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Implants for Trauma Surgery

THE ALT OHL TRALIMA SURGERY

“The Art of Trauma Surgery” ist ein gemeinsames Projekt von ITS. und dem &sterreichischen
Kdnstler Oskar Stocker. Es wirdigt die Fahigkeiten, Ausdauer und Kunstfertigkeit von Chirurgen
und Ingenieuren, die unermudlich daran arbeiten, die Ergebnisse fur Traumapatienten zu

verbessern.

Bei ITS. setzen wir auf langfristige, vertrauensvolle Beziehungen zu unseren Kunden,
Lieferanten und Entwicklungspartnern. Unsere Hingabe zu Innovation und Entwicklung treibt
uns dazu an, kontinuierlich Produkte und deren Anwendung im Bereich der Traumatologie zu

verbessern und zu optimieren.

Wir sind fest davon Uberzeugt, dass der Erfolg unserer Mission in der Kombination von
technischem Fachwissen und Engagement der Chirurgen und Ingenieure liegt. Diese Fachleute
helfen den Patienten dabei, ihre Gesundheit und ihr Wohlbefinden wiederzuerlangen.
Wardigen Sie gemeinsam mit uns diese bemerkenswerten Menschen mit “The Art of Trauma

Surgery”!

Uber den Kiinstler

Der osterreichische Kunstler Oskar Stocker, wurde 1956 geboren und lebt sowie arbeitet
in Graz, Osterreich. Internationale Anerkennung erlangte er durch die Ausstellung “Facing
Nations”, welche Portréts von uber 120 Menschen unterschiedlicher Nationalitdten in Graz
prasentiert. Die Ausstellung wurde zundchst in Graz gezeigt, dann in Wien und schlieflich im

Jahr 2010 im UN-Hauptquartier in New York City prasentiert.

Neben seinen Portrdts von Einzelpersonen widmet sich Stocker auch der detaillierten

Darstellung von Landschaften und Gegenstanden.






Alle ITS. Platten sind grundséatzlich anatomisch vorgeformt. Sollte ein Anpassen der Platte an die Knochenform notwendig sein, so
ist dies durch sorgféltiges einmaliges leichtes Biegen in eine Richtung méglich. Besondere Vorsicht ist beim Biegen im Bereich eines
Plattenloches erforderlich, da es bei einer Verformung zum Versagen des Verriegelungsmechanismus kommen kann. Die Platte darf
weder geknickt noch mehrmals gebogen werden. Bei Titanimplantaten ist dies von besonderer Bedeutung, um einer Materialermtdung
und folglich dem Versagen vorzubeugen. Die Art und Weise des Biegens liegt in der bewussten Verantwortung des operierenden
Arztes, der operierenden Arztin; .T.S. GmbH kann dafur keinerlei Haftung Ubernehmen.
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Einleitung
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O Plattentechnologie

Bei ITS. stehen wir fur langfristige, vertrauensvolle Beziehungen zu unseren Kunden, Lieferanten und
Entwicklungspartnern. Durch unser Engagement fur Innovation und Entwicklung sind wir standig bemuht,
Produkte und Techniken fir die Unfallchirurgie zu verbessern und zu optimieren.

EINE Technologie fir alle Implantate

Alle ITS. Platten sind aus Titan Grad 2 gefertigt, wahrend die Schrauben aus einer harteren Titanlegierung
bestehen. Dadurch bendétigen die Plattenlocher kein vorgeschnittenes Gewinde und kénnen sowohl
Verriegelungsschrauben als auch Standardschrauben aufnehmen.

Beim Einbringen einer Verriegelungsschraube wird automatisch das Gewinde im Plattenloch geformt.
Das Gewinde im Plattenloch wird nicht eingeschnitten, somit entsteht auch kein Abrieb. Jede
Verriegelungsschraube kann polyaxial innerhalb eines +/- 15° Kegels gewinkelt eingebracht werden.
In jedem Plattenloch kann eine Verriegelungsschraube bis zu dreimal neu positioniert werden.



O Systemubersicht

Die Vorteile des ITS. winkelstabile Drittelrohrplatten Systemes bewsédhrt sich zur Osteosynthese
verschiedenster diaphysaren und metaphysaren Frakturen.

Die Besonderheit dieses Implantates liegt in der individuellen frei wéhlbaren Lochbelegung.
Dies ermoglicht dem Anwender jedes Plattenloch mit der gewlnschten Schraube, optional winkelstabil oder
nicht winkelstabil, zu belegen.

