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Introduccion

El sistema neon para la columna verte-
bral es un sistema modular para la
estabilizacién dorsal.

El sistema ofrece una variabilidad maxi-
ma y permite todas las técnicas usuales
de colocacién de tornillos. El uso se
extiende desde la zona occipito-cervical
a la toracica media. En nifios se puede
usar para la totalidad de la columna
vertebral.

La estabilidad inmediata y permanente
del sistema neon es sin par. Esto se
consigue por la union de angulo estable
entre la varilla y los tornillos y el éptimo
dimensionamiento de la varilla. Unos
conectores poliaxiales proporcionan un
montaje sencillo y rapido de los implan-
tes sin compromisos en lo que se refiere
a la estabilidad mecanica. Esto ha sido
confirmado en extensas investigaciones
biomecanicas (véase la bibliografia).

Al desarrollar el sistema neon, se puso el
énfasis en la seguridad de uso. Mediante

alambres de Kirschner y alambres de
gufa se colocan y anclan los tornillos
canulados de forma segura y precisa.
Con la ayuda del sistema trocar esto se
efectlia también de modo percutaneo.
El resultado es un posicionamiento 6pti-
mo del tornillo evitando al maximo
danfar las partes blandas. Los instrumen-
tos ya estan equipados con alojamientos
universales para marcadores CAS, con el
fin de permitir el uso de un sistema CAS
(Computer Assisted Surgery = cirugia
asistida por ordenador).

Para la fijacion C1/C2, que es especial-
mente frecuente, estan disponibles la
lafia atlas neon y tornillos autoperfora-
dores. Las estabilizaciones occipito-cer-
vicales se pueden realizar optativamente
con la placa M o con dos varillas OC
neon a parte.

El presente folleto ,El sistema” describe
los implantes e instrumentos del sistema
neon, asi como la técnica general de la

Las ilustraciones pequefas en la parte inferior de la pagina muestran la aplicacién cronolégica
de los instrumentos que se utilizan segun los pasos quirtrgicos de la pagina doble. Las figures
con los instrumentos que se utilizaron anteriormente estan coloreados de azul.

As pequenas ilustracoes no rodapé mostram os instrumentos em ordem cronoldgica, que
sdo utilizados para os passos operatoérios representados numa dupla face. A ilustracao de
fundo azul, indica que o instrumento ja foi utilizado.

TN TS
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colocacion dorsal de tornillos cervicales.
El folleto ,Técnica quirtrgica” no es
suficiente como Unico fundamento para
una aplicacion exitosa del sistema para
columna vertebral neon. Se recomienda
aprender la técnica quirdrgica con un
cirujano experto. Siga las instrucciones
de reprocesamiento para los implantes
e instrumentos.

c € 0123

Introducao

O sistema de coluna vertebral néon é
um sistema modular para a estabiliza-
¢ao dorsal.

O sistema oferece versatibilidade méxi-
ma e permite todas as técnicas usuais
de posicionamento de parafuso. A apli-
cacao se estende desde a regiao occipi-
to-cervical até a regido toracica central.
Em criancas pode ser empregado para a
coluna vertebral inteira.

A estabilidade imediata e duradoura
com néon é insuperavel. Isto é obtido,
através da estabilidade angular do siste-
ma haste-parafuso e do dimensiona-
mento otimizado da haste. Conectores
poliaxiais permitem uma rapida e sim-
ples montagem dos implantes sem
comprometimento da estabilidade
mecanica. Isto foi comprovado em
abrangentes testes biomecanicos (vide
indice de literatura).

Literatura | Literatura

Borm W., Koénig R.W., Albrecht A., Richter
H.-P., Kast E., Minim Invas Neurosurg 47,
111-114, 2004, Percutaneous Transarticular
Atlantoaxial Screw Fixation Using a
Cannulated Screw System and Image
Guidance

Gonzales F., Craford N.R. et al, J Neurosurg
98, 202-209, 2003, Craniovertebral junction
fixation with transarticular screws:
biomechanical analysis of novel technique.

Huch K., Cakir B., Dreinhofer K., Puhl W.,
Richter M., Eur Spine J., 13, 222-228, 2004,
A new dorsal modular fixation device allows
a modified approach in cervical and cervico-
thoracic neoplastic lesions

Richter M., Wilke HJ., Kluger P., Neller S.,
Claes L., Puhl W., Eur Spine J., 9, 417-425,
2000, Biomechanical evaluation of a new

A seguranca na aplicacdo sempre esteve
em primeiro lugar durante o desenvol-
vimento do néon. Por meio de cabos-
broca e cabos-guia os parafusos canula-
dos sdo posicionados e ancorados de
forma segura. Este posicionamento
pode também ser feito, conforme neces-
sidade, percutaneamente com o auxilio
do conjunto trocarte (camisa + trocarte).
O resultado é um posicionamento otimi-
zado de parafuso com a maior protecao
do tecido mole possivel. Para utilizacdo
de um sistema CAS (computer assisted
surgery) os instrumentos ja vem equipa-
dos com adaptadores universais para o
marcador CAS.

Para a fixacao C1/C2, especialmente
freqlente, estdo a disposicao o gancho
atlas néon e parafusos especiais auto-
perfurantes. Estabilizacbes occipito cer-
vicais podem ser realizadas facultativa-

modular rod-screw implant system for the
posterior instrumentation of the occipito-
cervical spine: In-vitro comparison with two
established implant systems

Richter M., Schmidt R., Claes L., Puhl W.,
Wilke H.-J., Spine Vol 27, No 16, 1724-
1732, 2002, Posterior Atlantoaxial Fixation.
Biomechanical In Vitro Comparison of Six
different Techniques

Richter M., Orthop Traumatol No. 1, 70-89,
2003, Posterior Instrumentation of the
Cervical Spine for Instability Using the
“neon occipito-cervical system”, Part 1:
Atlanto-Axial Instrumentation

Richter M., Orthop Traumatol No. 6, 1-23,
2005, Posterior Instrumentation of the
Cervical Spine Using the “neon occipito-
cervical system”, Part 2: Cervical and
Cervicothoracic instrumentation
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mente com a placa M ou com duas
hastes OC néon separadas.

A presente brochura ,0 sistema” des-
creve os implantes néon e os instrumen-
tos do sistema, bem como a técnica em
geral do posicionamento dorsal cervical
dos parafusos.

A documentacao , Técnica operatoria”
por si s6 nao é suficiente para uma
aplicacdo de sucesso do sistema de
implantes neon para a coluna vertebral.
Com relacao a técnica operatoria, reco-
menda-se ser instruido por um cirurgido
clinico experiente. Por favor, siga as
instrucbes de reprocessamento para
implantes e instrumentos.

Richter M., Cakir B., Schmidt R., Spine
Vol 30, No 20, 2280-2287, 2005,
Cervical Pedicle Screws: Conventional
Versus Computer-Assisted Placement of
Cannulated Screws

Schmidt R., Wilke H.J., Claes L., Puhl W.,
Richter M., Spine Vol. 28, No. 16, 1821-
1828, 2003, Pedicle Screw Enhance Primary
Stability in Multilevel Cervical Corpectomies:
Biomechanical In Vitro Comparison of
Different Implants Including Constrained
and Nonconstrained Posterior
Instrumentations

Schmidt R., Wilke H.-J., Claes L., Puhl W.,
Richter M., Eur Spine J., 14, 372-380,
2005, Effect of constrained posterior screw
and rod systems for primary stability:
Biomechanical in vitro comparison of
various instrumentations in a single-level
corpectomy model
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Indicaciones y contraindicaciones
Indicacoes e contra-indicagoes

Indicaciones

Entre las indicaciones se
encuentran las inestabilida-
des occipitocervicales, cervi-
cales, cervicotoracicas, mono-
segmentales o multisegmen-
tales

de origen traumatico, reuma-
tico, neoplastico, congénito e
iatrogénico, asi como enfer-
medades degenerativas.

Contraindicaciones

Presencia de defectos de sus-
tancia en la columna verte-
bral anterior sin soporte ven-
tral adicional.

Intolerancia demostrada fren-
te a los metales empleados.
Cuando el estado general
médico o psicolégico del
paciente sea desfavorable y
pueda verse empeorado por
la intervencion, debera efec-
tuarse una evaluacién minu-
ciosa.

Estenosis del canal vertebral
cervical con mielopatia
Estenose do canal espinal
cervical com mielopatia

Indicacoes

E indicado, entre outros, para
instabilidades occipito-cervi-
cais, cervicais, cérvico-toraci-
cas, monossegmentares e
multissegmentares

de origem trauméatica, reu-
maética, neoplastica, congéni-
ta e iatrogénica, bem como
para doencas degenerativas.

Contra-indicacoes

Defeitos de substancia pre-

sentes na coluna vertebral  varen, 42 afios, fractura dislocada Estabilizacién con neon
anterior sem apoio ventral  bloqueada C4/C5, corsé de Estabilizacdo com néon
adicional. Minerva

Incompatibilidade comprova- Masculino, 42 anos, fratura C4/C5

da quanto aos metais utiliza- ~bloqueada e deslocada, colete
dos minerva

Quando o estado geral do Clinica Ortopédica, Universidade de Ulm, Alemania
paciente, do ponto de vista Clinica Ortopédica, Universidade de Ulm

clinico e psicolégico, é desfa-

voravel e que através da

intervencdo possa vir a pio-

rar, precisa ser feita uma ava-

liacdo minuciosa.

fa—

Laminectomia C3-C6, instrumentacion dorsal C2, C5, C7 con neon
Laminectomia C3-C6, instrumentacao dorsal C2, C5, C7 com néon

Clinica Universitaria de Neurocirugia de Bonn
Clinica Universitaria de Neurocirurgia Bonn

Implantes neon

Implantes néon

Tornillo neon,

autoperforador, canulado

@ 4 mm, longitudes entre 34 y 50 mm
(escalones de 2 mm). Los tornillos se
implantan con la ayuda de un alambre
de Kirschner. No es necesario preperfo-
rar. En la cabeza del tornillo se encuen-
tra un orificio roscado para el pasador
de montaje formando un angulo de 45°
respecto al eje del tornillo.

Aplicacion: Instrumentacion transarti-
cular C1/C2

Tornillo neon,

autorroscante, canulado

@ 4 mm, longitudes entre 10 y 38 mm
(escalones de 2 mm).

Los tornillos estdn canulados, de modo
que es posible implantarlos con la ayuda
de un alambre guia. Se preperfora con
una broca de @ 2,6 mm.

Aplicacion: Transpedicular C2 hasta
toracico alto, masa lateral C1 a C7

Tornillo neon,

autorroscante

@ 3,5 mm, longitudes entre 14y 20 mm
(escalones de 2 mm).

Los tornillos no son canulados y solo
estan disponibles en 4 longitudes. Sepre-
perfora con una broca de @ 2,6 mm.
Aplicaciéon: Masa lateral C1 a C7

Tornillo neon,

autorroscante, canulado

@ 5 mm, longitudes entre 30 y 50 mm
(escalones de 5 mm).

Los tornillos estdn canulados, de modo
que es posible implantarlos con la ayuda
de un alambre guia. Se preperfora con
una broca de @ 3,5 mm.

Aplicacion: Transpedicular toracico alto
a toracico medio

Tornillo cortical

@ 3,5 mm, longitudes entre 8 y 16 mm
(escalones de 2 mm). Preperforar con
broca de 2,6 mm.

Aplicacion: Instrumentacion del occipu-
cio

Parafuso néon, autoperfurante,
canulado

@ 4 mm, comprimentos 34 até 50 mm
(escalonamento 2 mm). Os parafusos
sdo implantados com auxilio de um
cabo-broca. Ndo ha necessidade de
uma pré-perfuracdo. Na cabeca do
parafuso encontra-se no angulo de
45°, em relacdo ao eixo do parafuso,
uma rosca para o pino de montagem.
Aplicagao: instrumentacao transarticu-
lar C1/C2.

Parafuso néon,

autocortante, canulado

@ 4 mm, comprimentos 10 até 38 mm
(escalonamento 2 mm).

Os parafusos sao canulados, assim que
possam ser implantados com auxilio de
um cabo guia. A pré-perfuracao é feita
com uma broca, @ 2,6 mm.
Aplicagao: transpedicular C2 até toraci-
ca superior, massa lateralis C1 até C7

Parafuso néon,

autocortante

@ 3,5 mm, comprimentos 14 até 20 mm
(escalonamento 2 mm). Os parafusos
sdo canulados e podem ser adquiridos
somente em 4 comprimentos.
Aplicacao: Massa lateralis C1 até C7

Parafuso néon, autocortante,
canulado

@ 5 mm, comprimentos 30 até 50 mm
(escalonamento 5 mm).

Os parafusos sao canulados, assim que
possam ser implantados com auxilio de um
cabo guia. A pré-perfuracéo é feita com
uma broca, @ 3,5 mm.

Aplicacao: transpedicular toracica superior
até toracica média

Parafuso cortical

@ 3,5 mm, comprimentos 8 até 16 mm
(escalonamento 2 mm).

Pré-perfuracdo com broca, @ 2,6 mm.
Aplicacao: instrumentacdo occipital
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Implantes neon

Implantes néon

Placa M neon para estabilizacion
del occipital

Placa cerrada contorneada para la esta-
bilizacion occipito-cervical.

