MISS Distal Femur

Minimal invaziv Sabitleme Sistemi
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ve Enstrii

ARRAN

@5 mm Locking Cortex Screw Conical Head Self-Tapping
@5 mm Cortex Screw Conical Head

@5 mm Locking Cortex Screw Conical Head Self-Drilling
5.5 mm Locking Cortico Cancellous Conical Head Self-T
5.5 mm Cortico Cancellous Conical Head Self-T

@5 mm Locking Single Cortex Screw

LOCKING HEAD SPACER CONICAL

PoswN s

MISS LC DISTAL FEMUR PLAK

MiSS DISTAL FEMUR KLAVUZU

VIDAKLAVUZU

DRILL KLAVUZU @ 4.2 mm

— =

TROKAR
VIDA BELIRTEG

!_

MiSS DISTAL FEMUR KLAVUZU KILITLEME APARATI

QUICK DRILL 4.2 X 250 mm

KIRSCHNER WIRE TROCAR POINT 2.0 X 250 mm

REDIKSIYON APARATI

SOFT SCREW DRIVER QUICK (TORNAVIDA) LARGE

MiSS KLAVUZU KILITLEME ANAHTARI

TORNAVIDA UCU GEGMELI 3.5 mm

TORQUE SCREW DRIVER
VIDA BOY OLCER




implantiar

35125710113 MISS LC DISTAL FEMUR PLATE Ti R 13 HOLES

35125710117 MISS LC DISTAL FEMUR PLATE Ti R 17 HOLES

35126710113 MISS LC DISTAL FEMUR PLATE T L 13 HOLES

35126710117  MISS LC DISTAL FEMUR PLATE Tl L 17 HOLES

20127180950  LOC.CORTEX SCR CONICAL HEAD SELFDRILLING 5.0 mm (18mm-28mm)

20120180050 CORTEX SCREW CONICAL HEAD 5.0 mm (18mm-90mm)

23527500900  LOCKING HEAD SPACER CONICAL 5.0 mm

Enstriimanlar

03511600002  MISS DISTAL FEMUR KLAVUZU SOL

03511000006  MISS DISTAL FEMUR VIDA KLAVUZU

03511000005  MISS KLAVUZU KILITLEME ANAHTARI

03511000007  QUICK DRILL 4.2 X 250 mm

03511000008 REDIKSIYON APARATI

02010101002  SOFT SCREW DRIVER QUICK (TORNAVIDA) LARGE



Ozellikler

Girig

Distal femur kiriklari, kompleks doku yaralanmalarina énciiliik edebilir. Bu nedenlerden agik reduksiyon ve
internal fiksasyon uygulanabilir. Plak-vida yerlestirimi ve fixasyon igin tam diizeltimin (6zellikle eklem igi kiriklarinda
anatomik diizeltim) zorunludur. Bu islem sirasinda yogun cerrahi miidahaleye maruz kalma sebebiyle ilave
damar (] doku i ve kirik pargalarinin yumusak doku zarari siklikla gériili

Sonugta kemik iyi i ve iyon riski artmistir. Diyafiz kiriklarinin tedavisinde dogru uzunluk,
eksen ve rotasyon ¢ok énemlidir.

internal fi y oprii ve sinirli temas saglayan plaklardan olusan, yeni plak dizayinlariyla

birlikte kemigin kan akimini korumaya yénelik cerrahiye, Biyolojik Fiksasyon Teknikleri adi verilmektedir.

Kemik kan kor pl cok daha iyi ve kapali yéntemle uygulanabilirliginden dolay:
bu yeni uygulamaya Minimal invaziv Sabitleme Sistemi (MISS) denir.

MISS; distal femur kiriklari igin gelistirilmis, yukarda bahsedilen ve klasik plak-vida uygulamalarinin genel
i yla kapali y6 y ilen bir internal fil yon y6 idi

MiSS Distal Femur Plak Ozellikleri

* Bu si plak deligine, kili ilen vida ile sabit-agili bir cihazin niteligi elde edilir. Bunlar birlikte hareket eden

bir internal fiksatér gibidir. Bu yapida vidalar plak igine ki esas yiik y Giig 6

vida boyu boyunca iletilir. Plak, altindaki kemige basingla tutturuimamaktadir. Boylece, klasik bir plak-kemik temasinin

olumsuz etkilerini ortadan kaldirarak, LC (Low Contact) oldugu gibi yapisini korur.

