahren in beiden Ebenen unterstiitzen
die Bestimmung der korrekten Schraubentrajektorien.
In der gegeniiberliegenden Tabelle finden Sie Erldute-
rungen zu den empfohlenen Schraubeneintrittspunk-
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WIRBEL-
KORPER

CRANIAL-CAUDALE RICHTUNG

MEDIAL-LATERALE RICHTUNG

BWS1 Mittelpunkt Querfortsatz Ubergang Querfortsatz zu Lamina
BWS2 Mittelpunkt Querfortsatz Ubergang Querfortsatz zu Lamina
BWS3 Mittelpunkt Querfortsatz Ubergang Querfortsatz zu Lamina
Ub isch imalen Drittel und Mitte d .
BWS4 ergang zwischen proximalen Drittel und Mitte des Ubergang Querfortsatz zu Lamina
Querfortsatzes
BWS5 Proximales Drittel Querfortsatz Ubergang Querfortsatz zu Lamina
Ubergan ischen proximalen Rand und proximalen o
BWS6 . e e S e Ubergang Querfortsatz, Lamina und Facette
Drittel des Querfortsatzes
BWS?7 Proximal am Querfortsatz Mittelpunkt Facette
BWS8 Proximal am Querfortsatz Mittelpunkt Facette
BWS9 Proximal am Querfortsatz Mittelpunkt Facette
Ubergan ischen proximalen Rand und proximalen o
BWS10 . e e S e Ubergang Querfortsatz, Lamina und Facette
Drittel des Querfortsatzes
BWS11 Proximales Drittel Querfortsatz Medial zum Pars
BWS12 Mittelpunkt Querfortsatz Auf der Hohe des seitlichen Pars
LWS1 Mittelpunkt Querfortsatz Ubergang obere Facette und 2 mm zum Pars
LWS2 Mittelpunkt Querfortsatz Ubergang obere Facette und 2 mm zum Pars
LWS3 Mittelpunkt Querfortsatz Ubergang obere Facette und 2 mm zum Pars
LWS4 Mittelpunkt Querfortsatz Ubergang obere Facette und 2 mm zum Pars
LWS5 Mittelpunkt Querfortsatz Ubergang obere Facette und 2 mm zum Pars
S1 Mittelpunkt Kreuzbeinfliigel Ubergang Kreuzbeinfliigel und obere Facette
) . . . . Proximal zum S2 Foramen [ Caudal zum posterioren
llium Cranial zum posterioren superioren Darmbein

superioren Darmbein




AESCULAP® Ennovate”®

B | ALLGEMEINE OPERATIONSTECHNIK

B.1. PEDIKELPRAPARATION

1. Nach Bestimmung der Schraubeneintrittspunkte
am Pedikel wird die Kortikalis mithilfe des
Ankérners (SZ241R) oder des Bohrers perforiert.

2. AnschlieBend wird der Pedikelkanal mit einer Ahle
eroffnet.

a. Hierfiir stehen sowohl gerade und gebogene
Ahlen fiir den lumbalen (SZ242R oder SZ243R)
als auch gerade und gebogene Ahlen fiir den
thorakalen Zugang (SZ244R oder SZ245R)
zur Verfligung. Fiir den lumbalen Zugang sind
zusatzlich breitere Ahlen (SZ263R oder SZ264R)
erhaltlich.

b. Zur Bestimmung der Tiefe im Pedikelkanal
verfuigen die Ahlen tber Ringmarkierungen in
10 mm Abstdnden. -

3. Zum Austasten des Pedikelkanals werden die
Pedikelsonden (SZ246R oder SZ247R)* verwendet.
Bei Bedarf kdnnen Pedikelmarker (SZ248R oder
SZ249R) verwendet werden um unter Rontgen-
kontrolle die korrekte anatomische Platzierung zu
verifizieren.

* Optionale Instrumente: FW146R oder FW147R -~ -




B.2. GEWINDESCHNEIDEN

1.

Alle Ennovate® Pedikelschrauben sind selbstschnei-
dend mit einer durchgdngigen Gewindespitze, was
kein separates Gewindeschneiden erforderlich macht.
Optional stehen Gewindeschneider in verschiedenen
Durchmessern (SZ254R-SZ260R) zur Verfiigung.

. Der gewiinschte Handgriff (SZ222R-SZ225R) wird

auf den Gewindeschneider gesetzt. Hierbei geniigt
ein einfaches Einfiihren des Gewindeschneiders in
den Handgriff bis zum Stopp.

. Durch Drehen des Kragens der Ratschenhandgriffe

kann zwischen den Positionen vorwirts (IN), ver-
riegelt (-) und riickwirts (OUT) gewechselt werden.
In der Vorwartsposition wird der Gewindeschneider
tiber den K-Draht gefiihrt und bis zur gewtiinschten
Tiefe im Uhrzeigersinn nach vorne gedreht.

. Wenn die gewiinschte Tiefe erreicht wurde wird

die Ratsche auf OUT gestellt und der Gewinde-
schneider kann gegen den Uhrzeigersinn heraus-
gedreht werden.

. Zum Austasten des Pedikelkanals werden die

Pedikelsonden (SZ246R oder SZ247R) verwendet.

. Durch Zuriickziehen des schwarzen Kragens am

Ratschenhandgriff, kann der Gewindeschneider
vom Handgriff entfernt werden.

<INFO BOX

Die Gewindeschneider haben bereits einen 5 mm
geringeren Durchmesser als die entsprechenden
Schrauben.

Die Farbcodierung auf den Gewindeschneidern
entspricht den Farben auf den Schrauben.

Bei Schraubendurchmessern von = 7,5 mm emp-
fiehlt es sich schrittweise Gewinde zu schneiden,
beginnend mit einem geringen Durchmesser welcher
sukzessive bis zur gewiinschten GroBe erhoht wird.

13
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B | ALLGEMEINE OPERATIONSTECHNIK

B.3. SCHRAUBENIMPLANTATION

1. Zur Bestimmung der exakten Schraubenlange wird
die Pedikelsonde in den Pedikelkanal eingefiihrt.
Durch Ansetzen einer GefaBklemme auf Hohe
des Eintrittspunktes zum Pedikelkanal kann mit-
hilfe der Schrauben-Messskala (AA804R) die
Schraubenldnge abgelesen werden. Der geeignete
Schraubendurchmesser als auch die Schrauben-
lange ergeben sich aus der praoperativen Planung
und der intraoperativen Messung.