Speziell bei komplexeren Frakturen bietet die freie Winkelwahl (+/- 15°) Vorteile in der Frakturversorgung.
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O Eigenschaften

H H Axiale Einfrasung an
Distale Drittelrohrplatte qogme Fniresung an.
verbessertes Anliegen

am Knochen

o

2 Plattenvarianten:

diaphysar und distal Plattenstarke distal:
(mit zusatzlichen 2.0mm (Schaft),
Fixationsmoglichkeiten) [.5mm (distal)

(lateral, dorsal, ventral)

Plattenlangen distal:
3,4,5,6,7,8-Loch
o Freie Wahl der Plattenlage

K-Drahtlocher o

fur die

temporaére
Plattenfixierung
Plattenstarke

universal: 2.0mm
Anatomisch

Plattenlangen
geformt

universal:
5,6,7,8,10-Loch
Abgeflachte
Plattenenden fur eine
einfache Insertion unter
dem Weichteilgewebe

Universale Drittelrohrplatte




O Schrauben

32271-xx NICHT-WINKELSTABIL 37303-xx  WINKELSTABIL
Kortikalisschraube, D=2.7mm Spongiosa Stabilisierungs-
Spiralbohrer, D=2.0mm schraube, D=3.0mm
Torque, T9x70 Spiralbohrer, D=2.0mm

Torque, T9x70

m

414

37304-xx ~ WINKELSTABIL 37241-xx WINKELSTABIL
Kortikalis Stabilisierungs- Stabilisierungsschraube, D=2.4mm
schraube, D=3.0mm Spiralbohrer, D=1.8mm
Spiralbohrer, D=2.4mm Torque, T9x70
Torque, T9x70

OPTIONAL

Ul




O Indikationen

* Versorgung von Frakturen, Osteotomien und degenerative Verdanderungen
Primaér: Fibula; sekundar: Radius, Ulna

e Pa&diatrische Humerus- und Tibiafrakturen

Operatioszeit

O Kontraindikationen

* Die Platten sind nicht fur Schaftfrakturen grofier Knochen des Humerus, Femur oder Tibia geeignet
(ausgenommen péadiatrische Humerus- und Tibiafrakturen)
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* Allgemeine Situationen, die eine Osteosynthese verbieten

*  Weit fortgeschrittene Osteoporose
* Haut- und Weichteilprobleme, die einen spannungsfreien Hautverschluss verhindern
* Adipositas

* Mangelnde Patientencompliance

O Operationszeit

* Sofort nach dem Unfall oder verzégert

* Nach Abschwellen der Region

Zweckbestimmung

Die Drittelrohrplatten TLS des Fibula Plattensystems - PI9 dienen primér der Fibula zur Versorgung von Frakturen, Osteotomien und
degenerativen Verdnderungen. Sekundar kénnen auch Radius- und Ulnafrakturen sowie pddiatrische Humerus- und Tibiafrakturen
behandelt werden.



Operationstechnik




O Praoperative Vorbereitung des Patienten

* Allgemeinanéasthesie, Regionalanadsthesie oder kombiniert

e Tourniquet/Blutsperre

O Reposition

o Temporare Fixation der Platte mit Hilfe von
Fuhrungsdrahten

« Anatomische Reposition der Frakturteile an
die Platte

« Anschlielende Bildwandlerkontrolle

O OPTIONAL: Temporare Plattenfixierung
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« Optional besteht die Moglichkeit, die Platte
mit dem Plattenanzieher (58/65-/150) temporar
zu fixieren.




O Schraubenplatzierung

e Mit dem Spiralbohrer, D=2.0mm, L=100mm,
AO-Anschluss (6/203-/00) durch die Bohr-
fuhrung, D=2.0/24mm (622/5) in die fraktur-
nahen Plattenldcher bohren.

o Entsprechend der gemessenen Lange mit der
Schraubenlangenmesslehre, PROlock Il (59026)
werden nun D=27mm Kortikalisschrauben
(32271-XX) mit dem Schraubenzieher, Torque,
T9x70, (56095-/0) eingebracht.

o0
[
D)
[
)
N
)
[qv]
o
[
)
0
)
©
[
c
O
9]

« Danach erfolgt die Belegung der frakturfernen
Plattenlochern wahlweise mit winkelstabilen
Schrauben (zu verwendende Bohrer und
Schrauben siehe Seite II).