Varilla OC neon

2 varillas OC neon para la estabilizacion
occipito-cervical

(Titanio puro)

Varilla neon
@ 4,5 mm, longitud 20 a 230 mm

Conector neon

Unién del tornillo con la varilla. Las
diversas longitudes (con cédigo de color)
sirven para reducir la curvatura necesa-
ria de la varilla. Los conectores permiten
junto con el inlay un montaje poliaxial
(+ 8°). La aplicacion se efectta siempre
en combinacion con el inlay

Inlay para conector neon, poliaxial

Inserto giratorio y ranurado para conec-
tores para el montaje varilla-tornillos
poliaxial

Perno de fijacién neon
para conector, longitud 19 mm

Placa M néon para estabilizacdo OC

Placa contornada, fechada, para estabi-
lizacdo occipito-cervical

Haste OC néon

2 hastes OC néon para estabilizacao
occipito-cervical

(Titanio puro)

Haste néon
@ 4,5 mm, comprimento 20 até
230 mm

Conectores néon

Conexao de parafuso e haste. Os diver-
sos comprimentos (codificados por
cores) servem para reduzir a curvatura
necessaria da haste. Os conectores per-
mitem juntamente com o inlay uma
montagem poliaxial (= 8°). A aplicacdo
sempre serd em conjunto com o inlay

Inlay para conectores néon,
poliaxiais

Adaptador giratério ranhurado para
conectores, para montagem poliaxial
das hastes-parafusos

Pino de fixacdo néon
para conectores com comprimento
de 19 mm

CS 1406T

CS 1407T

20-230 mm

CS 1408

#,

L

&

L \®

CS 1409-15T, -17T, -19T

e

CS 1409-01T

s

CS 14107

Implantes neon
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Implantes néon

Pasador de montaje neon, oro
Aplicacion: Sujecion de la union varilla-
tornillos

Tuerca
para pasador de montaje neon, oro

Espaciador neon

Altura 2 mm y 4 mm, con cédigo de
color

Aplicacion: Compensacion de diferen-
cias de altura entre el tornillo y la varilla
sin curvar la varilla

Estabilizador transversal neon
compuesto de soporte, gancho y placa
perforada

Aplicacion: Aumento de la estabilidad
por union transversal de los soportes
longitudinales

Lana atlas neon

Compuesto de varilla de lafa, gancho
corredizo y tornillo de fijacién.
Aplicacion: Fijacion atlantoaxial

Muletilla neon

compuesta de muletilla, arandela de
seguridad y tuerca

Aplicacion: Fijacion de la placa M neon
o de la varilla OC neon al occipucio en
caso de espesor reducido del hueso
(< 6 mm) o respectivamente de que la
calidad del hueso sea mala

Pino de montagem néon, ouro
Aplicacao: Fixacao do sistema haste-
parafuso Cs 141137

Porca @
para pino de montagem néon, ouro

CS 1411-4T

néon Spacer

Altura 2 mm e 4 mm, codificados por / . 4 mm
cores 2 mmi a

Aplicacdo: Nivelamento de diferencas .

de altura entre parafuso e haste sem

flexionamento da haste. CS 1412-2T, -4T

Estabilizador transversal néon
Composto de suporte, gancho e placa
perfurada

Aplicacdo: Aumento da estabilidade
através da conexao transversal das lon-
garinas

CS 1415-11/ -2T, -3T, -5T

Gancho atlas néon

Composto de haste do gancho,

gancho deslizante e parafuso de fixacao
Aplicacao: fixacao atlantoaxial

CS 1416-1T, -2T, -3T

Manipulo de aperto néon

Composto de manipulo, arruela de
aperto e porca

Aplicacao: Fixacdo OC da placa M
néon ou da haste OC néon no occipital
com diminuta espessura  6ssea
(< 6 mm) ou seja, com ma qualidade
ossea.

CS 1417-1T, -2T, -3T

neon Técnica quirdrgica | Técnica operatoria
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Instrumentos neon
Instrumentais néon

N CS 1328 N CS 1440-1, -2, -3
Atornillador, punta Chave de parafusos, Guia de broca Guia de perfuracao
de 2,5 mm SW 2.5 mm Mango, tope de profundi-  Manipulo para, guia de

dad y tuerca de seguridad  profundidade e contra-
para gufa de broca porca para guia de perfura-
cao

Y CS 1440-5, -6, -8 N CS 1440-10

Broca para guia de broca, Adaptador de broca para Manguito de medicién para  Guia de medicdo para deter-
2,6 mm, 2,6 mm, roma, guia de perfuracao, determinacion de la profun- minacdo de profundidade
3,5 mm 2,6 mm, 2,6 mm, 3,5 mm didad

N CS 1441-26, CS 1441-35, CS 1442-36 '\ CS 1443-550

[1] Broca @ 2,6 mm con
pieza de empalme AO

[2] Broca @ 3,5 mm con

[1] Broca @ 2,6 mm
com saliéncia AO
[2] Broca @ 3,5 mm

Alambre de Kirschner con  Cabo-broca com ponta de
punta de trocar, & 1,5 mm, trocarte, & 1,5 mm, compri-
longitud 550 mm mento 550 mm
pieza de empalme AO com saliéncia AO Atencion: Unicamente Atencao: produto descar-
[3] Fresa, @ 3,6 mm, [3] Fresa, @ 3,6 mm, para un solo uso! tavel - utilizar somente
canulada canulada uma vez!

Y CS 1445-400 N CS 1446

Alambre guia romo,
@ 1,5 mm, longitud
400 mm

Cabo-guia cego @ 1,5 mm, Lezna neon Perfurador néon
comprimento 400 mm
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Instrumentos neon
Instrumentais néon

N CS 1447-1/ CS 1447-2 N CS 1448

Atornillador, autorretentivo, ~ Chave de parafusos, auto- Sujetatornillos
canulado, constando de travante, canulada compos-
[1] Mango para atornillador,  ta de

Chave de parafusos

autorretentivo [1] Manipulo para chave de
[2] Inserto para atornillador, parafusos, autotra vante
autorretentivo [2] Adaptador para chave de

parafusos, autotravante

/
N CS 1449 Y CS 1450
Varilla fantoma neon, Haste phantom néon, com- Gufa del alambre Guia para cabo-broca
longitud 250 mm primento 250 mm de Kirschner

: ‘ e | [3]
- » i
2
N CS 1452-1 I\ CS 1452-2, -3, -4, -5
Tuerca de seguridad para Contraporca para trocarte [1] Trocar perforado, [1] Trocarte perfurado,
trocares @ 1,5 mm, longitud @ 1,5 mm, comprimento
173 mm 173 mm
[2] Canula de trocar para [2] Camisa de trocarte para
CS 1452-2 CS 1452-2

[3] Trocar perforado,
@ 2,6 mm, longitud

[3] Trocarte perfurado,
@ 2,6 mm, comprimento

137 mm 137 mm
[4] Canula de trocar para [4] Camisa de trocarte para
CS 1452-4 CS 1452-4

/>
N CS 1454 '\ CS 1457
Atornillador, rigido, Chave de parafusos, rigida, ~ Forceps de agarre para Alicate para pegar spacer
canulado canulada espaciador neon néon

neon Técnica quirdrgica | Técnica operatoria
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Instrumentos neon
Instrumentais néon

'\ CS 1458 N CS 1459
Forceps para varillas, Alicate para pegar haste, Forceps dilatador para Alicate de expanséao para
J 4,5 mm 4,5 mm conectores neon conector néon

N CS 1460 N CS 1461

Alicates de doblar para Alicate para dobrar para (
varilla neon e implantes haste néon e para implantes ~ de montaje neon
OC neon OC néon

Atornillador para pasador Chave de parafusos para
pino de montagem néon

N CS 1462-1 N CS 1462-2

Instrumento colocador Instrumento de colocagdo Llave de vaso para tuerca Chave de ponta intercambi-

para tuerca del pasador para porca do pino de del pasador de montaje avel para porca de pino de
de montaje montagem montagem

ulrich

medical

Instrumentos neon
Instrumentais néon

(1]

N CS 1463-1, -2, -3 N CS 1464

Instrumento de separacion Instrumento de separacao Foérceps de compresion Alicate de compressao
para perno de montaje neon  para cavilha de montagem

[1] Tuerca seccionadora neon

[2] Contrasoporte del [1] Porca separadora
instru mento seccionador  [2] Contra apoio do
[3] Llave en T del instrumen instrumento separador
to seccionador [3] Chave T do instrumento
separador

Y CS 1465 N CS 1970-00-12, CS 1970-45-12

Forceps de distraccion Alicate de distracao Llave plana, longitud
120 mm (sin imagen)
Llave plana, &ngulo 45°,

longitud 120 mm

Chave de fenda ponta
chata, comprimento
120 mm (sem ilustracao)
Chave de fenda ponta
chata, angulo 45°,
comprimento 120 mm

N CS 5788 N CS 5789

Compas medidor Medidor de tamanho Medidor de profundidad Medidor de profundidade

neon Técnica quirdrgica | Técnica operatodria
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Técnica de la colocacion de tornillos
Técnica para posicionamento do parafuso

Colocacion de tornillos en la masa lateral (C3 a C7)

La colocacion de tornillos en la masa lateral de C3 a C7 es la
técnica de instrumentacion estandar debido a su sencillez y
seguridad.

Posicionamento do parafuso na massa lateralis

(C3 até C7)

O posicionamento do parafuso na massa lateralis C3 até C7
é, devido a sua aplicacdo simples e segura, a técnica de ins-
trumentacao padréo.

Técnica segun Magerl

El punto de penetraciéon del tornillo se encuentra 1-2 mm a
medial y craneal del centro de la masa lateral. El tornillo se
debe introducir en divergencia lateral de 20-30° y en paralelo
a la carilla articular en direccion de la limitacion antero-lateral
de la apofisis articular. De este modo el tornillo puede ser de
la maxima longitud al tiempo que se reduce el riesgo de
lesionar las estructuras neurales y vasculares.

Técnica seguin An

El punto de penetracion se encuentra en el centro de la masa
lateral. El tornillo se debe introducir divergiendo 30° hacia
lateral y 15° ascendente.

Técnica de Magerl

O ponto de entrada do parafuso fica a 1-2mm medial e cra-
nial do centro da massa lateralis. O parafuso deve ser introdu-
zido 20-30° lateralmente divergente e paralelo a faceta arti-
cular superior em direcao a limitacao antero-lateral do proces-
so articular superior. Esta forma permite utilizar o maior
comprimento de parafuso possivel com diminuto risco de
lesao de estruturas neurais e vasculares.

Técnica de An

O ponto de entrada do parafuso estd no centro da massa
lateralis. O parafuso deve ser introduzido 30° lateralmente
divergente e 15° ascendente.

Técnica de la colocacion de tornillos
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Técnica para posicionamento do parafuso

Colocacion transarticular de los tornillos (C1/C2)

Antes de toda instrumentacion transarticular deberia efec-
tuarse preoperatoriamente una tomografia computerizada
con reconstruccion multiplanar. Mediante la TC debera
decidirse si es posible efectuar una colocacion transarticular
C1/C2 segura del tornillo, en especial sin lesionar la arteria
vertebral.

El punto de entrada para la fijacién esquelética transarticular
C1/C2 con tornillos se encuentra en la linea recta sagital que
atraviesa el istmo (unién entre la carilla articular craneal y
caudal) en el borde inferior de la apofisis articular caudal C2,
2 mm craneal y lateral del borde medial.

Colocacion de tornillos en la masa lateral en C1,
en el istmo en C2

En el caso de la colocacion del tornillo en la masa lateral en
C1, el tornillo tiene una trayectoria ligeramente ascendente
en el plano sagital en relacién con la cavidad articular C1/C2
y en angulo recto respecto al plano frontal. El punto de entra-
da se encuentra debajo del arco dorsal del atlas en la transi-
cion del mismo hacia la masa lateral C1. La raiz C2, que dis-
curre dorsalmente al punto de entrada, se debe apartar hacia
caudal con un disector antes de la perforacion y de la intro-
duccién del tornillo.

El tornillo del istmo tiene el mismo punto de entrada y la
misma trayectoria en C2 que el tornillo transarticular C1/C2.
Sin embargo, termina en la cara articular craneal de C2 o en
el foramen de la arteria vertebral, siempre que exista un , high
riding transverse foramen”.

Posicionamento de parafuso transarticular (C1/C2)

Antes de qualquer instrumentacdo transarticular, deve ser
realizada uma tomografia computadorizada pré-operatoria
com reconstrucao multiplanar.

Com base na tomografia computadorizada devera ser decidi-
do, se é possivel fazer um posicionamento de parafuso tran-
sarticular seguro C1/C2, principalmente sem lesdo da artéria
vertebral. O ponto de entrada para parafusamento transar-
ticular C1/C2 fica na linha sagital reta, que passa no através
do centro do istmo (ligacdo entre a faceta articular cranial e
caudal) na borda inferior do processo articular caudal C2,
2 mm cranial e lateral da borda medial.