2. Als nachstes wird ein bevorzugter Handgriff
(SZ222R-SZ225R) auf den Schraubendreher
(SZ262R) geklickt.

3. Durch Driicken des goldenen Knopfes wird die
Hiilse am Schraubendreher nach vorne geschoben
und die Schraube kann aufgenommen werden.
AnschlieBend wird der goldene Knauf im Uhr-
zeigersinn gedreht um eine feste Verbindung
zwischen Schraube und Schraubendreher herzu-
stellen. Die Hiilse wird am goldenen Knauf wieder
zuriickgezogen, bis ein Klicken ertént, damit ist
die Schraube final gesichert. Die Verbindung
ist korrekt wenn die Polyaxialitdt der Schraube
aufgehoben ist.

4. Die Ratsche wird nun auf ,IN" gestellt und die
Schraube bis zur gewiinschten Tiefe im Uhrzeiger-
sinn nach vorne gedreht.

14




. Zum Loésen des Schraubendrehers wird die Hiilse
zundchst durch Driicken des Knopfes am goldenen
Knauf nach vorne geschoben. AnschlieBend wird
der Knauf gegen den Uhrzeigersinn gedreht um
den Schraubendreher von der Schraube zu l6sen.

. Bei Polyaxialschrauben ist sicherzustellen, dass die
Polyaxialitat intakt ist, und dass der Schraubenkopf
nicht mit den anatomischen Strukturen kollidiert.
GroBe und Platzierung der Schraube miissen unter
Rontgen liberpriift werden.

. Falls notwendig kdnnen die Schraubenkopfe nach
dem Einsetzen mit dem Schraubenkopf-Ausricht-
instrument (SZ265R) in Stabrichtung ausgerichtet
werden. Bei der Verwendung monoaxialer
Schrauben ist es fiir die weiteren Schritte wichtig,
die Schraubenkdpfe korrekt auszurichten.

. Die Schraubenhdhe kann durch erneutes Anbringen
des Schraubendrehers an den Schraubenkopf
korrigiert werden, indem man die Ratsche auf die
Position (OUT) stellt und den Griff gegen den Uhr-
zeigersinn dreht.

15



AESCULAP® Ennovate”®

B | ALLGEMEINE OPERATIONSTECHNIK

B.4. STABANPASSUNG UND -POSITIONIERUNG

1. Nach der réntgenologischen Uberpriifung der
korrekten Schraubenplatzierung kdnnen mithilfe
der Biegeschablone (SZ2665U-SZ268SU) die Stab-
ldnge und -biegung in sagittaler und koronaler
Ebene bestimmt werden.

2. Bei Bedarf kdnnen die Stabe mit dem Stabschneider
(FW206R) auf die gewiinschte Lange gekiirzt werden.

3. Die Stibe kénnen mit der Stabbiegezange (SZ270R)
in drei verschiedenen Radii angepasst werden.

a. Der gewiinschte Radius kann durch Ziehen
und Drehen des Knopfes an der Stabbiegezange
eingestellt werden.
b. AnschlieBend wird der Stab in die Zange
gelegt und so lange zusammengedriickt, bis
die gewlinschte Biegung erreicht ist. Die
Stabe verfligen iiber eine Orientierungslinie,

die als Referenz genutzt werden kann. Durch
Fixierung des Stabes mit der Stabhaltezange
(SZ272R) kann eine ungewiinschte Rotation
wahrend des Biegevorgangs vermieden werden.

16
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B | ALLGEMEINE OPERATIONSTECHNIK

B.5. OPTION |
ANDRUCKEN DES STABES

ANDRUCKEN MIT DEM STABANDRUCKER

1. Der Ennovate® Stabandriicker (SZ273R) wird auf den
Stab gesetzt und dann manuell in den Schrauben-
kopf gedriickt.

2. AnschlieBend wird die Verriegelungsschraube mit
dem Verriegelungsschraubendreher (SZ280R) in den
Schraubenkopf eingedreht und leicht angezogen,
bis die Schraube Kontakt zum Stab hat.

ANDRUCKEN MIT DEM GEGABELTEN
STABANDRUCKER (ROCKER)

Der Stabandriicker (SZ274R [SZ275R) kann fiir das
Stababsenken bei geringem Hohenversatz eingesetzt
werden.

1. Die Pins am Arbeitsende des Stabandriickers
(SZ275R) greifen in die Aufnahmegeometrie des
Schraubenkopfes.

2. Der Stabandriicker wird nun nach unten gedriickt
und der Stab im Schraubenkopf versenkt.

3. AnschlieBend wird die Verriegelungsschraube mit
dem Verriegelungsschraubendreher (SZ280R) in
den Schraubenkopf eingedreht und leicht angezogen,
bis die Schraube Kontakt zum Stab hat.

18



ABSCHLIESSENDES VERRIEGELN

1.

Der Drehmomentschliissel wird aus dem Dreh-
momenthandgriff 10 Nm (SZ228R) und dem
Schraubendreherschaft fiir Verriegelungsschrauben
(SZ283R) zusammengesetzt.

. Der Drehmomentschliissel wird durch den Gegen-

halter (SZ282R) geschoben, sodass das distale
Ende des Drehmomentschliissels sichtbar wird.
Dann wird die Spitze des Drehmomentschliissels
auf die Verriegelungsschraube und anschlieBend
der Gegenhalter (SZ282R) auf die Schraube gesetzt.

. Der Drehmomentschliissel wird solange im Uhr-

zeigersinn gedreht, bis ein Klicken ertont. Das
Klicken indiziert die Verriegelung mit 10 Nm.
Wahrend des Festziehens wird der Gegenhalter
in Position gehalten.

19



AESCULAP® Ennovate”®

B | ALLGEMEINE OPERATIONSTECHNIK

B.6. OPTION Il
ANDRUCKEN DES STABES

ANDRUCKEN MIT DER STABANDRUCKZANGE

1. Bevor die Stabandriickzange (SZ277R) auf den
Schraubenkopf gesetzt wird ist darauf zu achten,
dass die Gewindespindel vollstdndig herausge-
dreht ist, indem der goldene Knopf gedriickt und
gleichzeitig die Spindel nach hinten gezogen wird.