* Klasik plak uygulamasinin olumsuz etkilerini dnlemek igin g iyon ve diger karsi daha gii

Uzun kemiklerin metafiz ve epifiz b6 yg! j sahip olan bu sistem distal femur anatomik

yapisina uygun tasarlanmistir.

+ Sag ve sol taraflar igin farkli plak ve uy kilavuzu iiretilmistir. ilave seki if gerek yg avantaji saglar.

« Self Tapping - Self Drilling yapisi ile tek veya cift korteksi tutan vidalarn sayesi kolay ve hizli uy ilen bu sistem
sinirh girisil kas alti uyg igin yap iimistir.

« Karmasik kiriklarda kolay uygulama igin, sabit-acili plak ve vida uygulamasi saglar

* Varus ve yon sekil oranini diigiirtr.
* MISS Plaga kitlenen vidalar, metafiz kiriklari ve osteopenik kemik igin sabit agil destek saglar.

* Minimal invaziv cerrahide teknik ve i zamani

Yiiksek enerjili yaralanmalarda,
Kemik yog g ybedildigi

Protez etrafi kiriklarinda, bu teknigin 6nemli avantajlari vardir.

Endikasyonlari: pistal femur kiriklarinin

« Distal shaft kiriklari
« Suprakondiler kiriklar
* Eklem ici kiriklari



Cerrahi Teknik

Vakanin durumuna uygun implantlarin operasyon éncesi segimi yapilarak, MISS palk uzunlugu ve vida pozisyonlari belirlenir.

Gergek Kondil | Beyaz | Pembe | | GHl San
Genigligi | Delik | Delik | - Delik Delik
SSS0mm | 60 | 33 3 6
SLS7Tam | 70 | 35 50 7
_— $8-95mm 70 | 50 60 70
96105mm | 85 | 60 7 7
womm
Vida ve pozi i i Hesaplama sonucu tabloda bulunan Gergek Kondil Geni
AP radyografi ile femur kondilin lateral ve medial en gikinlili hizasinda yer alan rakamlar, renklerle belirlenmis delikler igin uygun
noktalari belirlenerek Maksimum Kondil Genisligi 6igilir (MKG). vida uzunluklanm gosterir. Bu ulunluklar baz alinarak MISS Distal femur
Radografin X-Ray Kalibrasyon (XRK) degeri g6z 6niinde vida delik beli iile yapilir.
Gergek Kondil Genisligi (GKG) belirlenir. Plak gévdesinde bulunan delikler igin planiama su sekilde yapilabilir:
GKG = (50/XRK ) x MKG 1. delik igin; capi 5mm olan 26mm den 55mm kadar uzunlugunda kilitli self-T vida
2. delik igin; gapi 5mm olan 26mm den 40mm kadar uzunlugunda kiltii self-T vida
3. delikten 8.delik dahil timinde 5mm capinda 26mmlik kit self-drilling vidalar tek
korteks olarak kullanilabilir.
Cift korteks uygulama igin Self-Tapping Smm lik kortikal vidalar kullanilir.
Omek olarak: Radiografda X-Ray Kalibrasyon (XRK) Gm;ek Kondll ‘Bmx | Pembe| n_rm | San |
gu 55 mm (biyitme 1,10) ve i Kondil Delik DARC
Genlgllglde (MKG) 90 mm ise vida uzunluklar yanda gériilen $1.87mm 0 | 35 | 50 | | |

ornek tablodaki gibi hesaplanir. ~ (50/55) x 90= 81,81

Enstriimanlann Kurulumu:

MISS Distal Femur Kilavuzu tizerinden, plagin beyaz dehglnl hedefleyen §ek||de kllavuz kllnleme aparatl gegirilir.
Kilavuz, MISS DF Plag: Ustiindeki (3 adet) kitleme resimde i
MISS DF Plak igine Kilavuz Kilitteme Aparatinin vidas! yerlestirilir ve Kilavuz Kiliteme Anahtan ile hafifge sikilir.
Daha sonra Kilavuz Kilitleme Somununu sikilir.
Yerlesim boyunca sistemin kurulum yapisini korumak amaciyla, Plagin Kilavuza daha fazla sabit fiksasyonu igin
ikinci kilavuz kilitteme aparatini (sari delik igerisine) MISS Plak iindeki karsilik gelen vida deligine yerlestirilir.