Posicionamento do parafuso na massa lateralis em C1,
no istmo em C2

No posicionamento do parafuso na massa lateralis em C1 o
parafuso no plano sagital passa levemente ascendente em
relacdo a fenda articular C1/C2 e em angulo reto ao plano
frontal. O ponto de entrada fica abaixo do arco dorsal do
atlas na passagem do mesmo para a massa lateralis C1. A raiz
C2, que passa em sentido dorsal em relacdo ao ponto de
entrada, precisa ser afastada em sentido caudal com um
afastador antes da perfuracéo e introducao do parafuso. O
parafuso istmo tem o mesmo ponto de entrada e o mesmo
trajeto no C2 como o parafuso transarticular C1/C2. Mas ele
termina na area cranial articular de C2 respectivamente no
foramen da artéria vertebral, caso haja um “high riding trans-
verse foramen”.
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Técnica de la colocacion de tornillos
Técnica para posicionamento do parafuso

Colocacion transpedicular de los tornillos en la columna
vertebral cervical

La instrumentacion con tornillos de pediculo da lugar a una
estabilidad primaria claramente mayor de la instrumentacion
en comparaciéon con la instrumentaciéon con tornillos de masa
lateral.
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Posicionamento de parafuso transpedicular no HWS

A instrumentacdo com parafusos pediculares, leva a uma
estabilidade primaria bem elevada de instrumentacdo com-
parada a instrumentacdo com parafusos na massa lateralis.

Colocacion transpedicular de los tornillos con tornillos de pediculo C3/C4 1
Posicionamento de parafuso transpedicular com parafusos pediculares C3/C4

Colocacion transpedicular de los tornillos con tornillos de pediculo C2
Posicionamento de parafuso transpedicular com parafusos pediculares C2

Para determinar los puntos de entrada de los tornillos, antes de la
operacion se debe efectuar una tomografia computerizada con
reconstruccion multiplanar de los pediculos de las vértebras a ins-
trumentar. Con ayuda de las reconstrucciones multiplanares se
puede determinar preoperatoriamente el punto de entrada, el
angulo de inclinacién y la longitud del tornillo. En general el punto
de entrada de C3 a C7 se encuentra justo debajo de la carilla
articular caudal de la vértebra craneal. La convergencia de los tor-
nillos por término medio es de 40 a 50°, pero en algunos casos
individuales puede divergir claramente.

La direccién del tornillo en C2 se desvia algo con una ligera con-
vergencia. En el caso de instrumentacion de corto recorrido y un
tamano de entrada reducido, para conseguirse la convergencia
necesaria puede ser necesaria la introduccién percutanea de los
tornillos.

Para a determinacao dos pontos de entrada dos parafusos deve
ser feita uma tomografia computadorizada pré-operatéria, com
reconstrucdes multiplanares dos pediculos das vértebras a serem
instrumentadas. Com auxilio das reconstrucées multiplanares
podera ser determinado no pré-operatério o ponto de entrada,
o0 angulo de inclinacdo e o comprimento do parafuso. Em geral o
ponto de entrada localiza-se de C3 até C7 um pouco abaixo da
faceta articular caudal da vértebra cranial bem lateral. A conver-
géncia dos parafusos na média varia entre 40° até 50°, mas em
caso isolado poderéa desviar sensivelmente. A direcao do parafuso
desvia um pouco em C2 com minima convergéncia. Em instru-
mentacdo de trajeto curto e diminuto tamanho de acesso pode-
ra, para atingir a convergéncia necessaria, ser preciso a introdu-
cao de parafuso percutaneo.

Técnica de la colocacion de tornillos
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Técnica para posicionamento do parafuso

Colocacion transpedicular de los tornillos
en la columna vertebral dorsal

En la columna vertebral dorsal superior y media el punto de
entrada de los tornillos se encuentra por regla general en el
borde superior de la apofisis transversa en el punto mas bajo
de la concavidad. La convergencia en la mayoria de las veces
es de 0 a 15°. La direccion del tornillo es ligeramente descen-
dente hacia ventral en relacion con la placa cobertera de la
vértebra.

Se recomienda la planificacién preoperatoria de los tornillos
mediante tomografia computerizada con reconstruccion
multiplanar.

Posicionamento de parafuso transpedicular no BWS

Na BWS superior e medial localiza-se o ponto de acesso dos
parafusos, em geral na borda superior do processo transverso
no ponto mais fundo da concavidade. A convergéncia varia
na maioria dos casos de 0 a 15°. A direcao do parafuso é
levemente descendente para ventral em relacao a placa verte-
bral. Recomenda-se o planejamento pré-operatério dos
parafusos mediante uma tomografia computadorizada com
reconstrucoes multiplanares.

Colocacién transpedicular de los tornillos con tornillos de pediculo representada a modo de ejemplo en Th1/Th2

Experimentado biomecanica y clinicamente

Posicionamento de parafuso transpedicular com parafusos pediculares apresentado no exemplo Th1/Th2

Biomecanicamente e clinicamente testado
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Técnica quirdrgica - indicaciones generales sobre el montaje
Técnica operatodria - indicacdes gerais de montagem

Utilizando un modelo de columna vertebral se presenta el
manejo del instrumental y la colocacién de los implantes. Las
operaciones de trabajo generales y recurrentes estan reunidas
en el siguiente capitulo:

m Montaje de la guia de broca y del trocar

m Uso de la fresa

m Determinacion de la profundidad

m Implantacién de los tornillos

m Colocacion de los pasadores de montaje

m Uso de espaciadores

m Uso de conectores

m Seccionamiento de los pasadores de montaje
m Montaje del estabilizador transversal

_‘
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CS 1446 CS 1440-1, -2, -3 CS 1440-5, -6, -8

A manipulacdo do instrumental e a introducao dos implantes
sdo demonstradas através de um modelo de coluna vertebral.
Os passos de trabalhos gerais e os que se repetem estao

resumidos no capitulo a seguir:

m Montagem da camisa e do trocarte

m Emprego da fresa

m Determinacao da profundidade

m Implantacao do parafuso

m Colocacdo dos pinos de montagem

m Aplicacao de spacer
m Aplicacdo de conectores

m Separagao dos pinos de montagem
m Montagem do estabilizador transversal

Apertura del hueso
cortical

Después de identificar el
punto de penetracién, se
efecttia la decorticacion de
éste con la lezna (CS 1446) o
con una fresa de alta veloci-
dad.
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Abertura da cortical

Ap0ds identificacdo do ponto
de entrada este serd decor-
ticado com o perfurador
(CS 1446) ou com uma fresa
de alta velocidade.

o
o

CS 1452-2, -3, -4, -5 CS 1452-1 CS 1442-36

Montaje de la guia de
broca y del trocar

El tope de profundidad
(CS 1440-2) se monta junto
con la tuerca de seguridad
(CS 1440-3) en el mango
para gufa de broca (CS 1440-
1). La broca para gufa de
broca (CS 1440-5, -6 0 -8) se
atornilla en la parte delantera
de la guia de broca. Al
emplear el trocar (CS 1452-2
o CS 1452-4), este se atorni-
lla en lugar de la broca para
gufa de broca en la guia de
broca, fijandose ademas
con la tuerca de seguridad
CS 1452-1. La canula de tro-
car (CS 1452-3 o0 CS 1452-5)
se coloca entonces en el
trocar. El tope de profundi-
dad puede fijarse a la profun-
didad de  perforaciéon
deseada con la tuerca de
seguridad para guia de broca
(CS 1440-3).

Uso de la fresa

La fresa (CS 1442-36) se usa
cuando sea necesario para
abocardar la perforaciéon del
hueso cortical.

Técnica quirdrgica - indicaciones generales sobre el montaje
Técnica operatoria - indicacées gerais de montagem

Montagem do manipulo
para guia de perfuracao
e do trocarte perfurado

O guia de profundidade
para guia de perfuracdo
(CS 1440-2) é colocado
junto com a contraporca
para guia de perfuracdo
(CS 1440-3) no cabo do
manipulo para guia de perfu-
racao (CS 1440-1). O adapta-
dor de broca para guia de
perfuracdo (CS 1440-5, -6
ou -8) é parafusado no mani-
pulo, na parte da frente. Ao
utilizar o trocarte perfurado
(CS 1452-2 ou CS 1452-4),
este serd parafusado no
manipulo (ao invés do adap-
tador de broca) e fixado adi-
cionalmente com a contra-
porca para trocarte CS 1452-
1. A camisa de trocarte
(CS 1452-3 ou CS 1452-5) é
fixada no trocarte perfurado.
Com a contraporca para guia
de perfuracdo do manipulo
(CS 14440-3), é possivel fixar
o guia de profundidade para
guia de perfuracdo na pro-
fundidade de perfuracao
desejada.

Emprego da fresa

A fresa (CS 1442-36) é
empregada, se necessario,
para ampliacdo da cortical.
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Técnica quirdrgica - indicaciones generales sobre el montaje
Técnica operatodria - indicacdes gerais de montagem

Determinacion de la Determinacao de profun-
profundidad con la guia didade com a guia de
de broca perfuracdo

Perfore bajo control del Perfuracdo sob controle por
intensificador de imagenes imagem até a profundidade
hasta la profundidad desea- desejada. A guia de profun-
da. El tope de profundidad se  didade é ajustada até a sali-
ajusta hasta la pieza de éncia AO da broca ou até a
empalme AO de la broca o marcacao do cabo-broca. Na
hasta la marca del alambre sequéncia podera ser feita a
de Kirschner. A continuacién  leitura da profundidade. A
se puede leer la profundidad profundidade de perfuracdo
de taladrado. La profundidad  corresponde ao comprimen-
de taladrado se corresponde  to do parafuso.

con la longitud del tornillo.

Determinacion de la pro- Determinacao da profun-
fundidad con el manguito  didade com a guia de
de medicion o con el medi¢do ou com o

medidor de profundidad medidor de profundidade

El manguito de medicién A guia de medicao
(CS 1440-10) se coloca de (CS 1440-10) é posta de tal
forma que el alambre guia o forma que o cabo-guia e ©
el alambre de Kirschner cabo-broca, fiqguem dentro
quede en la acanaladura da ranhura da guia de medi-
que presenta. La longitud del  cdo. A leitura do comprimen-
tornillo se puede leer en to do parafuso poderd
el manguito de medicion. ser lido na guia de medicao.
Alternativamente existe tam- Como alternativa também
bién la posibilidad de usar el poderd ser utilizado o
medidor de profundidad medidor de profundidade
(CS 5789) (sin figura). (CS 5789) (sem figura).
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CS 1441-26, -35 CS 1445-400 CS 1440-10 CS 1068-23 CS 1447 CS 1454

Técnica quirdrgica - indicaciones generales sobre el montaje
Técnica operatoria - indicacées gerais de montagem

Instrumento para la Instrumento para o
insercion de los tornillos implante de parafusos

Los tornillos neon se deben  Parafusos néon precisam ser
colocar, sin utilizar ningtn  implantados sem o emprego
alambre gufa, con el atorni- de um cabo-guia com a
llador autorretentivo, canula- chave de parafusos, auto-
do (CS 1447). El tornillo se travante canulada (CS 1447).
sujeta con la ayuda de la O parafuso é fixado no ins-
rueda moleteada que hay en  trumento com auxilio do
el instrumento (véanse las disco ranhurado (vide figu-
figuras). ras). Utilizando cabos-guia
Cuando se utilizan alambres  podera ser utilizada a chave
gufa, se puede usar el atorni- de parafusos auto-travante
llador autorretentivo, canula-  canulada (CS 1447) ou tam-
do (CS 1447) o también el bém a chave de parafusos,
atornillador rigido, canulado rigida, canulada (CS 1454).
(CS 1454). Para soltar el ator-  Para soltar a chave de para-
nillador CS 1447, debe reti- fusos (CS 1447) precisa-se
rarse antes el alambre gufa. primeiro retirar o cabo-guia.
Sise usa un alambre gufay el  Quando é utilizado um cabo-
manguito del trocar para guia e a camisa do trocarte,
proteger los tejidos, deberd para protecdo do tecido
usarse el atornillador rigido, mole, deve-se empregar a
canulado (CS 1454). chave de parafusos, rigida,
canulada (CS 1454).

Colocacion de los Colocacao dos pinos
pasadores de montaje de montagem

Los pasadores de montaje Ospinos de montagem néon,
neon, oro (CS 1411-3T) se ouro (CS 1411-3T) sdo colo-
colocan con el atornillador cados dentro dos parafusos
(CS 1461) en los tornillos néon com a chave de parafu-
neon. El atornillador es auto- sos (CS 1461). A chave de
rretentivo, de modo que no parafusos é auto-travante,
puede soltarse el pasador de assim o pino de montagem
montaje. ndo podera soltar-se.

CS 1461
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Técnica operatodria - indicacdes gerais de montagem

Técnica operatoria - indicacées gerais de montagem

Alineacion de los
pasadores de montaje

Después de enroscar los
pasadores de montaje neon,
es posible alinear éstos si es
necesario, de modo que que-
den lo mas verticales posibles
respecto al plano frontal.

Alinhamento dos pinos
de montagem

Depois que 0s pinos de mon-
tagem néon foram aparafu-
sados eles poderdo, confor-
me a necessidade, ser ali-
nhados de tal modo, que
figuem mais vertical possivel
em relacdo ao plano frontal.

Montaje de la varilla
y el conector

Mediante conectores de 3
longitudes distintas se evita
en gran medida que se doble
la varilla en el plano frontal.
En el plano sagital habré que
curvar la varilla conforme a la
lordosis fisiolégica. El conec-
tor también se puede deslizar
con la ayuda del forceps dila-
tador para conectores neon
(CS 1459) sobre una varilla
ya contorneada.

Los conectores con la varilla
se colocan sobre los pasado-
res de montaje. El lado gris
de los conectores debe indi-
car hacia ventral.

Montagem da haste
e conectores

Evita-se em grande parte a
flexdo da haste em plano
frontal através de conecto-
res de trés comprimentos
diferentes. No plano sagital a
haste deve ser flexionada de
acordo com a lordose fisiolé-
gica. Com auxilio do alicate
de expansao para conectores
néon (CS 1459) pode-se des-
locar o conector mesmo por
cima de uma haste ja con-
tornada. Os conectores com
a haste sao postos por cima
dos pinos de montagem. O
lado cinza dos conectores
deve apontar em sentido
ventral.