« Abschliefende Kontrolle der Platten- und
Schraubenlage im Bildwandler.




O Postoperative Nachbehandlung

« Physiotherapie direkt nach der Operation (keine Ruhigstellung notwendig)

o Bei schlechter Knochenqualitét oder unsicherer Fixation Bewegungsfixateur fir maximal 6 Wochen

« Bei winkelstabiler Verschraubung ist darauf zu achten, dass Pseudoarthrose sehr spat diagnostiziert
werden kann

O Explantation

Abhingig vom Patientenwunsch ist eine Entfernung moglich.
Entfernung des Implantates nicht vor |/2 - Il/2 Jahren bzw. nach radiologisch verifizierter Knochenheilung.

Die ITS. Oberflachenbehandlung Typ Il Anodisierung vermindert die Gefahr der Kaltverschweiflung von
Titanimplantaten (fUr weitere Informationen siehe Seite [9).

Explantation
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Information
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O Technische Information

te) o
— [Q\]
1 => |
21602-3— 21602-5— 21602-7—
58mm 78mm 98mm
3 holes 5 holes 7 holes
%@@9 0 0 00D 000 )2
21602-4— 21602-6— 21602-8J
68mm 88mm 108mm
4 holes 6 holes 8 holes
21603-3— 21603-5— 21603-7—
58mm 78mm 98mm
3 holes 5 holes 7 holes
(@]
@%@@@ 00 000 2
21603-4— 21603-6— 21 603—8J
68mm 88mm 108mm
4 holes 6 holes 8 holes
fans =D I
O
Al
21601-5— 21601-7— 21601-10— 21601-14—
55.5mm 75.5mm 105.5mm 145.5mm
5 holes 7 holes 10 holes 14 holes
P O O O O \s\ N ~a N, O N O \s\ O \Si O
TN b N (@)
(©,6.,0,6.00.)0.0 0,060,000, 00 0) °
21601-6— 21601-8— 21601-12— 21601—16J
65.5mm 85.5mm 125.5mm 165.5mm
6 holes 8 holes 12 holes 16 holes
0 5 10 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60 65 70 75 80 85 90 95 100 105 110 115 120 125 130 135 140 145 150 155 160 165 170

Detaillierte Anweisungen zur Reinigung und Sterilisation finden

Sie in der Packungsbeilage.

N

icht malstabsgetreu



O Typ Il Anodisierung

Chemischer Prozess - anodische Oxidation in einer starken alkalischen
Losung*

r j r . . j
Type lll Anodisierung Type |l Anodisierung

e Schichtdicke 60-200nm ¢ Schichtdicke 2000-10 000nm

+  Film wird ein interstitieller Teil des

+  Verschiedene Farben Titans

- Implantatoberflache bleibt
anfallig durch:

* Absplittern
* Abblattern
* Verfdrbung

- Kein sichtbarer kosmetischer Effekt

Anodisierung
Typ -l Typ -l
Ti-Oxid

7

Typ Il Anodisierung fuhrt zu folgenden Vorteilen*

* Sauerstoff und Silizium absorbieren die Konversionsschicht

* Verminderung der Proteinadsorption

* VerschlieBung von Mikroporen und Springen

* Reduziertes Risiko von Entziindung und Allergie

* Gehértete Titanoberflache

* Verminderung der Gefahr der Kaltverschweilfung von Titanimplantaten
* Verbesserte Ermudungsfestigkeit der Implantate

* \Verbesserte Verschleill- und Reibungsmerkmale
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* White Paper: TibAl4V with Anodization Type I Biological Behavior and Biomechanical Effects; Axel Baumann, Nils Zander




O Artikelliste

Universale Drittelrohrplatte

21601-5 21601-6 21601-7 21601-8 21601-10 21601-12 21601-14 21601-16

B Universale Drittelrohrplatte 5 21601-5
§ Universale Drittelrohrplatte 6 21601-6
3 Universale Drittelrohrplatte 7 21601-7
E Universale Drittelrohrplatte 8 21601-8
Universale Drittelrohrplatte 10 21601-10
Universale Drittelrohrplatte 12 21601-12
Universale Drittelrohrplatte 14 21601-14
Universale Drittelrohrplatte 16 21601-16
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Distale Drittelrohrplatte