2. Die Stabandriickzange wird nun auf den Schrauben-
kopf gesetzt, sodass die Spitzen des Instruments
am Schraubenkopf einrasten. Eine visuelle Kontrolle
wird empfohlen.

3. Die Gewindespindel wird nun heruntergedriickt
oder mit dem vorgesehenen Handgriff (SZ390R)
heruntergedreht, bis der Stab im Schraubenkopf
positioniert ist. Fiir Distraktions- und Kompressi-
onsmanover kann die Stabandriickzange immer-

noch in der sagittalen Ebene bewegt werden.

20



ABSCHLIESSENDES VERRIEGELN

1.

Der Drehmomentschlissel wird aus dem Dreh-
momenthandgriff 10 Nm (SZ228R) und dem
Schraubendreherschaft fiir Verriegelungsschrauben
(SZ283R) zusammengesetzt.

. Die Verriegelungsschraube wird mit dem Schrauben-

dreherschaft aufgenommen, anhand der Laser-
markierung kann festgestellt werden, ob die
Verriegelungsschraube exakt auf dem Schrauben-
dreher sitzt.

. Der Drehmomentschliissel wird nun durch die

Stabandriickzange geschoben und im Uhrzeigersinn
gedreht, bis die Schraube den Schraubenkopf
erreicht.

. Zum endgiiltigen Verriegeln wird der Gegenhalter

(SZ276R) auf die Stabandriickzange gesetzt.

Der Drehmomentschliissel wird nun solange im
Uhrzeigersinn gedreht, bis ein Klicken ertdnt.
Das Klicken indiziert die Verriegelung mit 10 Nm.
Wahrend des Festziehens wird der Gegenhalter
in Position gehalten.

. Zum Entfernen der Stabandriickzange wird der

goldenen Knopf gedriickt und gleichzeitig die Ge-
windespindel zuriickgezogen. AnschlieBend kann
durch Driicken der beiden goldenen Tasten die
Stabandriickzange ganz leicht von der Schraube
entfernt werden.

21
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AESCULAP® Ennovate”®

C | KORREKTURMANOVER

C.1. DISTRAKTION UND KOMPRESSION

1. Zundchst wird eine Schraube als Startpunkt fiir
das anstehende Distraktions- oder Kompressions-
mandver definiert. Am ausgewdahlten Startpunkt
wird die Verriegelungsschraube komplett angezogen,
die angrenzende Verriegelungsschraube wird
geldst um eine reibungslose Kraftlibertragung
beim korrekten Mandver zu ermdglichen.

2. Fur die Distraktion wird die Distraktionszange
(FW281R)* zwischen den beiden Schraubenkdpfen
platziert und das Distraktionsmandver durch Zu-
sammendriicken der Zange gestartet. Entsprechend
wird flir die Kompression die Kompressionszange
(FW282R)** auBerhalb der beiden Schraubenkdpfe
platziert.

3. Bei Verwendung des offenen Ennovate® Parallel-
distraktor-Handgriffes (SZ233R) oder des offenen
Ennovate” Parallelkompressions-Handgriffes

(SZ234R) werden die entsprechenden Arbeitsenden
(SZ252R oder SZ253R) auf die Zangen gesetzt, in-
dem der Kragen an der Zange zurilickgezogen wird.

4. Sobald die gewlinschte Distraktion oder Kom-
pression erreicht wird, kénnen die Verriegelungs-
schrauben erst einmal provisorisch oder direkt final
mit Drehmomenthandgriff und dem Gegenhalter
(SZ276R) angezogen werden.

* Optionale Instrumente: SZ233R, FW181R, FW023R
** Optionale Instrumente: SZ234R, FW210R, FW184R

24



C.2. PARALLELE DISTRAKTION UND
KOMPRESSION

1. Zunéchst wird ein Ausgangspunkt fiir das anste-
hende Distraktions- oder Kompressionsmandver
definiert. Am gewiinschten Startpunkt wird die
Stabandriickzange (SZ277R) auf die Schraube
gesetzt und der Stab komplett im Schraubenkopf
versenkt.

2. Die angrenzenden Verriegelungsschrauben wer-
den wahlweise gelost oder angezogen um eine
reibungslose Kraftiibertragung zu ermdglichen
oder einen fixen Ausgangspunkt fiir das Mandver
zu kreieren.

_ 3. Der Drehmomenthandgriff 10 Nm (SZ228R) wird
~ mit dem Polyblocker (SZ393R) verbunden und
zusammen auf die goldene Spindel der Staban-
driickzange gesetzt.

4. Um den PolylLock®-Mechanismus zu aktivieren
wird der Gegenhalter (SZ276R) auf die Staban-
driickzange gesetzt und der Drehmomentschliissel

solange im Uhrzeigersinn gedreht, bis ein Klicken
ertont. Das Klicken indiziert die Aktivierung

des PolyLock®s. Wahrend des Eindrehens muss der
Gegenhalter fest in Position gehalten werden.

25
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C

| KORREKTURMANOVER

. Fiir die Distraktion wird die Distraktionszange

(FW281R)* zwischen den beiden Schraubenkdpfen
platziert und das Distraktionsmandver durch Zu-
sammendriicken der Zange gestartet. Entsprechend
wird fiir die Kompression die Kompressionszange
(FW282R)** auBerhalb der beiden Schraubenképfe
platziert.

. Bei Verwendung des offenen Ennovate® Parallel-

distraktor-Handgriffes (SZ233R) oder des offenen
Ennovate® Parallelkompressions-Handgriffes
(SZ234R) werden die entsprechenden Arbeitsenden
(SZ252R oder SZ253R) auf die Zangen gesetzt, in-
dem der Kragen an der Zange zuriickgezogen wird.

. Sobald die gewiinschte Distraktion oder Kompression

erreicht ist, konnen die Verriegelungsschrauben
erst einmal provisorisch oder direkt final mit Dreh-
momenthandgriff und dem Gegenhalter (SZ276R)
angezogen werden.

. Zum Losen des PolyLock®s wird der Polyblocker mit

einem beliebigen Handgriff verbunden und auf
den oberen Teil der goldenen Spindel gesetzt. Der
Gegenhalter wird auf die Stabandriickzange gesetzt,
durch Drehen des Polyblockers gegen den Uhr-
zeigersinn wird der PolyLock® nun wieder gel6st.