Uso de espaciadores neon

Si los tornillos quedan a altu-
ras distintas, puede compen-
sarse la diferencia de alturas
colocando un espaciador
neon. El espaciador neon se
coloca con la ayuda del fér-
ceps de agarre para espacia-
dores neon (CS 1457). El
espaciador también se puede
insertar mas tarde.

Emprego de spacer néon

Em caso de deslocamento de
altura dos parafusos a colo-
cacdo de spacer néon possi-
bilita o nivelamento da altu-
ra. O spacer néon é colocado
com auxilio do alicate para
pegar spacer néon (CS 1457).
O spacer também podera ser
inserido posteriormente.

Colocacion del inlay

En el conector se debe colo-
car el inlay (CS 1409-01T)
con unas pinzas. Con la
ayuda del inlay se posibilita
una variabilidad angular adi-
cional de 8° en todas las
direcciones.

Colocacao do inlay

O inlay (CS 1409-01T) deve
ser colocado dentro do
conector com auxilio de uma
pinca. O inlay permite uma
variacao angular adicional de
8° em todas as direcoes.
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Técnica quirdrgica - indicaciones generales sobre el montaje
Técnica operatodria - indicacdes gerais de montagem

Fijacion de los pasadores
de montaje neon

Para fijar el conector y el
tornillo, se enrosca la
tuerca para el pasador de
montaje neon (CS 1411-47)
con la ayuda del instrumento
(CS 1462-1). Este instrumen-
to es igualmente autorreten-
tivo, de forma que la tuerca
no se puede caer al colocar-
la.

Apriete de la tuerca del
pasador de montaje

Con la llave de vaso
(CS 1462-2) se aprieta la
tuerca del pasador de mon-
taje neon.

Para sujetar el tornillo, se
puede utilizar el sujetatorni-
llos (CS 1448).

Fixacdo dos pinos
de montagem néon

Para fixacdo dos conectores
néon e do parafuso, a porca
para o pino de montagem
néon (CS 1411-4T) é apara-
fusada com auxilio do
instrumento de colocacdo
(CS 1462-1). O instrumento
igualmente é auto-travante,
de modo que a porca na
hora da colocacao nao possa
cair.

Aperto da porca do pino
de montagem

Com a chave de ponta inter-
cambiavel (CS 1462-2) é
dado aperto na porca do
pino de montagem néon.
Para segurar o parafuso
pode-se utilizar o porta para-
fuso (CS 1448).

— —— - % ;g%
CS 1462-1 CS 1462-2 CS 1448 CS 1463-1 CS 1463-2, -3

Técnica quirdrgica - indicaciones generales sobre el montaje
Técnica operatodria - indicacées gerais de montagem

Retirada de la parte so-
bresaliente de los pasado-
res de montaje neon

Se atornilla la tuerca seccio-
nadora (CS 1463-1) en el
pasador de montaje neon.
Para ello puede utilizarse el
instrumento colocador de la
tuerca del pasador de mon-
taje (CS 1462-1).
Importante: Coloque la
tuerca con el lado mas fino
hacia abajo.

Se coloca el contrasoporte
del instrumento seccionador
(CS 1463-2) y se desliza la
llave en T del instrumento
seccionador (CS 1463-3) en
el contrasoporte. Sujetando
el contrasoporte y girando la
llave en T, se cizalla el pasa-
dor de montaje.

Retirada da parte saliente
dos pinos de montagem
néon

A porca separadora
(CS 1463-1) é aparafusada
no pino de montagem néon.
Para tal pode-se utilizar o
instrumento de colocacao
para porcas de pinos de
montagem (CS 1462-1).
Importante: Colocar a porca
com o lado mais fino virado
para baixo.

O contra-apoio do instrumen-
to separador (CS 1463-2)
é colocado, e a chave T
do instrumento separador
(CS 1463-3) enfiado no
contra apoio. Segurando o
contra apoio e virando a chave
T o pino de montagem é
cisalhado.

24
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Técnica operatodria - indicacdes gerais de montagem

Apriete de la tuerca del
pasador de montaje neon

Al cizallar el pasador de mon-
taje neon se produce una
superficie lisa que termina
con la tuerca del pasador de
montaje. Por Ultimo se
reaprieta la tuerca del pasa-
dor de montaje con la llave
de vaso (CS 1462-2). Como
contrasoporte sirve el for-
ceps de agarre para varillas
(CS 1458). De este modo se
pueden evitar fuerzas sobre
la columna vertebral.

Aperto da porca do pino
de montagem néon

Através do cisalhamento do
pino de montagem néon
forma-se uma superficie lisa
que termina com a porca do
pino de montagem. Para
finalizar déa-se aperto na
porca do pino de montagem
com a chave de ponta inter-
cambiavel (CS 1462-2).

O alicate para pegar haste
(CS 1458) serve como con-
tra-apoio. Com isto pode-se
evitar forcas sobre a coluna
vertebral.

Montaje del estabilizador
transversal

Los ganchos para el
estabilizador  transversal
(CS 1415-3T) se cuelgan en
la varilla. Los ganchos se pue-
den colocar a medial o lateral
(figura) del soporte transver-
sal.

Montagem do estabilizdor
transversal

Os ganchos para o estabiliza-
dor transversal (CS 1415-3T)
sao suspensos na haste. Os
ganchos podem ser posicio-
nados medialmente ou late-
ralmente (figura) da longari-
na.

Montaje del estabilizador
transversal

Se pone la placa en x para
el estabilizador transversal
(CS 1415-1T/27).

Montagem do estabilizador
transversal

O suporte do estabilizador
transversal (CS 1415- 1T/2T) é
aplicado.

Técnica operatoria - indicacées gerais de montagem

Montaje del estabilizador
transversal

A continuacion  se fija
la placa de inmovilizacion
(CS 1415-5T) con la tuerca
del perno de montaje, con
ayuda de la llave de cubo
(CS 1462-2). Las varillas ros-
cadas que sobresalen se par-
ten al doblarlas con la llave
de cubo.

Montagem do estabilizdor
transversal

A sequir, utilizando a chave
de caixa (CS 1462-2), a placa
perfurada (CS 1415-5T) é
fixada com o pino roscado
para montagem. O restante
do pino roscado deve ser
guebrado dobrando-o com a
chave de caixa.
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La estabilizacién occipito-cervical (OC) se puede realizar con
dos implantes distintos: placa M neon cerrada o dos varillas
OC neon. Las varillas OC neon son mas faciles de montar, en
especial en caso de situaciones anatémicamente dificiles.

1. Estabilizacion con placa M

La estabilizacion OC con la placa M neon (CS 1406T) se
presenta en el ejemplo de una instrumentacion CO-C2 con
fijacién esquelética transarticular C1/C2 (véase pagina 34 y
siguientes) con tornillos.

CS 1440-1,-2,-3,-5 CS 1441-26 CS 5789

A estabilizacdo occipito-cervical (OC) pode ser realizada com
dois implantes diferentes, ou com uma placa M néon fechada
ou com duas hastes OC néon. As hastes OC néon sdo mais
faceis de serem montadas, principalmente em situacdes ana-

tdmicas complicadas.

1. Estabilizacdo com placa M néon

A estabilizacdco OC com a placa M néon (CS 1406T),
é demonstrada exemplarmente numa instrumentacao
CO-C2 com parafusamento C1/C2 (ver pagina 34 e seguin-

tes) transarticular.

Ajuste de la placa M neon
para estabilizacion del
occipital

Al comienzo de la instrumen-
tacion se implantan dos tor-
nillos neon transarticular-
mente C1/C2 (véase pagina
34)y se sujetan los pasadores
de montaje. Las varillas de la
placa M neon se acortan a la
longitud correcta. Se posicio-
na la placa M neon y se pre-
fija mediante los conectores
con las tuercas de los pasa-
dores de montaje a los torni-
llos neon.

Perforacion en el occipu-
cio y determinacion de la
longitud de los tornillos

Se ensambla la guia de broca
(CS 1440-1/-2/-3/-5) y se
ajusta la profundidad de tala-
drado. La perforacién se
efectlia con la brocade @ 2,6
mm (CS 1441-26) a través de
los agujeros que hay en la
placa M. La profundidad de
taladrado leida corresponde
a la longitud de la rosca. El
tornillo utilizado debe ser por
consiguiente 2 mm mas largo
(p. ej., profundidad de tala-
drado leida 8 mm, tornillo
utilizado 10 mm). La longitud
del tornillo se puede determi-
nar alternativamente con la
ayuda del medidor de pro-
fundidad (CS 5789).

CS 1970

Ajuste da placa M néon
para estabilizacdao OC

No inicio da instrumentacao
sao implantados dois parafu-
sos néon de forma transarti-
cular C1/C2 (ver pagina 34) e
0s pinos de montagem sao
fixados. As hastes da placa
M néon sdo cortadas no
comprimento certo. A placa
M néon é posicionada e pré-
fixada nos parafusos néon
por meio dos conectores
com as porcas dos pinos de
montagem.

Perfuracdo occipital e
determinacao do compri-
mento do parafuso

A guia de perfuracdo
(CS 1440-1/-2/-3/-5) é monta-
da e a profundidade de perfu-
racao é ajustada. A perfuracdo
¢ feita com a broca, @ 2,6 mm
(CS 1441-26) através dos orifi-
cios da placa M néon. A leitu-
ra da profundidade de perfu-
racéo corresponde ao compri-
mento da rosca. Portanto o
parafuso colocado deverd ser
2 mm mais comprido (por ex.:
se a leitura da profundidade
de perfuracédo for 8 mm, o
parafuso a ser colocado deve-
ra ser de 10 mm). Como alter-
nativa o comprimento do
parafuso poderé ser determi-
nado com auxilio do medidor
de profundidade (CS 5789).

Utilizacion de muletillas
neon

Se usan muletillas neon
(CS 1417T) cuando el grosor
del hueso es inferior a 6 mm
o la calidad del hueso es
mala. Se vuelve a retirar la
placa M neon y se amplia el
taladro para formar un agu-
jero rectangular con un saca-
bocados o una fresa osea.
Importante: La alineacion
del orificio debe ser transver-
sal a la direccion de la placa.
Las muletillas neon se intro-
ducen en el orificio y se giran
90° para anclarlos.

Colocacion de la placa M
neon y fijacion de las
muletillas

La placa M neon se empuja
sobre las muletillas. Al hacer-
lo hay que mantener las
muletillas en su posicién; p.
ej.,, mediante una lafa. La
placa M se fija a los tornillos
neon. En la muletilla se colo-
ca en primer lugar la arande-
la de seguridad y luego la
tuerca para la muletilla
neon.

Importante: La arandela de
seguridad debe ajustar exac-
tamente con sus espigas
(véase la flecha en la figura)
en las ranuras de los agujeros
de la placa. De este modo se
garantiza la estabilidad fren-
te a la rotacion.

Fijacion de las muletillas
neon

La tuerca para la muletilla
neon se aprieta con una llave
plana (CS 1970-X).
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Utilizacao de manipulos
néon

Utilizam-se manipulos néon
(CS 1417T) em espessuras
Osseas abaixo de 6 mm ou
em ma qualidade dssea. A
placa M néon novamente é
retirada e o furo de perfura-
¢do é aumentado com uma
puncao ou fresa ossea for-
mando uma abertura retan-
gular.

Importante: O alinhamento
desta abertura retangular
deve ser transversal ao traca-
do da placa. Os manipulos
néon sdo colocados na aber-
tura retangular e girados em
90° para a ancoragem.

Colocacao da placa M
néon e fixacao dos
manipulos

A placa M néon é empurrada
por cima dos manipulos.
Nisto os manipulos devem
ser mantidos em sua posicao
por ex. mediante uma trava.
A placa M é fixada nos para-
fusos néon. No manipulo
primeiro é colocada a arruela
de seguranca e entao a porca
para o manipulo néon.
Importante: A arruela de
seguranca deve ser posicio-
nada com seus espigdes (vide
seta na figura) exatamente
dentro das fendas dos orifi-
cios da placa. Com isto se
garante a estabilidade de
rotacao.

Fixacdo dos manipulos
néon

Com a chave de fenda ponta
chata (CS 1970-X) da-se
aperto na porca dos mani-
pulos néon.
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Hueso odontoides con inestabili-
dad C1/C2, estenosis del canal
vertebral y mielopatia C1

Os odontoideos com instabilidade
C1/C2, estenose espinal e mielo-
patia C1

————

CS 1328 CS 1449 CS 1460

Implantacion de los
tornillos corticales

Si no se requiere ninguna
muletilla neon, se utilizan
tornillos corticales para fijar
la placa M neon. Los tornillos
corticales se implantan con
el atornillador, entrecaras
2,5 mm (CS 1328).

Eliminacion de los
extremos sobresalientes

El extremo sobresaliente de
la muletilla neon se elimina
con unos alicates cortaalam-
bres. Para terminar el monta-
je se seccionan las partes
sobresalientes de los pasado-
res de montaje neon.

Montaje completo
de la placa M neon

Reseccién del arco posterior del atlas, estabilizacion con placa M neon
Resseccao do arco do atlas posterior, estabilizacdo com placa M néon

Técnica quiruargica - estabilizacion occipito-cervical
Técnica operatodria - Estabilizacido occipito-cervical

Implante dos parafusos
corticais

Nao havendo necessidade de
manipulos de aperto para a
fixacao da placa M néon, séo
utilizados parafusos corticais
para fixacdo da mesma.
Os parafusos corticais sao
implantados com a chave
de parafusos, SW 2,5 mm
(CS 1328).