Hasta ortopedik ameliyat masasina sirt Gstii yatirilir. Cerrahi islem boyunca dizin fleksiyonuna izin verecek sekilde, diz eklem
cizgisinin hafif distalini masanin oynakli kismina yerlestirin. Gerilmis eklemden sakinin, 6zellikle distal kirik pargalarinda,
asagidaki bacagi tahminen 60 derece biikme tavsiye edilir. Bu sekilde gastrocnemius kasinin gekme giicli azaltiimis olur.
Kapall rediiksiyonu takiben amaliyat bolgesi hazirlanir.




Dokunun plak igine biiylimesini 6nlemek ve implant ¢l
LOCKING HEAD SPACER CONICAL ile kapatilabilir.

Bir eklem ici kinginda, tim eklemi 6ncelikle tekrar eski haline gellrmek ve stablllze etmek gereklr Plaktan bsglmslz Lag vldalarl
gibi u Lag

kullanilacak ise; kondildeki miimkiin olan pozisyon alanlari resimde
kilavuzu boyunca irilen vidalar ile

y amaciyla olan vida delikleri

Bu kirik gegici bir external fixator ile manuel hizalanabilir.

Eklem igi ve digi kiriklar igin 6nerilen gi

Eklem digi kiriklar Gerdy’nin Tubercle nden yaklasik 80 mm proximal yéniinde liflerin yontinde iliotibial alanda ayrilir.

Lateral Vastus (genis kas) ile kemik zari arasinda, bosluk agilir. Distalde bu lateral vastus kasi baslica femurun yumru kismina girer.
Lateral periost veya kemik Ustiinde kas yoktur Bu penost ve kas araslndakl bosluk igine internal fixator (MISS Plak) yerlestirilet
Eklem igi kiriklarinda i (eklem il in iyi kontrol edilmesi kosulu ile 6nerilebilir.

Bu arthrotomi hemde daha sonraki fiksator girisine izin verir ve Lag vidalarin medialden yerlestirmede kullaniimis olur.

Eklem igi kirklar igin anterior yaklagim Eklem disi kiriklari icin lateral yaklasim
(lateral parapatellar eklem ensizyonu)



Lateral Vastus Kasi ile Periost arasina, kurulmus giris MISS plak y irilir. MISS plak il dogru
kaydirlir. MISS DF Plak proximal ucunun, siirekli kemik ile temas halinde kaldigindan emin olunmalidir.

Plagin distal ucu, lateral kondile karsi pozisyonlandirilir. Miss DF Plagi, proximalle dogru, plak condyle yerlesene ve dogru
pozisyonu buluna kadar hareket ettirilir.

Distal Femur geometrisi

Bu sabitleme vidasi Patello-Femoral ekleme paralel yonlendirilmis olmali. Bu nedenle yerlestirme kilavuzu yaklasik 10 derecelik
bir igsel dénme gosterir. Plagin kemik kondiline en iyi sekilde yerl i saglanmalidir. Plak kemik ile uygun sekilde hizalanir.
Trokar vida sleeve araciligi ile (Plagin) en proximal deligine yerlestirilir.

Bir delme ensizyonu yapilarak, vida sleeve ve trocar agagiya MISS plaga dogru bastirilir. Kemik tstiindeki MISS Plagin proximal
kisiminin dogru pozisyonda olup olmadig bir Krischner teli kullanilarak kontrol edilir.

MISS Plagin 6nci fiksasyonu; kilavuz kitleme aparatlari icinden 2mm lik K-teli kullanllarak gerqekle§(|r|llr
MISS plak pozisyonunu ve hasarl bacagln uzunlugu dikkatlice kontrol edilir. Ki basariyla ve
MISS plagin dogru pozi emin sonra MISS plaga tesplt vidalari yerlestirilebilir.