* Optionale Instrumente: SZ233R, FW181R, FW023R
** Optionale Instrumente: SZ234R, FW210R, FW184R
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AESCULAP® Ennovate”®

D | OSTEOPOROSEMANAGEMENT

Die OP-Schritte bis zur ,Schraubenimplantation”
werden auf den Seiten 12 bis 15 beschrieben.

D.1. VORBEREITUNG DES INJEKTORS

1. Der Injektor wird aus der Injektionskantle
(SR136SU) und der Injektionshiilse (SR137R)
zusammengesetzt.

2. Der Injektor wird in den Schraubenkopf gesetzt,
wobei darauf geachtet werden muss, dass
die Spitze des Injektors komplett im Schrauben-
schaft verankert ist.

3. Die goldene Injektionshiilse wird nun in den
Schraubenkopf eingedreht, wiahrend der abge-
flachte Anteil des Injektors festgehalten wird.
Eine korrekte Verbindung ist erreicht, wenn die

Schraube nicht mehr polyaxial beweglich ist. :

SINFOBOX

I Volumen der Injektionskaniile = 0,6 ml.

30
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D.2. ZEMENT APPLIKATION

1. Bevor der Zement appliziert wird muss sicher-
gestellt sein, dass der Zement die gewiinschte
Viskositat aufweist.

2. AnschlieBend wird der Luer Konnektor der
Knochenzement-Spritze mit dem Luer-Lock-
Anschluss des Injektors fest verbunden.

3. Der Zement wird unter Rontgenkontrolle mit
leichtem Druck injiziert. Der Vorgang sollte vom
Chirurgen genau beobachtet werden.

a. Der Zement wird appliziert, bis er aus den
seitlichen Schlitzen der Schraube austritt. Ein
unkontrollierter Zementaustritt muss durch
kontinuierliche Beobachtung vermieden werden.

b. Die Injektion wird solange durchgefiihrt, bis
eine Zementwolke sichtbar wird. Wenn not-
wendig, kann der restliche Zement mit dem
StoBel nachgedriickt werden.

4. Die Verarbeitungszeit von BonOs® Inject ist abge-
schlossen, sobald sich der Zement aufgrund der
steigenden Viskositat nicht mehr applizieren l3sst.
Nach der Zementapplikation von BonOs® Inject
in den oder die Wirbelkorper muss die Position des
Patienten bis zum Aushérten des Zements unver-
andert bleiben. Die Kaniile darf erst nach voll-
standiger Aushartung des Zements abgenommen
werden.

5. Nach der Aushartung des Zements wird die goldene
Injektionshiilse durch Drehen gegen den Uhrzeiger-
sinn vom Injektor entfernt.

Nach der Zementapplikation kann die Operation, wie
in der Operationstechnik beschrieben, weitergefiihrt
werden. Bitte beachten Sie die entsprechenden Kapitel.
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E.1. VORBEREITUNG UND ANWENDUNG

Die Kombination eines Stab-Schrauben-Konstrukts
mit zusadtzlichen Querverbindern kann zu einer
erhdhten Rotationsstabilitat des Gesamtkonstrukts
fiihren. Bei kiirzeren Konstrukten ist die Verwendung
von Querverbindern optional, bei langerstreckigen
Instrumentierungen sollten sie am jeweiligen Ende des
Konstruktes verwendet werden um die Rigiditat der
Konstruktion zu erhohen.

1. Die Lange des zu verwendenden Querverbinders
wird mit der Messlehre fiir Querverbinder (SZ291R)
bestimmt.

2. Der optimale Querverbinder ergibt sich aus der
gemessenen Lange und der individuellen Anatomie
des Patienten. Vor der Implantation der Quer- M L
verbinder sollte sichergestellt sein, dass die Querver- ‘ iy
binder frei platzierbar, und die Verschlussschrauben ;
der Querverbinder zuriickgedreht sind, damit die Jj

Implantate nicht beschadigt werden.

3. Der Querverbinder wird mithilfe der Haltezange fiir

Querverbinder (SZ290R) eingesetzt.

4. Wenn der Querverbinder optimal passt und auf
beiden Staben platziert wurde, konnen die Verrie-
gelungsschrauben festgezogen werden.

a. Der Drehmomentschliissel wird aus dem Dreh-
momentschaft 5 Nm (SZ297R) und dem Drehmo-
menthandgriff 5 Nm (SZ229R) zusammengesetzt.

b. AnschlieBend wird der Drehmomentschlissel
durch den Gegenhalter (SZ292R) gefiihrt, bis die
Spitze zu sehen ist. Die Spitze des Drehmoment-
schliissels wird auf die Verschlussschraube und
der Gegenhalter auf den Querverbinder gesetzt.
Der Drehmomentschliissel wird solange im
Uhrzeigersinn gedreht, bis ein Klicken ertont.
Das Klicken indiziert die Verriegelung mit 5 Nm.
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Ein Stab-zu-Stab Verbinder kann verwendet werden
um ein existierendes Konstrukt zu verldngern oder
um eine Verbindung zu einer Offset-Schraube zu
schaffen. Entsprechend gibt es mehrere Varianten
von Stab-zu-Stab Verbindern.

E.2. EINBRINGEN VON AXIALEN STAB-ZU-
STAB VERBINDERN

1. Die Linge des Stab-zu-Stab Verbinders wird mit
der Stabbiegeschablone (SZ267SU) oder dem Mess-

instrument fiir Querverbinder (SZ291R) bestimmt.

2. Entsprechend der gemessenen Lange und vorliegen-
den Anatomie wird der gewiinschte Stab-zu-Stab
Verbinder ausgewahlt. Bevor der Stab-zu-Stab Ver-
binder platziert wird, muss sichergestellt sein, dass
die Verschlussschrauben zurlickgedreht wurden um
eine Beschadigung des Implantates zu vermeiden.

3. AnschlieBend wird der gewdhlte Verbinder mit dem
Einsetzinstrument fiir Stabverbinder (SZ295R) auf-
genommen und die zu verbindenden Stabe in den
Stabverbinder geschoben. Die Verschlussschraube
wird provisorisch festgezogen.