Retirada das pontas
salientes

A ponta saliente do manipu-
lo néon é retirada com um
alicate corta arame. Para
finalizar a montagem sepa-
ram-se as partes salientes
dos pinos de montagem
néon.

Montagem completa
da placa M néon

Clinica Ortopédica, Universidade de Ulm, Alemania
Clinica Ortopédica, Universidade de Ulm, Alemanha
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2. Estabilizacion con varillas OC neén

El uso de varillas OC neon se demuestra en el ejemplo de una
instrumentaciéon CO-C3 con fijacion transpedicular C3 con
tornillos (véase pagina 46 y siguientes) y fijacion transarticular
C1/C2 con tornillos (véase pagina 34 y siguientes).

2. Estabilizacdo com hastes OC néon

A utilizacdo de hastes OC néon é demonstrado exemplarmen-
te numa instrumentacdo CO-C3 com parafusamento trans-
pedicular C3 (ver pagina 46 e seguintes) e parafusamento
transarticular C1/C2 (ver pagina 34 e seguintes).

Determinacién de la
formay la longitud de la
varilla OC

Después de colocar los torni-
llos neon y los pasadores de
montaje, se determina la
forma y la longitud requeri-
das de la varilla OC con ayuda
de la varilla fantoma
(CS 1449).

Contorneado
de la varilla OC

La varilla OC se contornea en
los planos necesarios con los
alicates de doblar (CS 1460)
y se acorta a la longitud
correcta.

Determinac¢do da forma e
do comprimento da haste
ocC

Apds colocacao dos parafu-
sos néon e dos pinos de
montagem é determinado
com auxilio da haste phan-
tom (CS 1449) a forma e
0 comprimento necessario
para a haste OC néon.

Contornar
a haste OC

A haste OC é contornada
nos planos onde for necessa-
rio com o alicate para dobrar
(CS 1460) e cortada no com-
primento certo.
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Prefijacion de la varilla OC

La primera fijacién de la vari-
lla OC tiene lugar mediante
los conectores que se desli-
zan sobre la varilla OC y se
sujetan a los tornillos neon
con la ayuda de las tuercas
de los pasadores de monta-
je.

Fijacién de la varilla OC

Para los tornillos corticales
se perfora a través de
los orificios de la varilla
OC con la broca de 2,6 mm
(CS 1441-26) y la guia de
broca (CS 1440-1/-2/-3/-5).
La implantacion se efectua
con el atornillador, entreca-
ras 2,5 mm (CS 1328).
Alternativamente también se
pueden usar aqui muletillas
neon (CS 1417T) cuando el
grosor del hueso sea inferior
a 6 mm o cuando la calidad
del hueso sea mala (compare
con pagina 29).

Pré-fixacdo da haste OC

A primeira fixacdo da haste
OC efetua-se através de
conectores, que sdo coloca-
dos na haste OC e que sao
fixados nos parafusos néon
com auxilio das porcas para
pinos de montagem.

Fixacdo da haste OC

A perfuracdo para os para-
fusos corticais é feita atra-
vés dos orificios da haste
OC com a broca, 2,6 mm
(CS 1441-26) e guia de per-
furacdo (CS 1440-1/-2/-3/-5).
A implantacdo se da com a
chave de parafusos, SW 2,5
mm (CS 1328). Como alter-
nativa aqui também podem
ser utilizados manipulos
néon (CS 1417T) com uma
espessura Ossea abaixo de
6 mm ou em caso de ma
qualidade 6ssea (comparar
pagina 29).

Montaje de la segunda
varilla OC

De forma anéloga se instru-
menta el lado opuesto y se
termina el montaje seccio-
nando los pasadores de mon-
taje.

Montaje completo
con varillas OC
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Montagem da segunda
haste OC

O lado oposto é instrumen-
tado analogamente e a mon-
tagem finalizada através da
separacao dos pinos de mon-
tagem.

Montagem completa
com hastes OC

Reinstrumentacion dorsal con varillas OC neon CO-C3,
tornillos transpediculares C1/C2, tornillos de masa lateral C3
Reestruturacao dorsal com hastes OC néon CO-C3, parafusos
transarticulares C1/C2, parafusos para massa lateral C3

Clinica Ortopédica, Universidade de Ulm, Alemania
Clinica Ortopédica, Universidade de Ulm, Alemanha
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1. Parafusamento transarticular

1. Fijacion transarticular
con tornillos y lafia atlas neon

A continuacién se describe la instrumentacion transarticular
C1/C2 segun Magerl junto con la lafa atlas neon.

CS 1443-550 CS 1440-1, -2, -3

34
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CS 1452-2, -3

e gancho atlas néon

A seguir é descrita a instrumentacao transarticular C1/C2
de Magerl, em combinacdo com o gancho Atlas néon.

Taladrado para el tornillo
transarticular

Después de abrir el hueso
cortical se aplica el alam-
bre de Kirschner con la
punta de trocar, @ 1,5 mm
(CS 1443-550). Para mante-
ner pequefio el abordaje en
las instrumentaciones de
corto recorrido, se recomien-
da la instrumentacion percu-
tdnea con el sistema trocar
mediante dos incisiones tora-
cicas altas con la punta del
bisturi.

El sistema trocar consta
de  gufa de broca
(CS 1440-1, -2, -3), trocar,
@ 1,5 mm (CS 1452-2) y
canula del trocar (CS 1452-
3), y se introduce mediante
una incisiéon en la piel.

El alambre de Kirschner se
introduce luego a través del
sistema trocar. En el tope de
profundidad se puede leer la
longitud del tornillo.

CS 1450

Perfuragdo para parafuso
transarticular

Apos abrir a cortical aplica-
se 0 cabo-broca com ponta
de trocarte, @ 1,5 mm
(CS 1443-550) transarticular.
Para manter o acesso peque-
no em instrumentacdes de
trajeto curto, recomenda-se
a instrumentacao percutanea
com o conjunto trocarte por
meio de duas incisdes punti-
formes torécicas altas.
O conjunto trocarte é com-
posto por guia de perfuracao
(CS 1440-1, -2, -3), trocarte,
g 1,5 mm (CS 1452-2) e
camisa (CS 1452-3) e é intro-
duzido por uma incisdo na
pele.
Através do conjunto trocarte
é introduzido o cabo-broca.
Na guia de profundidade
podera ser feita a leitura do
comprimento do parafuso.

Uso de la guia del
alambre de Kirschner

En su caso se puede usar la
gufa del alambre de Kirschner
(CS 1450) si con la gufa de
broca rigida no es posible
conseguir una direcciéon opti-
ma del alambre.

Alambres de Kirschner
introducidos por ambos
lados

Cénulas del trocar situadas
en paralelo antes de la inser-
cién de los tornillos.

Utilizacao da guia
para cabo-broca

Eventualmente pode ser utili-
zada a guia para cabo-broca
(CS 1450), quando néo se
consegue um direcionamento
otimizado do arame devido a
rigidez da guia de perfuracao.

Cabos-broca introduzidos
em ambos os lados

Camisas de trocarte dispostas
em paralelo antes da insercdo
do parafuso.
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CS 1452-3 CS 1454
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CS 1443-550

Implantaciéon de los
tornillos neon

El tornillo neon autoperfora-
dor (CS 1400) de la longitud
adecuada se empuja con el
atornillador rigido, canulado
(CS 1454) sobre el alambre
de Kirschner (CS 1443-550) y
se implanta. Debido a la
punta perforadora, los torni-
llos no deberfan ser demasia-
do largos, con el fin de evitar
irritaciones de las partes
blandas prevertebrales.
Importante: Al implantar el
tornillo, mantenga el alam-
bre de Kirschner en su posi-
cion.

Fijacién de los pasadores
de montaje neon

Después de implantar los tor-
nillos transarticulares neon,
se retiran los alambres de
Kirschner, mientras que las
canulas del trocar quedan in
situ hasta el final de la opera-
cion. Los pasadores de mon-
taje neon se enroscan en las
cabezas de los tornillos.

Implantacao dos parafusos
néon

O parafuso néon autoperfu-
rante (CS 1400) com o
devido comprimento é
deslocado com a chave de
parafusos, rigida, canulada
(CS 1454) sobre o cabo-
broca (CS 1443-550) e
implantado. Por causa da
ponta de perfuracdo, os
parafusos de forma alguma
podem ser muito compridos,
para evitar irritacdes dos teci-
dos moles pré-vertebrais.
Importante: Ao implantar o
parafuso manter o cabo-
broca em sua posicao.

Fixacdo dos pinos
de montagem néon

Apds implantacao dos para-
fusos transarticulares néon
retiram-se os cabos-broca. As
camisas do trocarte permane-
cem até o final da operagao no
sitio. Os pinos de montagem
néon sao aparafusados dentro
das cabecas do parafuso.

)

CS 1465 CS 1462-2
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Montaje y colocacion de
la laia atlas neon

La varilla de la lafa atlas
neon (CS 1416-1T) se acorta
a la longitud requerida, el
conector y el gancho corredi-
zo (CS 1416-2T) se coloca
sobre el extremo de la vari-
lla.

La lafa atlas neon se engan-
cha al arco vertebral del atlas
y el conector se prefija al
tornillo con la tuerca del
pasador de montaje. La vari-
lla de la lafa no se debe fijar
con una separacion lateral
respecto de la linea central
superior a 16 mm.

Posicionamiento del
gancho corredizo para la
lana atlas neon

Después de apretar las tuer-
cas de los pasadores de mon-
taje se desliza el gancho
corredizo con el férceps de
distraccion (CS 1465) debajo
del extremo caudal del arco
vertebral del atlas y se cierra
la lafia atlas neon.

El férceps de distraccion se
apoya en el conector y en el
gancho corredizo. El tornillo
de retencion (flecha en la
figura) del gancho corredizo
se fija con la llave de vaso (CS
1462-2). Las partes sobresa-
lientes de los pasadores de
montaje neon se seccionan.
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Montagem e colocacdo
do gancho atlas néon

A haste do gancho do gan-
cho atlas néon (CS 1416-1T7)
é encurtada para o compri-
mento necessario, o conec-
tor e o gancho deslizante
(CS 1416-2T) sao colocados
na ponta da haste.

O gancho atlas néon é
enganchado no arco verte-
bral do atlas, e o conector
com a porca do pino de
montagem ¢ pré-fixado no
parafuso. A haste do gancho
nao deve ser fixada mais do
gue 16 mm a lateral da linha
central, para evitar lesdes na
artéria vertebral.

Posicionamento do
gancho deslizante para
o gancho atlas néon

Apds ter dado aperto nas
porcas dos pinos de monta-
gem, desloca-se o gancho
deslizante com o alicate para
distracdo (CS 1465) sob o
final caudal do arco vertebral
atlas, e o gancho atlas é
fechado.

O alicate para distracdo se
apoia no conector e nos gan-
chos deslizantes. O contra-
parafuso (seta na figura) do
gancho deslizante é fixado
com a chave de ponta inter-
cambiavel (CS 1462-2). As
partes salientes dos pinos de
montagem néon sao separa-
das.
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Montaje C1/C2
completo con laina

Montagem completa
C1/C2 com gancho

atlas neon atlas néon

Instrumentacion con tornillos transarticulares C1/C2
y lana atlas neon

Instrumentacdo com parafusos transarticulares C1/C2
e gancho atlas néon

Seudoartrosis inestable de la
apdfisis odontoides
Denspseudoartrose instavel

Clinica Ortopédica, Universidade de Ulm, Alemania
Clinica Ortopédica, Universidade de Ulm, Alemanha

CS 1440-1, -2, -3 CS 1452-4, -5 CS 1441-26 CS 1445-400 CS 1454
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2. Fijacion con tornillos en el istmo y la masa lateral

En el caso de que debido a una variaciéon en la trayectoria de
la arteria vertebral sea imposible una colocacion transarticular
C1/C2 de los tornillos sin lesionar la arteria vertebral, puede
usarse una instrumentacion dorsal C1/C2 alternativa.

Para ello se usan tornillos neon de rosca cortante (CS 1401),
que se implantan en C1 en la masa lateral y en C2 en el
istmo.

2. Parafusamento de istmo e massa lateral

Para o caso, no qual devido a uma variacdo do trajeto da
artéria vertebral, ndo é possivel fazer um posicionamento de
parafuso C1/C2 transarticular seguro sem lesar a artéria ver-
tebral, poderé ser utilizado como alternativa uma instrumen-
tacdo C1/C2 dorsal.

Para isto sao utilizados parafusos néon autoperfurantes
(CS 1401), que em C1 sao implantados na massa lateral e em

C2 no istmo.

Implantacién de los
tornillos neon en el istmo

Para los tornillos a implan-
tar en el istmo se usa el siste-
ma con el trocar corto
(CS 1440-1, -2, -3, CS 1452-4,
CS 1452-5).

Después de colocar el siste-
ma de trocar mediante una
incisiéon  cutadnea toracica
alta, se introduce la broca
@ 2,6 mm (CS 1441-26).

La determinacion de la longi-
tud del tornillo se efectta
mediante el tope de profun-
didad. Se extrae la broca y se
colocan los alambres guia
romos (CS 1445-400). Los
tornillos se colocan, una vez
retirado el trocar y la guia de
broca, sobre el alambre guia
a través de las canulas del
trocar con el atornillador rigi-
do canulado (CS 1454).