21602-3  21603-3 21602-4  21603-4 21602-5  21603-5
Distale Drittelrohrplatte Links 3 21602-3
Distale Drittelrohrplatte Rechts 3 21603-3
Distale Drittelrohrplatte Links 4 21602-4
Distale Drittelrohrplatte Rechts 4 21603-4
Distale Drittelrohrplatte Links 5 21602-5
Distale Drittelrohrplatte Rechts 5 21603-5
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Distale Drittelrohrplatte

21602-6  21603-6 21602-7  21603-7 21602-8  21603-8

Distale Drittelrohrplatte Links 6 21602-6
Distale Drittelrohrplatte Rechts 6 21603-6
Distale Drittelrohrplatte Links 7 21602-7
Distale Drittelrohrplatte Rechts 7 21603-7
Distale Drittelrohrplatte Links 8 21602-8
Distale Drittelrohrplatte Rechts 8 21603-8

22



Schrauben

Winkelstabil 10 37303-10 Nicht-Winkelstabil 0 3227110
2 37303-12 2 3227112
14 37303-14 14 32271-14
16 37303-16 16 32271-16
18 37303-18 18 32271-18
20 37303-20 20 3227120
2 37303-22 2 32271-22
24 37303-24 24 32271-24

(Optional)
9 37304-9 10 37241-10
10 37304-10 P 37241-12
I 37304-Il 14 37241-14
2 37304-12 16 37241-16
14 37304-14 18 37241-18
16 37304-16 20 37241-20
18 37304-18 22 37241-22
20 37304-20 24 37241-24
2 37304-22
24 37304-24

Schrauben

23



Instrumente

Fihrungsdrahte
35164-150
Fahrungsdraht, Stahl,D=l.6mm, L=I150mm, TR, m. Gew. 35164-150

(Optional) Plattenanzieher

—
58165-150

Plattenanzieher, fur PROlock Schrauben 58165-150

Schraubenmesslehre
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Schraubenmesslehre, PROlock Il 59026
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Bohrer

S ———
61203-100
Spiralbohrer, D=2.0mm, L=I00mm, AO-Anschluss 61203-100
(Optional)
_— ——
61183-100
—— ——
61243-100

Spiralbohrer, D=[.8mm, L=100mm, AO-Anschluss 61183-100
Spiralbohrer, D=2.4mm, L=100mm, AO-Anschluss 61243-100
Bohrfihrung

Bohrfihrung, D=2.0/2.4mm 62215

25



Schraubendreher

56095-70 go19
Schraubendreher, Torque, T9x70 56095-70

AQO-Silikonhandgriff

53016
AO-Silikonhandgriff 53016

Torque-Einsatz

——

54095-100 g5719

Torque-Einsatz, T9xI00, AO-Anschluss 54095-100







Haftungsausschluss:

Die Benutzung beschrankt sich auf medizinisches Personal mit entsprechender Produktschulung durch medizinische Produktberater
oder Kenntnis des anzuwendenden chirurgischen Verfahrens. Das medizinische Personal muss sicherstellen, dass die Verwendung
unserer Medizinprodukte unter Berucksichtigung des Gesundheitszustands und der Krankengeschichte des Patienten angewendet
wird. Vor der Verwendung des Produkts muss sich das medizinische Personal auf die vollstandigen Informationen auf dem Produkt-
etikett und der Gebrauchsanweisung beziehen, einschliefilich, aber nicht beschrénkt auf Indikationen, Kontraindikationen, Warnungen
und vorbeugende MaRnahmen sowie Anweisungen zur Reinigung und Sterilisation. Die Produktverfiigbarkeit hangt von Registrierung
und Freigabe des jeweiligen Landes ab. Weitere Informationen erhalten Sie unter www.its-implant.com oder unter office®its-implant.
com. Alle hierin enthaltenen Informationen sind geistiges Eigentum der [.T.S. GmbH.

o

HEADQUARTER

I.T.S. GmbH

Autal 28, 830! Lassnitzhohe, Austria
Tel.: +43 (0) 316/ 211 21 0
office@its-implant.com
www.its-implant.com

|.T.S. Deutschland GmbH
Thurn-und-Taxis-Platz 6, 60313 Frankfurt
Tel.: +49 69 2573 75 322
germany@its-implant.com
www.its-implant.com

Best. Nr. TLS-OP-0724-DE
Edition: Juli/2024

© .T.5.GmbH Graz/Austria 2024
Irrtimer, Druckfehler und technische Anderungen vorbehalten.