4. Nachdem alle Implantate platziert wurden kann der
zu verlangernde Stab in den Stab-zu-Stab Verbinder

geschoben werden und die Verschlussschraube
ebenfalls provisorisch festgezogen werden. Uber das
Sichtfenster im Stab-zu-Stab Verbinder kann die
korrekte Stabposition lberpriift werden.
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5. Wenn der Stab-zu-Stab Verbinder passt und
korrekt platziert wurde, konnen alle Verschluss-
schrauben final festgezogen werden.

a. Der Drehmomentschraubendreher wird aus
dem Drehmomenthandgriff 5 Nm (SZ229R)
und dem Schaft fiir Drehmomentschliissel
5 Nm (SZ297R) zusammengesetzt.

b. Der Drehmomentschraubendreher wird durch
den Gegenhalter (SZ292R) geschoben, bis die
Spitze des Schraubendrehers zu sehen ist.
AnschlieBend wird der Drehmomentschrauben-
dreher in die Verschlussschraube gesetzt
und der Gegenhalter auf dem Stabverbinder
platziert.

c. Die Schraube wird nun mit dem Drehmoment-
schraubendreher und dem Gegenhalteinstru-
ment im Uhrzeigersinn angezogen. Das Klicken
indiziert, dass die 5 Nm erreicht wurden.

37



AESCULAP® Ennovate”®

E | PLATZIEREN DER QUERVERBINDER

E.3. EINBRINGEN VON PARALLELEN STAB-
ZU-STAB VERBINDERN

1. Die Lange des Stab-zu-Stab Verbinders wird mit
der Stabbiegeschablone (SZ267SU) oder dem Mess-
instrument fiir Querverbinder (SZ291R) bestimmt.

2. Entsprechend der gemessenen Lange und vorlie-
genden Anatomie wird der gewlinschte parallele
Stab-zu-Stab Verbinder ausgewahlt. Bevor der
parallele Stab-zu-Stab Verbinder platziert wird
muss sichergestellt sein, dass die Verschluss-

schrauben zuriickgedreht wurden um eine

Beschadigung des Implantates zu vermeiden.

3. AnschlieBend wird der gewdhlte Verbinder mit

dem Einsetzinstrument fiir Stabverbinder (SZ295R)
aufgenommen:

a. Fiir offene /[ geschlossene Verbinder: Der Stab
vom existierenden Konstrukt wird in das ge-
schlossene Loch geschoben und anschlieBend
der Verlangerungsstab in das gedffnete Loch.

b. Fiir geschlossene Verbinder: Beide Stabe werden
erst in die Locher des Verbinders geschoben
und dann mit den Pedikelschrauben verbunden.
Nachdem alle Implantate platziert wurden,
konnen die Verschlussschrauben provisorisch
festgezogen werden. Hierbei sollte die emp-

fohlene Reihenfolge zum Festziehen, so wie es
auf den parallelen Stabverbindern markiert ist,
beachtet werden.
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4. Wenn der parallele Stab-zu-Stab Verbinder passt
und korrekt platziert wurde, konnen alle Verschluss-
schrauben wie folgt final festgezogen werden:

a. Der Drehmomentschraubendreher wird aus
dem Drehmomenthandgriff 5 Nm (SZ229R) und
dem Schaft fiir Drehmomentschliissel 5 Nm
(SZ297R) zusammengesetzt.

b. Der Drehmomentschraubendreher (SZ296R)
wird auf der Schraube platziert.

c. Die Schraube wird nun mit dem Drehmoment-
schraubendreher und dem Gegenhalteinstru-
ment im Uhrzeigersinn angezogen. Das Klicken
indiziert, dass die 5 Nm erreicht wurden.
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E.4. EINBRINGEN DER LATERALEN
OFFSET-KONNEKTOREN

1. Die Lange des lateralen Offset-Konnektors wird
mit der Stabbiegeschablone (SZ267SU) oder dem
Messinstrument fiir Querverbinder (SZ291R) be-
stimmt. ldealerweise sollten die Pedikelschrauben
parallel zueinander implantiert werden, so dass
nur ein Anbiegen des Stabes in sagittaler Ebene
erforderlich ist.

2. Entsprechend der gemessenen Lange und vorlie-
genden Anatomie wird der gewiinschte laterale
Offset-Konnektor ausgewahlt. Bevor der Konnektor
platziert wird, muss sichergestellt sein, dass die
Verschlussschrauben zuriickgedreht wurden um
eine Beschadigung des Implantates zu vermeiden.

3. AnschlieBend wird der Stabanteil des lateralen
Offset-Konnektors im Schraubenkopf der Illium-
schraube platziert und die Verschlussschraube
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provisorisch festgezogen.

4. Der Stab des kranialen Konstruktes wird nun mit

dem lateralen Offset-Konnektor verbunden und die
Verschlussschraube des Konnektors provisorisch
festgezogen.
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5. Wenn der Stabverbinder passt und korrekt platziert
wurde, konnen alle Verschlussschrauben final fest-
gezogen werden.

a.

Der Drehmomentschraubendreher wird aus
dem Drehmomenthandgriff 5 Nm (SZ229R) und
dem Schaft fiir Drehmomentschliissel 5 Nm
(SZ297R) zusammengesetzt.

. Der Drehmomentschraubendreher wird durch

den Gegenhalter (SZ292R) geschoben, bis die
Spitze des Schraubendrehers zu sehen ist.
AnschlieBend wird der Drehmomentschrauben-
dreher in die Verschlussschraube gesetzt und
der Gegenhalter auf dem Konnektor platziert.

. Die Schraube wird nun mit dem Drehmoment-

schraubendreher und dem Gegenhalteinstrument
im Uhrzeigersinn angezogen. Das Klicken indi-
ziert, dass die 5 Nm erreicht wurden.
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Die OP-Schritte der Pedikelpraparation werden auf
den Seiten 12 und 13 beschrieben.

F.1. ANBRINGEN DER FRI (FRAKTUR REPOSI-
TIONS INSTRUMENT) KLEMMHULSE

1. Zum Verbinden der FRI Klemmhiilse (SZ405R)
und der ausgewdhlten Schraube wird die Hiilse
zuriickgeschoben, bis der goldene Ring den Stopp
erreicht.