Implantacao dos parafu-
sos néon no istmo

Para os parafusos istmo é
empregado o conjunto tro-
carte com o trocarte curto
(CS 1440-1, -2, -3, CS 1452-4,
CS 1452-5).

Apds colocar o conjunto tro-
carte através de uma incisao
na pele na regido toréacica
superior, introduz-se a broca
@ 2,6 mm (CS 1441-26).

A determinagdo do compri-
mento do parafuso se da
mediante a guia de profun-
didade, a broca é retirada
e 0s cabos-guia cegos
(CS 1445-400) sao coloca-
dos. Os parafusos, depois
da retirada do trocarte e
da guia de perfuracéo,
sdo colocados sobre o cabo-
guia através das camisas do
trocarte, com a chave de
parafusos (CS 1454), rigida,
canulada.
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Implantaciéon de los
tornillos neon en la
masa lateral

Para el taladro a efectuar
en la masa lateral en CI1,
se usa la guia de broca
(CS1440-1,-2,-3,-6) y la bro-
ca, @ 2,6 mm (CS 1441-26).
Después de extraer la broca e
introducir alambres guia
romos (CS 1445-400), se
retira la guia de broca. Los
tornillos neon se implantan
deslizandolos sobre el alam-
bre gufa con el atornillador
rigido canulado (CS 1454).

Implante dos parafusos
néon na massa lateral

Para a perfuracdo na massa
lateral em C1 ¢é utilizado a
guia de perfuracdo (CS 1440-1,
-2,-3,-6)eabroca, @2,6 mm
(CS 1441-26). Depois da reti-
rada da broca e introducao
dos cabos-guia cegos (CS
1445-400) retira-se a guia de
perfuracdo. Os parafusos
néon sdo implantados sobre
o cabo-guia com a chave de
parafusos, rigida, canulada
(CS 1454).

Fijacion del montaje

Después de enroscar los
pasadores de montaje neon,
se colocan lateralmente las
varillas con los conectores y
se fijan con las tuercas de los
pasadores de montaje.

Fixacdo da montagem

Apos aparafusamento dos
pinos de montagem néon, as
hastes sao colocadas com os
conectores lateralmente e
fixadas com as porcas para
pinos de montagem.

Técnica operatodria - instrumentacio atlantoaxial

3. Fijacion con tornillos transpedicular
y en la masa lateral

Otra instrumentacién dorsal C1/C2 alternativa es la implanta-
cién de tornillos de de rosca cortante (CS 1401) en la masa
lateral de C1 y transpedicular en C2.

Montaje completo

en el caso de tornillos
para masa lateral y
para istmo

Montagem completa
com parafusos para
massa lateral e parafusos
para istmo

3. Parafusamento transpedicular e parafusamento

da massa lateral

Mais uma alternativa para a instrumentacdo dorsal C1/C2 é
a implantacdo de parafusos autocortantes (CS 1401) na
massa lateral de C1 e transpedicular em C2.

Perforacion para tornillos
transpediculares

Los tornillos en C1 se colocan
en la masa lateral tal como se
ha descrito en 3.2. Para los
tornillos  transpediculares,
se efectla una perforacion
con la ayuda de la gufa de
broca (CS 1440-1, -2, -3, -5)
y de la broca, @ 2,6 mm
(CS 1441-26). Después de
extraer la broca e intro-
ducir alambres gufa romos
(CS 1445-400), se retira la
gufa de broca.

Perfuracao para parafusos
transpediculares

Os parafusos em C1, como
descrito no item 3.2, sdo
posicionados na massa late-
ral. Para os parafusos trans-
pediculares a perfuracdo é
feita com auxilio da guia de
perfuracdo (CS 1440-1,-2,
-3,-5) e da broca , @1 2,6
mm (CS 1441-26). Apos a
retirada da broca e introdu-
¢ao de cabos-guia cegos (CS
1445-400) retira-se a guia de
perfuracao.

CS 1440-1,-2, -3, -6

neon Técnica quirdrgica | Técnica operatoria
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Técnica operatoria - instrumentacio atlantoaxial

Implantaciéon de los
tornillos neon

Los tornillos transpediculares
se aplican sobre el alambre
gufa con la ayuda del atorni-
llador autorretentivo canula-
do (CS 1447). Alternativa-
mente se puede usar el
atornillador rigido canulado
(CS 1454).

Implante dos parafusos
néon

Os parafusos transpedicula-
res sao aplicados sobre o
cabo-guia deitado com
auxilio da chave de parafu-
sos, auto-travante, canulada
(CS 1447) . Como alternativa
pode-se utilizar a chave de
parafusos, rigida, canulada
(CS 1454).

Fijacion del montaje

Después de enroscar los
pasadores de montaje neon,
se colocan medialmente las
varillas con los conectores y
se fijan con las tuercas de los
pasadores de montaje.

Fixacdo da montagem

Apos  aparafusamento dos
pinos de montagem néon,
as hastes sdo colocadas com
os conectores medialmente
e fixadas com as porcas dos
pinos de montagem.

Montaje completo en

el caso de tornillos para
masa lateral y transpedi-
culares

Montagem completa
com parafusos para
massa lateral e parafusos
transpediculares

Técnica operatodria - instrumentacdes subaxiais

1. Fijacion con tornillos en la masa lateral

La instrumentacién subaxial se presenta tomando como
ejemplo una fijacién por tornillos C3-C5 de la masa lateral.

1. Parafusamento da massa lateral

A instrumentacao subaxial

é demonstrada exemplarmente

num parafusamento C3-C5 da massa lateral.

Perforacion para tornillos
de masa lateral

Para el taladro a efectuar en
la masa lateral, se usa la gufa
de broca (CS 1440-1, -2, -3, -5)
y la broca, g 2,6 mm
(CS 1441-26). Después de
extraer la broca e introdu-
cir alambres guia romos
(CS 1445-400), se extrae la
gufa de broca.

Perfuracdo para parafusos
para massa lateral

Para a perfuracdo na massa
lateral utilizam-se a guia de
perfuracdo (CS 1440-1,-2,
-3,-5) e a broca, @ 2,6 mm
(CS 1441-26). Depois da
retirada da broca e da intro-
ducdo de cabos-guia cegos
(CS 1445-400) retira-se a
guia de perfuracao.

Implantacién de los
tornillos neon

Los tornillos neon @ 4 mm
(CS 1401) se implantan desli-
zandolos sobre el alambre
guia con el atornilla-
dor autorretentivo canulado
(CS 1447). Alternativamente
a los tornillos canulados pue-
den colocarse también torni-
llos no canulados @ 3,5 mm
(CS 1402) con el atornillador
(CS 1447), pero sin alambre
guia.

Implantacao dos
parafusos néon

Os parafusos néon, @ 4 mm
(CS 1401) sdo implantados
sobre o cabo-guia com a
chave de parafusos, auto-
travante, canulada (CS 1447).
Como alternativa aos parafu-
sos canulados também
podem ser implantados para-
fusos ndo canulados, @ 3,5
mm (CS 1402) com a chave
de parafusos (CS 1447),
porém sem cabo-guia.

neon Técnica quirdrgica | Técnica operatoria
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Determinacién de la
longitud de la varilla

Después de aplicar los pasa-
dores de montaje, se deter-
mina con la ayuda de la vari-
lla fantoma (CS 1449) qué
contorno de varilla se
requiere. La longitud de la
varilla se determina con el
compas medidor (CS 5788)
(sinfigura).

Montaje de la varilla
y el conector

La varilla neon con los conec-
tores se coloca sobre los
pasadores de montaje en los
tornillos y se jija con las tuer-
cas de los pasadores de mon-
taje. La ubicacién de la varilla
con los conectores es lateral
o medial respecto a las cabe-
zas de los tornillos.

Montaje completo C3 a C5
con tornillos de masa
lateral

Varilla en posicion lateral

Determinacao do
comprimento da haste

Apos aplicacao dos pinos de
montagem  determina-se
com auxilio da haste phan-
tom (CS 1449) o contorno
da haste necessaria. O com-
primento da haste é verifica-
do com o medidor de tama-
nho (CS 5788) (sem figura).

Montagem da haste
e conectores

A haste néon é colocada
com 0s conectores sobre os
pinos de montagem nos
parafusos e é fixada com as
porcas dos pinos de monta-
gem. A haste é posicionada
com os conectores lateral-
mente ou medialmente das
cabecas dos parafusos.

Montagem completa

C3 até C5 com parafusos
para massa lateral

Haste lateral

Técnica quirdrgica - instrumentaciones subaxiales
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Técnica operatodria - instrumentacdes subaxiais

Inestabilidad disco-ligamentosa de alto grado en C5/C6
Instabilidade disco-ligamentar de alto grau C5/C6

Montaje completo C3 a C5
con tornillos de masa
lateral

Varilla en posicion medial

Montagem completa

C3 até C5 com parafusos
para massa lateral

Haste medial

Descompresion y estabilizacion ventral C5/C6 con osmium,
estabilizacion dorsal C5/C6 con neon

Descompressao e estabilizacdo ventral C5/C6 com ésmio,
estabilizacdo dorsal C5/C6 com néon

Clinica Ortopédica, Universidade de Ulm, Alemania
Clinica Ortopédica, Universidade de Ulm, Alemanha
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Técnica operatoria - instrumentacdes subaxiais

2. Fijacion transpedicular con tornillos

2. Parafusamento transpedicular

Técnica operatodria - instrumentacdes subaxiais

Perforacion para tornillos
transpediculares

Para los tornillos transpedicu-
lares en la zona cervical,
la perforacién se efectua
con ayuda del sistema trocar
(CS 1440-1, -2, -3, CS 1452-4,
CS 1452-5).

El sistema trocar se coloca a
través de incisiones laterales
con la punta del bisturi y a
continuacion se introduce la
broca @ 2,6 mm (CS 1441-26).
Después de determinar la lon-
gitud del tornillo mediante
el tope de profundidad, se
extrae la broca y se introducen
los alambres guia romos
(CS 1445-400) a través del
trocar. Para los pasos siguien-
tes, sélo permanecen en posi-
cion las canulas de los troca-
res.

Perfuracao para parafusos
transpediculares

Para os parafusos transpedi-
culares  na regido cervical
efetua-se a perfuracédo com
auxilio do conjunto trocarte
(CS 1440-1, -2, -3, CS 1452-4,
CS 1452-5).

O conjunto trocarte ¢é inseri-
do através de incisées punti-
formes laterais e a broca

@ 2,6 mm (CS 1441-26) é
introduzida. Apos determi-
nacdo do comprimento do
parafuso mediante a guia de
profundidade, a broca é reti-
rada e os cabos-guia cegos
(CS 1445-400) sao introduzi-
dos através do trocarte.
Para os préoximos passos
somente as camisas do tro-
carte permanecem no sitio.

Fijacion de los pasadores
de montaje neon

Después de implantar los tor-
nillos transpediculares neon,
se retiran los alambres guia y
las cénulas de trocar. Los
pasadores de montaje neon
se enroscan en las cabezas
de los tornillos. La varilla con
los conectores se encuentra
en esta instrumentacion en
una posicion medial. Para
terminar la instrumentacion,
se cizallan los pasadores de
montaje.

Fixacao dos pinos
de montagem néon

Os cabos-guia e as camisas
do trocarte sao retirados
apos a implantacao dos para-
fusos transpediculares néon.
Os pinos de montagem sao
aparafusados nas cabecas do
parafuso. Nesta instrumenta-
cdo a haste localiza-se com
os conectores medialmente.
Para finalizacdo da instru-
mentacao os pinos de mon-
tagem sao cisalhados.

Implantacién de los
tornillos neon

Los tornillos neon se colo-
can deslizéndolos sobre el
alambre guia y a través de
la canula del trocar con el
atornillador rigido canulado
(CS 1454). La implantacion
de los tornillos deslizéndolos
sobre el alambre guia evita la
perforaciéon del pediculo o
que se salga el tornillo del
pediculo. Con ello se reduce
considerablemente el peligro
de que se produzca un posi-
cionamiento erréneo de los
tornillos frente a los sistemas
no canulados.

Implantacao dos
parafusos néon

Os parafusos sao colocados
sobre o cabo-guia através da
camisa do trocarte com a
chave de parafusos, rigida,
canulada (CS 1454). A
implantacdo dos parafusos
sobre o cabo-guia evita uma
perfuracao do pediculo ou o
rompimento do parafuso do
pediculo.  Através disto
reduz-se consideravelmente
0 perigo de um posiciona-
mento erréneo do parafuso
em comparacao com siste-
mas ndo canulados.

Montaje completo con
tornillos transpediculares
CayCob

Montagem completa
com parafusos transpedi-
culares C4 e C6

CS 1440-1, -2, -3 CS 1452-4, -5
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Técnica operatoria - estabilizacdo cérvico-toracica

El montaje en la zona cérvico-toracica se demuestra
con una fijacion transpedicular con tornillos de C6 a Th3.

A montagem na regido cérvico-toracica é demonstrada
com parafusamento transpeducilar de C6 até Th3.

Perforacion en la
vértebra C6

Para los tornillos transpedicu-
lares en C6, la perforacion se
efectia de modo percutaneo
con ayuda del sistema trocar
(CS 1440-1, -2, -3, CS 1452-4,
CS 1452-5). Después de in-
troducir la broca de @ 2,6 mm
(CS 1441-26) se determina la
longitud del tornillo median-
te el tope de profundidad.
El alambre guia romo
(CS 1445-400) se introduce
por el trocar en el pediculo, y
a continuacién se retiran la
guia de broca y el trocar.