Vidalarin Uygunlamasi

Vida yerlestirimi kirik tipine baghdir. —

Internal yon igin i i il i ile uyumlu vida pozisyonu segilmelidir. e
Her kirik bolimiine en az 4 vida ~

Vida gonderimi igin belirlenen plak deligine isabet eden guide deliginin iz diisiimiine bir delme ensizyonu yapilir ve buradan
trocar,vida sleeve boyunca plak deligine ulagincaya kadar yerlestirilir. Trocar, Vida Sleeve igerisinden gikartilir ve yerine 4.2mm lik
Drill Sleeve yerlestirilerek MISS DF Plak dellgne ilitlenir. Daha sonra Drill Sleeve igerisinden 4.2mm lik Drill ile 6ndrilleme yapilir.
Depth Gauge (vida boy 6lger), Drill Sleeve igeri: kars! korteksi a1 yer, o delige ait Vida Boy Olgiisii
olarak tespit edilir. Belirlenen boydaki self-tapping vida, Torque Screw Dnver (Torklu Tomsvnda) ile plak dellglne kl||(|el’|el’|e kadar
gonderilir. Klik sesi duyuldugunda Tornavida torku bosa duser ve g alanda gt i anlagilir.

Ayrica bu sayede vida bas! gibi fazla giig indan arzu edilmey oniine
gegilmis olur.

Kondilar bolgeye @ 5.5 mm Cancellous Conical Head Self-Tapping kilitli vidalar uygulanir.

Guide tizerindeki Drill sleev boyunca yerlestirilen.Depth Gauge ( vida boy 6lger ) kullanilarak kondilar blgeye génderilecek
5.5mm lik Cancellous vidalarin uzunlugu belirlenebilir. Sayfa 6 daki 6rnek tablodan kondilar vidalarin uzunlugu yaklasik olarak tahmin edil
2mm lik Krischner teli Gizerinden kullanilan vida boy 6lgtim aleti ilede vida boyu tespit edilebilir.

Reduksiyon Aparati »

Diafizal bélgede @ 5 mm Cortex Screw Conical Head Self-Tapping Kilili Kalin korteks yapilir
Yine diafizal bolgede éndrilleme yapmadan, 6zel @ 5 mm Locking Cortex Screw Conical Head Self-| Dnllmg Vidalar tek korteks
olarak uygulanabilir.

Reduksiyon Aparati
Reduksiyon Aparati

Baslangig vidasinin yerlestirimi, kel mediale bastirmaya meyillidir (6zellikle stabil olmayan y il bu in g6z
Reduksiyon Aparati yardimei olur. Nuti gevsetilmis Reduksiyon Aparati, vida sleeve boyunca ilk devamli vidanin bi indeki komsu delik
icine yerlestirilir, Reduksiyon Aparati tistiindeki nut sikilarak (anahtar ile), kemigin MISS DF plagina dogru gektirmesi yapilarak, yandindaki
plak deliginden vida uygulamasi yapilir. Daha sonra bu Reduksiyon Aparati gikartilarak yerine @ 5 mm Locking Cortex Screw Conical Head
Self-Tapping vida 6ndrilleme yapmaksizin uygulanir.

A
=

Anatomic olarak uygulanmis MISS DF Plaginin
X A vida pozisyonlari: intercondylar Anatomik sekli ve kilitli
Vida bast ve MISS Plak arasindaki digli baglanti fossadan korunulmus. vidalarin 6zel agilanmasi

biyomekaniksel ézelliklerin gelisimi icin agili sabitlii sadlar. Lateral condylar ytizey ile sagittal plan

arasindaki 10° lik ag

Vidalarin uygulama yerleri, Guide tizerinde vida belirtegleri ile isaretlenebilir

Protez ] protez inde plak Gizerit ili zere, ucu kiint, konik bash tek korteks vidalar istendiginde:

temin edilebilir.




Vaka Ornekleri

10



~
e tst tibbi aletler

: Istanbul / Turkiye

Adres
Tel

-2163055220

12164420971
12164420977

Fax

“www.tstsan.com

: tst@tstsan.com

Web

E-mail

Distribiitor /




	1.jpg
	2.jpg
	3.jpg
	4.jpg
	5.jpg
	6.jpg
	7.jpg
	8.jpg
	9.jpg
	10.jpg
	11.jpg