2. AnschlieBend wird die FRI Klemmhiilse auf den
Schraubenkopf gesetzt. Ein Klicken signalisiert,
dass Klemmhiilse und Schraube korrekt miteinan-
der verbunden sind. Eine visuelle Uberpriifung
wird empfohlen.

3. Die AuBenhiilse kann nun losgelassen und der
goldene Ring gegen den Uhrzeigersinn geschraubt

werden, bis die Schloss-Markierung zu sehen ist.
Bei Bedarf kann das Verriegelungsinstrument fiir
Klemmhiilsen (SZ379R) fiir einen besseren Halt

tiber die FRI Klemmbhiilse geschoben werden.
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F.2. SCHRAUBENIMPLANTATION

1.

Als erstes wird der Schraubendreher (SZ381R) in
die FRI Klemmhiilse eingefiihrt. Dabei ist darauf zu
achten, dass die Spitze des Schraubendrehers mit
dem Schraubenkopf libereinstimmt.

. Der Schraubendreher wird am goldenen Knauf in

den Schraubenkopf eingedreht, bis die Markie-
rungslinie auf dem Schraubendreher mit der
Oberkante der FRI Klemmbhiilse Gbereinstimmt.
Die Verbindung ist korrekt wenn die Polyaxialitat
der Schraube aufgehoben ist.

. Der Schraubendreher wird mit einem gewiinschtem

Handgriff (S2222R-SZ225R) verbunden. Hierbei
geniigt ein einfaches Einfiihren des Schrauben-
drehers in den Handgriff bis zum Stopp.

. Die Ratsche wird nun auf ,IN" gestellt und die

Schraube (liber den K-Draht bis zur gewiinschten
Tiefe im Uhrzeigersinn nach vorne gedreht. Hierbei
sollte der K-Draht entfernt werden, sobald die
Schraube im Knochen greift und die Trajektorie
sichergestellt ist um zu vermeiden, dass der
K-Draht nach ventral geschoben werden kann.
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F.3. BESTIMMUNG DER STABLANGE

1. Sobald die Schraube vollstandig eingebracht ist,
kann der Schraubendreher durch Drehen des
goldenen Knaufes gegen den Uhrzeigersinn aus der
FRI Klemmhiilse entfernt werden.

2. Bei Polyaxialschrauben ist sicherzustellen, dass
die Polyaxialitat intakt ist und dass der Schrauben-
kopf nicht mit den anatomischen Strukturen
kollidiert. Bei der Verwendung von Monoaxial-
schrauben sollte darauf geachtet werden, dass die
FRI Klemmhiilsen nach wie vor korrekt ausgerichtet
sind.

3. GroBe und Platzierung der Schrauben sollten vor
den weiteren Schritten rontgenologisch tberpriift
werden.

4. Die Zylinder des Stablangenmessinstruments
(SZ382R) werden auf den FRI Klemmbhiilsen der
jeweils kranialsten und kaudalsten Pedikel-
schraube platziert. Die FRI Klemmhiilsen sollten
hierbei parallel zueinander ausgerichtet sein.

5. Die Skalierung auf dem Stablangenmessinstrument
zeigt die Stab-Mindestlange an.

6. Nach der Bestimmung der Stablédngen sollten die
FRI Klemmhiilsen erneut ausgerichtet werden.
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F.4. LIGAMENTOTAXIS

1. Das FRI Vorfixierungsinstrument (SZ406R) wird
mithilfe des Stabandriicker-Handgriffes (SZ390R)
in die FRI Klemmhiilse gefiihrt. Dabei ist darauf zu
achten, dass der langere Schlitz des FRI Vorfixie-
rungsinstrumentes und der FRI Klemmhiilse dem
kranialen Stab-Eintrittspunkt zugewandt sind.
Vor der Aktivierung des PolyLock’s ist darauf zu
achten, dass der gewiinschte lordotische Korrektur-
winkel eingestellt wurde.

2. Der FRI Distraktor (FW238R + SZ411R) wird nun
mit den FRI Klemmhiilsen verbunden. Hierfiir
werden die Zapfen an den Enden der Distraktor-
arme in die Fiihrungsnuten der FRI Klemmhiilsen
eingefiihrt und nach unten geschoben.
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. AnschlieBend wird der Drehmomenthandgriff

10 Nm (SZ228R) mit dem Polyblocker (SZ393R)
verbunden und auf das Vorfixierungsinstrument
gesetzt.

. Der Gegenhalter (SZ392R) wird auf der FRI

Klemmbhiilse platziert und der Drehmomenthand-
griff im Uhrzeigersinn gedreht, bis ein Klicken
ertont. Das Klicken indiziert, dass der PolyLock”
aktiviert wurde.

. Der Distraktor wird nun liber die Zapfen in die

Fiihrungsnut der kranialen und kaudalen FRI
Klemmbhiilse eingefiihrt. Der Vorgang wird auf
der kontra-lateralen Seite wiederholt.

. Die gewiinschte Ligamentotaxis wird durch Drehen

der Stellschraube erzielt. Unterstiitzend kann der
FRI Mutternschliissel (FW237R) verwendet werden.

. Durch Drehen der gegeniiberliegenden Stellschraube

des parallelen Distraktors wird die Distraktion
gehalten.




F.5. WINKELKORREKTUR /REPOSITION

Falls notwendig, kann die natiirliche Lordose mit dem
Spindeldistraktor wiederhergestellt werden.

1. Die FRI C-Ringe (SZ412R) werden (iber die FRI
Klemmbhiilsen geschoben.

2. Die Distraktionsspindel wird liber die Zapfen in
die Flihrungsnut der kranialen und kaudalen FRI
Klemmbhiilse eingefiihrt. Der Vorgang wird auf der
kontra-lateralen Seite wiederholt.

3. Die gewiinschte Reposition wird nun durch Drehen
der Stellschraube erzielt. Unterstiitzend kann hier-
zu der FRI Mutternschliissel (FW237R) verwendet
werden.
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F.6. STABANPASSUNG UND
-POSITIONIERUNG

1. Bei Bedarf kdnnen die Stabe mit dem Stabschneider
(FW206R) auf die gewiinschte Lange gekiirzt werden.

2. Die Stibe kénnen mit der Stabbiegezange (SZ270R)
in drei verschiedenen Radii angepasst werden.

a. Der gewlinschte Radius kann durch Ziehen und
Drehen des Knopfes an der Stabbiegezange
eingestellt werden.

b. AnschlieBend wird der Stab in die Zange ge-
legt und so lange zusammengedriickt, bis die
gewiinschte Biegung erreicht ist. Die Stabe
verfiigen liber eine Orientierungslinie, die als
Referenz genutzt werden kann. Durch Fixierung
des Stabes mit der Stabhaltezange (SZ272R)
kann eine ungewlinschte Rotation wahrend des
Biegevorgangs vermieden werden.