Perfuracdo na vértebra C6

Para os parafusos transpedi-
culares em C6 efetua-se a
perfuracdo percutanea com
auxilio do conjunto trocarte
(CS 1440-1, -2, -3, CS 1452-4,
CS 1452-5). Apds introdu-
cdo da broca, @ 2,6 mm
(CS 1441-26) é determinado
o comprimento do parafuso
mediante a guia de profun-
didade. O cabo-guia cego
(CS 1445-400) é introduzido
no pediculo através do tro-
carte e a sequir retira-se a
guia de perfuracéo e o tro-
carte.

Técnica operatodria - estabilizacido cérvico-toracica

Implantacion de los
tornillos neon

La implantacién de los torni-
llos neon @ 4 mm (CS 1401)
se efectia deslizdndolos
sobre el alambre guia con
la ayuda del atornillador
autorretentivo  canulado
(CS 1447). Alternativamente
se puede usar el atornillador
rigido canulado (CS 1454).

Implantacao dos
parafusos néon

A implantacao dos parafusos
néon, @ 4 mm (CS 1401)
efetua-se sobre o cabo-
guia com auxilio da chave
de parafusos, autotravante,
canulada (CS 1447). Como
alternativa pode-se usar a
chave de parafusos, rigida,
canulada (CS 1454).

Perforacion en la
vértebra C7

Para el taladro en C7 se usa
el sistema trocar (CS 1440-1,
-2,-3, CS 1452-4). Dado que
la perforacién no se efec-
tla percutaneamente, no
se requiere la canula del tro-
car. Después de introducir
el alambre guia romo
(CS 1445-400) por el trocar
en el pediculo, se retiran la
guia de broca y el trocar. La
vista hacia craneal indica los
angulos de convergencia que
se producen debido a la tra-
yectoria del pediculo de C6 a
C7 al efectuar la perfora-
cion.

Perfuracao na
vértebra C7

Para a perfuracéo em C7
utiliza-se o conjunto trocar-
te (CS 1440-1, -2, -3,
CS 1452-4). Pelo fato da
perfuragdo nao ser percuta-
nea, nao ha necessidade da
camisa do trocarte. Apds a
introducdo do cabo-guia
cego (CS 1445-400) no pedi-
culo através do trocarte sao
retira-se 0o trocarte e a guia
de perfuracdo. A vista cranial
mostra os angulos de con-
vergéncia, que subsistem na
perfuragdo devido ao trajeto
pedicular de C6 e C7.

Perforacion en la zona
toracica

Si en la zona toracica se usan
tornillos con @ 5 mm, para
efectuar la perforacion se
emplearan la gufa de broca
(CS 1440-1, -2, -3, -8)
y la broca de @ 3,5 mm
(CS 1441-35). Si se emplean
tornillos de @ 4 mm, se utili-
zaran los mismos instrumen-
tos que en la zona cervical.
Después de determinar la
longitud del tornillo median-
te el tope de profundidad, se
extrae la broca y se introdu-
cen los alambres gufa romos
(CS 1445-400) a través de la
gufa de broca. A continua-
Cion se retira la guia de broca.
La vista hacia craneal mues-
tra que los angulos de con-
vergencia que se producen
al efectuar la perforacion
debido a la trayectoria del
pediculo entre Th2 y Th3 son
claramente menores que en
C6/CT.

Perfuragdo na regiao
toracica

Na introducdo de parafusos
com & 5 mm na regiao
toracica utiliza-se para a
perfuracdo a guia de perfu-
racao (CS 1440-1, -2, -3, -8)
e a broca, @ 3,5 mm
(CS 1441-35). Na introducao
de parafusos com @ 4 mm
sao utilizados os mesmos ins-
trumentos como na regido
cervical. Depois de determi-
nado o comprimento do
parafuso, mediante a guia de
profundidade, a broca é reti-
rada e os cabos- guia cegos
(CS 1445-400) sao introduzi-
dos através da guia de perfu-
racéo. A seguir retira-se a
guia de perfuragdo. A vista
cranial mostra, que os angu-
los de convergéncia, que
subsistem na perfuracao
devido ao trajeto pedicular
de Th2 e Th3, sdo considera-
velmente menores do que
em C6/C7.

CS 1440-1, -2, -3

CS 1452-4, -5
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CS 1445-400

CS 1447

CS 1454
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CS 1441-35

CS 1445-400
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Implantaciéon de los
tornillos neon

En la vértebra toracica se
implantan los tornillos neon
de @ 5 mm (CS 1403) con
ayuda del atornillador rigido
canulado (CS 1454) sobre los
alambres guia.

Montaje

Los pasadores de montaje
neon se enroscan en los tor-
nillos. La varilla con los
conectores estd situada
medialmente. Para terminar
la instrumentacion, se seccio-
nan los pasadores de monta-
je.

Montaje completo
en la transicion
cérvico-toracica

Postlaminectomia cifosis
Pos laminectomia xiféide

Implantacao dos
parafusos néon

Na vértebra toracica os
parafusos néon, @ 5 mm
(CS 1403) sao implantados
com auxilio da chave de
parafusos, rigida, canulada
(CS 1454) sobre os cabos-
guia deitados.

Montagem

Os pinos de montagem néon
sdo aparafusados nos parafu-
sos. A haste localiza-se com
os conectores medialmente.
Para finalizar a instrumenta-
Gao separam-se 0s pinos de
montagem .

Montagem completa
na transicao cérvico-
toracica

Instrumentacion C6-Th2

con tornillos transpediculares
Instrumentacao C6-T2 com
parafusos transpediculares

Clinica Ortopédica, Universidade de Ulm, Alemania
Clinica Ortopédica, Universidade de Ulm, Alemanha

Cestillos
Bandejas

CS 1495-2

Rejilla 1 para instrumentos neon
Suporte 1 para instrumentos neon

CS 1495-3

Rejilla 2 para instrumentos neon
Suporte 2 para instrumentos neon

CS 1495-1, CS 1495-4

Bandeja y rejilla 3 para instrumentos neon
Caixa de suporte e suporte 3 para instrumentos neon.

CS 1496-1, CS 1496-2 y CS 1496-3

Cajas para piezas pequefas para implantes neon
Caixas de pequenas pecas para implantes neon

CS 1496-4

Rejilla para tornillos neon
Suporte para parafusos neon

CS 1496, CS 1496-5

Bandeja y rejilla para implantes neon
Caixa de suporte e suporte para implantes neon

ulrich

medical

neon Técnica quirdrgica | Técnica operatoria

neon Técnica quirdrgica | Técnica operatdria

51



52

Componentes

Implantes

Tornillo neon, autoperforador, canulado, @ 4 mm, longitud 34 mm
Tornillo neon, autoperforador, canulado, @ 4 mm, longitud 36 mm
Tornillo neon, autoperforador, canulado, @ 4 mm, longitud 38 mm
Tornillo neon, autoperforador, canulado, @ 4 mm, longitud 40 mm
Tornillo neon, autoperforador, canulado, @ 4 mm, longitud 42 mm
Tornillo neon, autoperforador, canulado, @ 4 mm, longitud 44 mm
Tornillo neon, autoperforador, canulado, @ 4 mm, longitud 46 mm
Tornillo neon, autoperforador, canulado, @ 4 mm, longitud 48 mm
Tornillo neon, autoperforador, canulado, @ 4 mm, longitud 50 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, canulado, @ 4 mm, longitud 10 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, canulado, @ 4 mm, longitud 12 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, canulado, @ 4 mm, longitud 14 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, canulado, @ 4 mm, longitud 16 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, canulado, @ 4 mm, longitud 18 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, canulado, @ 4 mm, longitud 20 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, canulado, @ 4 mm, longitud 22 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, canulado, @ 4 mm, longitud 24 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, canulado, @ 4 mm, longitud 26 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, canulado, @ 4 mm, longitud 28 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, canulado, @ 4 mm, longitud 30 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, canulado, @ 4 mm, longitud 32 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, canulado, @ 4 mm, longitud 34 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, canulado, @ 4 mm, longitud 36 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, canulado, @ 4 mm, longitud 38 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, @ 3,5 mm, longitud 10 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, @ 3,5 mm, longitud 12 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, @ 3,5 mm, longitud 14 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, @ 3,5 mm, longitud 16 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, @ 3,5 mm, longitud 18 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, @ 3,5 mm, longitud 20 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, canulado, @ 5 mm, longitud 30 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, canulado, @ 5 mm, longitud 35 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, canulado, @ 5 mm, longitud 40 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, canulado, @ 5 mm, longitud 45 mm
Tornillo neon, de rosca cortante, canulado, @ 5 mm, longitud 50 mm
Tornillo cortical, @ 3,5 mm, longitud 8 mm

Tornillo cortical, & 3,5 mm, longitud 10 mm

Tornillo cortical, @ 3,5 mm, longitud 12 mm

Tornillo cortical, @ 3,5 mm, longitud 14 mm

Tornillo cortical, @ 3,5 mm, longitud 16 mm

Tornillo cortical, @ 3,5 mm, longitud 18 mm

Placa M neon para estabilizacion del occipital

Varilla OC neon

Varilla neon, & 4,5 mm, longitud 20 mm

Varilla neon, @ 4,5 mm, longitud 25 mm

Varilla neon, @ 4,5 mm, longitud 30 mm

Varilla neon, @ 4,5 mm, longitud 35 mm

Varilla neon, & 4,5 mm, longitud 40 mm

Varilla neon, @ 4,5 mm, longitud 45 mm

Varilla neon, @ 4,5 mm, longitud 50 mm

Varilla neon, @ 4,5 mm, longitud 55 mm

Varilla neon, & 4,5 mm, longitud 60 mm

Varilla neon, @ 4,5 mm, longitud 65 mm

Varilla neon, @ 4,5 mm, longitud 70 mm

Varilla neon, @ 4,5 mm, longitud 75 mm

Varilla neon, & 4,5 mm, longitud 80 mm

Varilla neon, @ 4,5 mm, longitud 85 mm

Varilla neon, @ 4,5 mm, longitud 90 mm

Varilla neon, @ 4,5 mm, longitud 95 mm

Varilla neon, & 4,5 mm, longitud 100 mm

Varilla neon, @ 4,5 mm, longitud 120 mm

Varilla neon, @ 4,5 mm, longitud 140 mm

Varilla neon, @ 4,5 mm, longitud 160 mm

Varilla neon, & 4,5 mm, longitud 200 mm

Varilla neon, @ 4,5 mm, longitud 230 mm

Conector neon, poliaxial, verde, longitud 15 mm

Conector neon, poliaxial, rojo, longitud 17 mm

Numero de articulo

CS 1400-34T
CS 1400-36T
CS 1400-38T
CS 1400-40T
CS 1400-42T
CS 1400-44T
CS 1400-46T
CS 1400-48T
CS 1400-50T
CS 1401-10T
CS 1401-12T
CS 1401-14T
CS 1401-16T
CS 1401-18T
CS 1401-20T
CS 1401-22T
CS 1401-24T
CS 1401-26T
CS 1401-28T
CS 1401-30T
CS 1401-32T
CS 1401-34T
CS 1401-36T
CS 1401-38T
CS 1402-10T
CS 1402-12T
CS 1402-14T
CS 1402-16T
CS 1402-18T
CS 1402-20T
CS 1403-30T
CS 1403-35T
CS 1403-40T
CS 1403-45T
CS 1403-50T
CS 1404-8T
CS 1404-10T
CS 1404-12T
CS 1404-14T
CS 1404-16T
CS 1404-18T
CS 1406T
CS 1407T
CS 1408-20T
CS 1408-25T
CS 1408-30T
CS 1408-35T
CS 1408-40T
CS 1408-45T
CS 1408-50T
CS 1408-55T
CS 1408-60T
CS 1408-65T
CS 1408-70T
CS 1408-75T
CS 1408-80T
CS 1408-85T
CS 1408-90T
CS 1408-95T
CS 1408-100T
CS 1408-120T
CS 1408-140T
CS 1408-160T
CS 1408-200T
CS 1408-230T
CS 1409-15T
CS 1409-17T

Componentes

Implantes

Conector neon, poliaxial, azul, longitud 19 mm

Inlay para conector neon, poliaxial

Perno de fijacion neon para conector, longitud 19 mm
Pasador de montaje neon, oro

Tuerca para pasador de montaje neon, oro

Espaciador neon, rojo, altura 2 mm

Espaciador neon, verde, altura 4 mm

Estabilizador transversal neon, longitud 50 mm, constando de CS 1415-1T, -3T, -5T
Estabilizador transversal neon, longitud 65 mm, constando de CS 1415-2T, -3T, -5T
Soporte para estabilizador transversal neon, longitud 50 mm
Soporte para estabilizador transversal neon, longitud 65 mm
Gancho para estabilizador transversal neon

Placa perforada para estabilizador transversal neon

Lafia atlas neon constando de CS 1416-1T, -2T, -3T

Varilla para la lafa atlas neon

Gancho corredizo para la lafia atlas neon

Tornillo de fijacién para la lafia atlas neon

Muletilla neon constando de CS 1417-1T, -2T, -3T

Muletilla

Arandela de seguridad para muletilla neon

Tuerca para muletilla neon

Instrumentos

Atornillador, punta de 2,5 mm

Mango para guia de broca

Tope de profundidad para guia de broca

Tuerca de seguridad para guia de broca

Broca para gufa de broca, 2,6 mm

Broca para guia de broca, 2,6 mm, roma

Broca para guia de broca, 3,5 mm

Manguito de medicidon para determinacion de la profundidad
Broca @ 2,6 mm con pieza de empalme AO

