C@4 Traducido del inglés al espafiol - www.onlinedoctranslator.com

QuirurgicoTécnica

TAURO-TL™ Jaula

TLIF PEEK Cage

INNOBIZ C€ B4 (G

JIEHUESAIIY 0434  1sO 13485



IsabelSeong
입력 텍스트
TLIF PEEK Cage

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

IsabelSeong
입력 텍스트

https://www.onlinedoctranslator.com/es/?utm_source=onlinedoctranslator&utm_medium=pdf&utm_campaign=attribution

Quirdrgico

INTRODUGCCION .ottt eeeee et e e eeee s eseesseseeeeessesesesaseseseaseeens 3
PASO1  POSICIONAMIENTO DEL PACIENTE Y EXPOSICION. .....overeenne....
PASO2  PREPARACION DE LA VENTANA TRANSFORAMINAL........... 4
PASO3  PREPARACION DEL ESPACIO DEL DISCO weoeeoeeeeeeeeeeeeeeeeseeereeenne 4
ETAPA4  SELECCION DE JAULA oot ese e eeeseeseseenene 4
PASOS5  INSERCION DE LA JAULA w.oooeeeeeeeeeeeeeeeeeeeessees s eessesses s 5
PASO6  EMBALAJE FINAL Y FUACION ..ooeeeeeeeeeeereeeeeeeeereanes 5
LISTA DE INSTRUMENTOS .ot eeee e seeeeseesseesesessesessesssesesesassseees 5



IsabelSeong
입력 텍스트


Introduccidén

Tauro-TLLas jaulas son espaciadores utilizados para la fusién intersomatica

disefiados para la fusién intersomatica lumbar transforaminal (TLIF).

= Proporcionar estabilidad

= Restaurar altura del disco

Restaurar Lordosis

* Preservar la integridad de los platillos vertebrales del cuerpo

Proporcionar un entorno de fusién optimizado

Indicaciones

Tauro-TLCagSe utilizan para patologias
degenerativas lumbares y lumbosacras.

Enfermedades e inestabilidades degenerativas del

disco Espondilolistesis degenerativa
Espondilolistesis istmica Pseudoartrosis o
espondilodesis fallida

Se requiere una fijacién posterior adicional con un sistema de tornillos pediculares.

Contraindicaciones

% Osteoporosis severa

% Fracturas por estallido inestables y tumores
= destructivos por compresién

% Compromiso de 3 0 mas niveles

% Infecciones agudas

" Cicatrizacion peridural extensa

Dientes

Reducir la migracién

Ventana de injerto grande
Permite un facil empaquetamiento del injerto seo y una mayor

4rea de contacto del injerto 6seo con la placa
flujeros Laterales

ar ventana de injerto

ar la vascularizacion

marcador de tantalio

Permitir la visualizacién y la verificacion de la

colocacion del implante

Técnica Quirurgica|2+3
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QuirdrgicoTécnica

PASO 1POSICIONAMIENTO DEL PACIENTE YEXPOSICION

. . e vz s / \‘f'\*\/'\d -
El paciente se coloca en la mesa de operaciones con lordosis fisiologica restaurada. Se (@ w
\ e = =)
realiza una incisién en la linea media sobre la ap6fisis espinosa para exponer la =2 - —
faceta.

PASO 2PREPARACION DE VENTANA TRANSFORAMINAL

Se realiza una mastectomia unilateral. Escariar el cartilago con una fresa para
preparar la articulacién facetaria para la fusién. Utilice el osteétomo para extraer la
faceta tanto de la vértebra craneal inferior como de la vértebra caudal superior. Luego
retire el proceso articular y la ldmina. Distraiga el tornillo pedicular para abrir el

agujero para una mejor visualizacién del proceso articular superior.

PASQO 3PREPARACION DEL ESPACIO DISCAL

Gire el esparcidor-cureta en el sentido de las agujas del reloj para eliminar una pequefia cantidad de
material del disco después de extraer el anillo fibroso con una gubia hipofisaria. Utilice la cureta de copa
rectay angulada y el raspador para realizar una discectomia completa. Tenga cuidado de no dafiar el
anillo lateral y anterior. Retire las capas cartilaginosas de la placa terminal con una cureta rectangular y
asegurese de que no quede tejido blando. Gire el esparcidor-cureta en el sentido contrario a las agujas

del reloj para distraer el espacio discal cuando sea necesario.

ETAPA 4seLEcCION DE JAULA

Montar la Prueba correspondiente con el Soporte para medir la altura del disco. Inserte la prueba seleccionada a través
de la ventana transforaminal en el espacio del disco. Aplicar algo de impactacién. Compruebe la posicién de la prueba con
imagenes. La prueba debe encajar con precisién entre los platillos vertebrales. Pruebe con una prueba més grande si no

encaja completamente, o pruebe con una prueba mas pequefia si no se puede insertar.

NOTA: No aplique una fuerza extrema, ya que puede dafiar las vértebras.

El ensayo no debe permanecer insitu en ningiin momento.




PASO 5INSERCION DE JAULA

Seleccione la jaula correspondiente al tamafio de prueba determinado en el paso 4 y méntela en el
soporte. Aseglrese de que la jaula esté bien sujeta en el soporte. Luego, coloque la jaula en el
bloque de empaque para llenarlo con injerto utilizando la barra de empaque. Una vez que la jaula
esté lista, vuelva a distraer ligeramente el segmento para proporcionar espacio para la implantacion.
Inserte la jaula en el espacio del disco intervertebral. Retire el soporte y use Impactor y Mallet para

impactar completamente la jaula en el espacio del disco.

NOTA: Rellene el espacio discal anterior y lateral con injerto éseo antes de implantar el cajetin.

PASO GEMBALAJE FINAL Y FJACION

Utilice apisonar para rellenar el espacio posterior con material de injerto 6seo o sustituto de injerto

6seo. Es necesario mucho relleno para una mejor tasa de fusién. Retire el soporte y el distractor.

Se requiere una fijacion posterior adicional con tornillos ILIAD para una estabilidad completa.

NO Elementos Tipo [0 Establcer CANTIDAD
1 Insertador - NTIS-001 2
2 derecho NTIP-001 1
3 e Curvo NTIP-002 1
4 bloque de embalaje - NTPB-001 1
5 barra de embalaje - - 1
6 7 mm NTTR-007 1
7 8 mm NTTR-008 1
8 9 mm NTTR-009 1
9 (L_;;’r‘:’;’n) 10mm NTTR-010 1

10 11 mm NTTR-011 1

1 12 mm NTTR-012 1

12 14 mm NTTR-014 1

13 7 mm NGSV-007 1

14 8 mm NGSV-008 1
15 9 mm NGSV-009 1
decitis Woquinila de aeiar 10 mm NGSV-010 1
17 11 mm NGSV-011 1
18 12mm NGSV-012 1
19 14 mm NGSV-014 1

20 Mango réapido - - 2

21 Curvo NTCR-002 1

22 cureta de anillo derecho NTCR-001 1

23 Raspar Curvo NTRS-001 1

24 Pequefio = 1

25 Retractor Grande ) 1

26 Caso de implante . o 1

27 Caso - - 1

Nota

Instrumento de jaula C7

Instrumento de jaula GC
Instrumento de jaula GC
Instrumento de jaula GC
Instrumento de jaula GC
Instrumento de jaula GC
Instrumento de jaula GC
Instrumento de jaula GC

Instrumento de jaula GC

Instrumento de jaula GC

Instrumento de jaula GC
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