3. Ennovate” MIS Stabe verfiigen Gber ein hexagonales
Stabende zur Aufnahme mit den Stabeinsetzinst-
rumenten (SZ384R-SZ385R). Um den Stab in das

Stabeinsetzinstrument einzusetzen, wird der goldene
Knopf am Ende des Instrumentes aufgedreht und
anschlieBend das hexagonale Stabende in die Spitze
des Instrumentes eingefiihrt. Hierbei sollte die Mit-
tellinienmarkierung des Stabes mit der Markierung
auf dem Stabeinsetzinstrumentes libereinstimmen.
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4. Der Stab kann nun durch die Langsschlitze der
FRI Klemmhiilsen eingesetzt werden. Hierbei ist
darauf zu achten, dass sich die Schlitze in einer
Flucht befinden.

5. Um zu priifen ob der Stab in den Klemmbhiilsen
liegt, kann der Stabindikator (SZ387R) von oben in
die FRI Klemmbhiilsen eingefiihrt werden. Die Mar-
kierungen ,Rod" bzw. ,No Rod" zeigen an, ob sich
der Stab in der FRI Klemmhiilse befindet oder nicht.
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F.7. ANDRUCKEN DES STABES

1. Nachdem die korrekte Lage des Stabes kontrolliert
wurde, kann die Verriegelungsschraube (SY001T)
mit dem Verriegelungsschraubendreher (SZ408R)
aufgenommen werden, welcher im Stabandriick-
instrument (SZ407R) bereits vormontiert ist.

2. Durch Drehen des goldenen Anteils am Staban-
driickinstrument im Uhrzeigersinn wird der Stab
heruntergedriickt. Die Skala auf dem Stabandriick-
instrument zeigt den restlichen Reduktionsweg an.
Zum erleichterten Eindrehen kann der Handgriff
(SZ390R) verwendet werden.

3. Der Stab befindet sich vollstandig im Schraubenkopf,
wenn die Skala auf dem Stabandriickinstrument die
Markierung ,0" erreicht.
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F.8. ANZIEHEN DER VERRIEGELUNGS-
SCHRAUBE

1. Der Gegenhalter-Handgriff (SZ392R) wird auf der
FRI Klemmbhiilse platziert.

2. Der Drehmomenthandgriff 10 Nm (SZ228R) wird auf
das Einsetzinstrument fiir Verriegelungsschrauben
gesetzt.

3. Der Drehmomenthandgriff 10 Nm wird im Uhr-
zeigersinn gedreht, bis ein Klicken ertont. Wahrend
des Festdrehens wird der Gegenhalter-Handgriff
in Position gehalten. Das Klicken indiziert, dass die
10 Nm erreicht wurden.
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F.9. ENTFERNEN DER KLEMMHULSEN

1. Zum Entfernen der Klemmhiilsen wird zunachst
der goldene Ring im Uhrzeigersinn gedreht, bis die
Markierungen nicht mehr zu sehen sind. Bei Bedarf
kann das Verriegelungsinstrument fiir Klemm-
hiilsen (SZ379R) fiir einen besseren Halt liber die
FRI Klemmhiilse geschoben werden.

2. Der MIS Entfernungsschliissel (SZ380R) wird in die
FRI Klemmhiilse geschoben. Die Linienmarkierung
auf dem Entfernungsschliissel muss mit der Mar-
kierung auf der FRI Klemmbhiilse libereinstimmen.
Der Entfernungsschliissel wird nun um 90° gedreht,
und die FRI Klemmhiilse kann entfernt werden.

S HINWEIS

I Beim Entfernen der FRI Hiilse sollten sich keine
weiteren Instrumente mehr daran befinden.
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INSTRUMENTE ZUR IMPLANTATION Artikel Nr. Beschreibung

'_ SZ222R Ennovate® Ratschenhandgriff gerade

.ﬁ:' SZ224R Ennovate® T-Ratschenhandgriff
.m SZ225R Ennovate® Ratschenhandgriff tropfenférmig
“ H ‘ SZ241R Ennovate® Ankérner

R ——~ H ‘ SZ242R Ennovate® Pedikelpraparator lumbal gerade
S— ; ‘ SZ243R Ennovate® Pedikelprdparator lumbal gebogen

o a a E ‘ SZ244R Ennovate® Pedikelpraparator thorakal gerade
S T T ] ‘ SZ245R Ennovate® Pedikelpraparator thorakal gebogen

PR € ‘ SZ263R Ennovate® Pedikelpraparator lumbal gerade breit

T - ‘ SZ264R Ennovate® Pedikelpraparator thorakal gerade breit

. — SZ246R Ennovate® Pedikelsonde mit Knopf gerade
---------- <= B SZ247R Ennovate® Pedikelsonde mit Knopf gebogen

b R PR A SRR O e ) AA804R StahlmaBstab mm/Zoll 150 mm
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INSTRUMENTE ZUR IMPLANTATION

Artikel Nr. Beschreibung

SZ248R Ennovate® Pedikelmarker Doppelring
SZ249R Ennovate® Pedikelmarker Einzelring
= _—% - SZ262R Ennovate® Schraubendreher
2 ’- SZ265R Ennovate® Schraubenkopf-Ausrichtinstrument
SZ267SU Ennovate® Stabbiegeschablone 300 mm
: “ SZ272R Ennovate® Stabhaltezange
- B IJ
— ‘ SZ273R Ennovate® Stabdriicker
== = = - SZ280R Ennovate® Einsetzinstr. fiir Verriegelungsschraube
2 = . i = SZ391R Ennovate® Einsetzinstr. fiir Verriegelungsschraube, kurz
SZ282R Ennovate® Gegenhalteinstrument L-formig
L.
.:J.:T:}— SZ228R Ennovate® Drehmomenthandgriff 10 Nm
Q FW692R S4° Perkutan Reinigungsinstrument
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INSTRUMENTE ZUR MANIPULATION Artikel Nr. Beschreibung

H < SZ275R Ennovate® Stabdriicker gegabelt gebogen

:(_:[:' _}-F f’% SZ277R Ennovate® Stabandriickzange
:_- SZ276R Ennovate® Gegenhalteinstrument fiir Stabandriickzange
s = = = = SZ283R Ennovate® Schaft fiir Drehmomentschliissel 10 Nm
SZ393R Ennovate® Polyblocker
SZ270R Ennovate® Stabbiegezange einstellbar
SZ233R Ennovate® Paralleldistraktor-Handgriff
SZ234R Ennovate® Parallelkompressor-Handgriff
I'I.J;,J o .
- SZ252R Ennovate® Arbeitsenden parallel Offen
e || )
el SZ253R Ennovate® Arbeitsenden Offset Offen
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INSTRUMENTE ZUR MANIPULATION Artikel Nr.  Beschreibung

; = gy FW282R S4° Element Kompressionsinstrument
- \’

gt

P .

It H o> /

/ FW210R S4° Kompressionszange neue Version

v . =
P——

ol

FW184R S4° Kompressionszange
FW281R S4° Element Distraktionsinstrument
FW181R S4° Distraktionszange
FWO023R SSE /S#° Distraktionszange klein
D)
! SR136SU Ennovate® Injektionskaniile Offen
g
= B SR137R Ennovate® Hiilse fiir Injektionskaniile Offen
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INSTRUMENTE FUR KONNEKTOREN Artikel Nr. Beschreibung

SZ229R Ennovate® Drehmomenthandgriff 5 Nm
Se—— — ~
~
\\_ \-.-’_-;:'
Y\ o~ “«\ SZ290R Ennovate® Haltezange fiir Querverbinder
.“‘“ / .
|'r¢f J\
SZ291R Ennovate® Messinstrument fiir Querverbinder
fal )
||. )
—
SZ292R Ennovate® Gegenhalteinstrument fiir Konnektoren
=T (
- SZ295R Ennovate® Einsetzinstrument fiir Stabverbinder
e SZ297R Ennovate® Schaft fiir Drehmomentschliissel 5 Nm
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INSTR. ZUR FRAKTURVERSORGUNG Artikel Nr.  Beschreibung
M
] SZ379R Ennovate® MIS Verriegelungsinstrument fir Klemmhiilse
U
== 5= 1 SZ380R Ennovate® MIS Entfernungsschliissel kurz
enclife———-m=s SZ381R Ennovate® MIS Schraubendreher kurz
‘L'J ILJ SZ382R Ennovate® MIS Stablingen Messinstrument bis 200 mm
1
// - SZ384R Ennovate® MIS Stabeinsetzinstrument
-—'-—‘ SZ390R Ennovate® Griff fiir Stabandriickinstrument
%\ ,._- SZ392R Ennovate® MIS Gegenhalte-Handgriff
—=—a SZ393R Ennovate® Polyblocker
: EE SZ405R Ennovate® FRI Klemmhiilse kurz
p———3} 3;13 SZ406R Ennovate® FRI Vorfixierungsinstrument kurz

= = SZ407R Ennovate® FRI Stabandriickinstrument kurz
€ r— SZ408R Ennovate® FRI Einsetzinstr. fiir Verriegelungsschraube, kurz
1l
(.' )3

||' 1 FW238R S4° FRI Distraktor

gk
* A SZ411R Ennovate® FRI Distraktorarm
D SZ412R Ennovate® FRI C-Ring fiir Spindeldistraktor
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AESCULAP® Ennovate”®

G | INSTRUMENTE

INSTR. ZUR FRAKTURVERSORGUNG Artikel Nr. Beschreibung

==t el FW241R 54 FRI Spindeldistraktor mit Gewinde

8 o FW237R S4° FRI Mutternschlissel

]. - - SR138SU Ennovate® Injektionskanile MIS
== SR139R Ennovate”® Hiilse fiir Injektionskanule MIS
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AESCULAP® Ennovate”®

G | IMPLANTATE

Ennovate” MONOAXIAL SOLIDE / KANULIERT

@ 4,5

@ 5,5

@ 6,5

@75

@ 8,5

@ 9,5

@ 10,5

25130 (35|40 |45 |50 | 55|60 | 70 | 80 | 90 (100|110

25130 (35|40 |45 |50 | 55|60 |70 80|90 100|110

[ | steril und unsteril
[0 ausschlieBlich steril
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Ennovate® MONOAXIAL GEFENSTERT

25130 (35|40 |45 |50 | 55|60 | 70 | 80 | 90 (100|110

Ennovate® POLYAXIAL GEFENSTERT

30 35/40 |45 |50 | 55|60 |70 | 80 | 90 |100| 110

[ ] steril und unsteril
I ausschlieBlich steril
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AESCULAP® Ennovate”®

G | IMPLANTATE

Ennovate” VERRIEGELUNGSSCHRAUBE

=

Ennovate® STABE GERADE / MIS

100‘110

120 130 140 150 160 170 180 190 200 300 400‘500

Open MIS

Ennovate® STABE VORGEBOGEN / MIS

100 110

MIS

120 130 140 150

Open

[ | Steril und unsteril
I ausschlieBlich steril
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Ennovate® QUERVERBINDER

30 mm ‘ 32 mm ‘ 34 mm ‘ 36 mm ‘ 38 mm ‘ 40 mm

Ennovate® QUERVERBINDER

fiir
@55

‘ 42-45 mm ‘ 45-50 mm ‘ 50-60 mm ‘ 60-80 mm ‘80—100 mm

Ennovate® QUERVERBINDER MIT GELENK

fiir
@55

‘ 45-58 mm ‘ 58-80 mm ‘80—100 mm‘

[ | Steril und unsteril
I ausschlieBlich steril
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AESCULAP® Ennovate”®

G | IMPLANTATE

Ennovate® STABVERBINDER AXIAL

Ennovate® STABVERBINDER PARALLEL GESCHLOSSEN

oo

Ennovate® STABVERBINDER PARALLEL GESCHLOSSEN / OFFEN

"

Ennovate®” LATERALER OFFSET-STABVERBINDER GESCHLOSSEN

[ | Steril und unsteril
I ausschlieBlich steril
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