Broca @ 3,5 mm con pieza de empalme AO

Fresa, @ 3,6 mm, canulada

Alambre de Kirschner con punta de trocar, @ 1,5 mm, longitud 550 mm
Alambre guia romo, @ 1,5 mm, longitud 400 mm

Lezna neon

Atornillador, autorretentivo, canulado, constando de CS 1447-1 y CS 1447-2
Mango para atornillador, autorretentivo

Inserto para atornillador, autorretentivo

Sujetatornillos

Varilla fantoma neon, longitud 250 mm

Guia del alambre de Kirschner

Tuerca de seguridad para trocares

Trocar perforado, @ 1,5 mm, longitud 173 mm

Canula de trocar para CS 1452-2

Trocar perforado, @ 2,6 mm, longitud 137 mm

Canula de trocar para CS 1452-4

Atornillador, rigido, canulado

Férceps de agarre para espaciador neon

Forceps para varillas, @ 4,5 mm

Forceps dilatador para conectores neon

Alicates de doblar para varilla neon e implantes OC neon
Atornillador para pasador de montaje neon

Instrumento colocador para tuerca del pasador de montaje
Llave de vaso para tuerca del pasador de montaje

Tuerca seccionadora

Contrasoporte del instrumento seccionador

Llave en T del instrumento seccionador

Forceps de compresion

Forceps de distraccion

Llave plana, longitud 120 mm

Llave plana, angulo 45°, longitud 120 mm

Compas medidor

Medidor de profundidad, longitud 230 mm
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NuUmero de articulo

CS 1409-19T
CS 1409-01T
CS 14107
CS 1411-3T
CS 1411-4T
CS 1412-2T
CS 1412-4T
CS 1415-0-50T
CS 1415-0-65T
CS 141517
CS 1415-2T
CS 1415-3T
CS 1415-5T
CS 14161
CS 1416-1T
CS 1416-2T
CS 1416-3T
CS1417T
CS 141717
CS 1417-2T
CS 1417-3T

NuUmero de articulo

CS 1328
CS 1440-1
CS 1440-2
CS 1440-3
CS 1440-5
CS 1440-6
CS 1440-8
CS 1440-10
CS 1441-26
CS 1441-35
CS 1442-36
CS 1443-550
CS 1445-400
CS 1446
CS 1447
CS 14471
CS 1447-2
CS 1448
CS 1449
CS 1450
CS 1452-1
CS 1452-2
CS 1452-3
CS 1452-4
CS 1452-5
CS 1454
CS 1457
CS 1458
CS 1459
CS 1460
CS 1461

CS 1462-1
CS 1462-2
CS 1463-1
CS 1463-2
CS 1463-3
CS 1464
CS 1465
CS 1970-00-12
CS 1970-45-12
CS 5788
CS 5789
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Componentes

Implantes

Parafuso néon, autoperfurante, canulado, @ 4 mm, comprimento 34 mm
Parafuso néon, autoperfurante, canulado, @ 4 mm, comprimento 36 mm
Parafuso néon, autoperfurante, canulado, @ 4 mm, comprimento 38 mm
Parafuso néon, autoperfurante, canulado, @ 4 mm, comprimento 40 mm
Parafuso néon, autoperfurante, canulado, @ 4 mm, comprimento 42 mm
Parafuso néon, autoperfurante, canulado, @ 4 mm, comprimento 44 mm
Parafuso néon, autoperfurante, canulado, @ 4 mm, comprimento 46 mm
Parafuso néon, autoperfurante, canulado, @ 4 mm, comprimento 48 mm
Parafuso néon, autoperfurante, canulado, @ 4 mm, comprimento 50 mm
Parafuso néon, autocortante, canulado, @ 4 mm, comprimento 10 mm
Parafuso néon, autocortante, canulado, @ 4 mm, comprimento 12 mm
Parafuso néon, autocortante, canulado, @ 4 mm, comprimento 14 mm
Parafuso néon, autocortante, canulado, @ 4 mm, comprimento 16 mm
Parafuso néon, autocortante, canulado, @ 4 mm, comprimento 18 mm
Parafuso néon, autocortante, canulado, @ 4 mm, comprimento 20 mm
Parafuso néon, autocortante, canulado, @ 4 mm, comprimento 22 mm
Parafuso néon, autocortante, canulado, @ 4 mm, comprimento 24 mm
Parafuso néon, autocortante, canulado, @ 4 mm, comprimento 26 mm
Parafuso néon, autocortante, canulado, @ 4 mm, comprimento 28 mm
Parafuso néon, autocortante, canulado, @ 4 mm, comprimento 30 mm
Parafuso néon, autocortante, canulado, @ 4 mm, comprimento 32 mm
Parafuso néon, autocortante, canulado, @ 4 mm, comprimento 34 mm
Parafuso néon, autocortante, canulado, @ 4 mm, comprimento 36 mm
Parafuso néon, autocortante, canulado, @ 4 mm, comprimento 38 mm
Parafuso néon, autocortante, @ 3.5 mm, comprimento 10 mm

Parafuso néon, autocortante, @ 3.5 mm, comprimento 12 mm

Parafuso néon, autocortante, @ 3.5 mm, comprimento 14 mm

Parafuso néon, autocortante, @ 3.5 mm, comprimento 16 mm

Parafuso néon, autocortante, @ 3.5 mm, comprimento 18 mm

Parafuso néon, autocortante, @ 3.5 mm, comprimento 20 mm

Parafuso néon, autocortante, canulado, @ 5 mm, comprimento 30 mm
Parafuso néon, autocortante, canulado, @ 5 mm, comprimento 35 mm
Parafuso néon, autocortante, canulado, @ 5 mm, comprimento 40 mm
Parafuso néon, autocortante, canulado, @ 5 mm, comprimento 45 mm
Parafuso néon, autocortante, canulado, @ 5 mm, comprimento 50 mm
Parafuso cortical, @ 3,5 mm, comprimento 8 mm

Parafuso cortical, g 3,5 mm, comprimento 10 mm

Parafuso cortical, g 3,5 mm, comprimento 12 mm

Parafuso cortical, @ 3,5 mm, comprimento 14 mm

Parafuso cortical, g 3,5 mm, comprimento 16 mm

Parafuso cortical, g 3,5 mm, comprimento 18 mm

Placa M néon para estabilizacdo OC

Haste OC néon

Haste néon, @ 4,5 mm, comprimento 20 mm

Haste néon, @ 4,5 mm, comprimento 25 mm

Haste néon, & 4,5 mm, comprimento 30 mm

Haste néon, @ 4,5 mm, comprimento 35 mm

Haste néon, @ 4,5 mm, comprimento 40 mm

Haste néon, @ 4,5 mm, comprimento 45 mm

Haste néon, & 4,5 mm, comprimento 50 mm

Haste néon, @ 4,5 mm, comprimento 55 mm

Haste néon, @ 4,5 mm, comprimento 60 mm

Haste néon, @ 4,5 mm, comprimento 65 mm

Haste néon, & 4,5 mm, comprimento 70 mm

Haste néon, @ 4,5 mm, comprimento 75 mm

Haste néon, @ 4,5 mm, comprimento 80 mm

Haste néon, @ 4,5 mm, comprimento 85 mm

Haste néon, & 4,5 mm, comprimento 90 mm

Haste néon, @ 4,5 mm, comprimento 95 mm

Haste néon, @ 4,5 mm, comprimento 100 mm

Haste néon, @ 4,5 mm, comprimento 120 mm

Haste néon, J 4,5 mm, comprimento 140 mm

Haste néon, @ 4,5 mm, comprimento 160 mm

Haste néon, @ 4,5 mm, comprimento 200 mm

Haste néon, @ 4,5 mm, comprimento 230 mm

Conector néon, poliaxial, verde, comprimento 15 mm

Conector néon, poliaxial, vermelho, comprimento 17 mm

N° do produto

CS 1400-34T
CS 1400-36T
CS 1400-38T
CS 1400-40T
CS 1400-42T
CS 1400-44T
CS 1400-46T
CS 1400-48T
CS 1400-50T
CS 1401-10T
CS 1401-12T
CS 1401-14T
CS 1401-16T
CS 1401-18T
CS 1401-20T
CS 1401-22T
CS 1401-24T
CS 1401-26T
CS 1401-28T
CS 1401-30T
CS 1401-32T
CS 1401-34T
CS 1401-36T
CS 1401-38T
CS 1402-10T
CS 1402-12T
CS 1402-14T
CS 1402-16T
CS 1402-18T
CS 1402-20T
CS 1403-30T
CS 1403-35T
CS 1403-40T
CS 1403-45T
CS 1403-50T
CS 1404-8T
CS 1404-10T
CS 1404-12T
CS 1404-14T
CS 1404-16T
CS 1404-18T
CS 1406T
CS 1407T
CS 1408-20T
CS 1408-25T
CS 1408-30T
CS 1408-35T
CS 1408-40T
CS 1408-45T
CS 1408-50T
CS 1408-55T
CS 1408-60T
CS 1408-65T
CS 1408-70T
CS 1408-75T
CS 1408-80T
CS 1408-85T
CS 1408-90T
CS 1408-95T
CS 1408-100T
CS 1408-120T
CS 1408-140T
CS 1408-160T
CS 1408-200T
CS 1408-230T
CS 1409-15T
CS 1409-17T

Componentes

Implantes

Conector néon, poliaxial, azul, comprimento 19 mm

Inlay para conector néon, poliaxial

Pino de fixacdo néon para conectores com comprimento 19 mm
Pino de montagem néon, ouro

Porca para pino de montagem néon, ouro

Spacer néon, vermelho, altura 2 mm

Spacer néon, verde, altura 4 mm

Estabilizador transversal néon, comprimento 50 mm, composto de CS 1415-1T, -3T, -5T
Estabilizador transversal néon, comprimento 65 mm, composto de CS 1415-2T, -3T, -5T
Suporte para estabilizador transversal néon, comprimento 50 mm
Suporte para estabilizador transversal néon, comprimento 65 mm
Gancho para estabilizador transversal néon

Placa perfurada para estabilizador transversal néon

Gancho atlas néon composto de CS 1416-1T, -2T, -3T

Haste tipo gancho para gancho atlas néon

Gancho deslizante para gancho atlas néon

Parafuso de fixacao para gancho atlas néon

Manipulo néon composto de CS 1417-1T, -2T, -3T

Manipulo

Arruela de seguranca para manipulo néon

Porca para manipulo néon

Instrumentos

Chave de parafusos, SW 2.5 mm

Manipulo para guia de perfuracao

Guia de profundidade para guia de perfuracao

Contra-porca para guia de perfuragao

Adaptador de broca para guia de perfuragdao, @ 2.6 mm
Adaptador de broca para guia de perfuracdo, @ 2,6 mm, cego
Adaptador de broca para guia de perfuracao, @ 3,5 mm

Guia de medi¢ao para determinacdo de profundidade

Broca @ 2,6 mm com saliéncia AO

Broca @ 3,5 mm com saliéncia AO

Fresa, @ 3,6 mm, canulada

Cabo-broca com ponta de trocarte, @ 1,5 mm, comprimento 550 mm
Cabo-guia cego @ 1,5 mm, comprimento 400 mm

Perfurador néon

Chave de parafusos, autotravante, canulada composta de CS 1447-1 e CS 1447-2
Manipulo para chave de parafusos, autotravante

Adaptador para chave de parafusos, autotravante

Chave de parafusos

Haste phantom néon, comprimento 250 mm

Guia para cabo-broca

Contraporca para trocarte

Trocarte perfurado, @ 1,5 mm, comprimento 173 mm

Camisa de trocarte para CS 1452-2

Trocarte perfurado, @ 2,6 mm, comprimento 137 mm

Camisa de trocarte para CS 1452-4

Chave de parafusos, rigida, canulada

Alicate para pegar spacer néon

Alicate para pegar haste, @ 4,5 mm

Alicate de expansao para conector néon

Alicate para dobrar para haste néon e para implantes OC néon
Chave de parafusos para pino de montagem néon
Instrumento de colocagao para porca do pino de montagem
Chave de ponta intercambiavel para porca de pino de montagem
Porca separadora

Contra apoio do instrumento separador

Chave T do instrumento separador

Alicate de compressao

Alicate de distracao

Chave de fenda ponta chata, comprimento 120 mm

Chave de fenda ponta chata, angulo 45°, comprimento 120 mm
Medidor de tamanho

Medidor de profundidade, comprimento 230 mm
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N° do produto

CS 1409-19T
CS 1409-01T
CS 14107
CS 1411-3T
CS 1411-4T
CS 1412-2T
CS 1412-4T
CS 1415-0-50T
CS 1415-0-65T
CS 141517
CS 1415-2T
CS 1415-3T
CS 1415-5T
CS 14167
CS 1416-1T
CS 1416-2T
CS 1416-3T
CS 14177
CS 141717
CS 1417-2T
CS 1417-3T

N° do produto

CS 1328
CS 1440-1
CS 1440-2
CS 1440-3
CS 1440-5
CS 1440-6
CS 1440-8
CS 1440-10
CS 1441-26
CS 1441-35
CS 1442-36
CS 1443-550
CS 1445-400
CS 1446
CS 1447
CS 14471
CS 1447-2
CS 1448
CS 1449
CS 1450
CS 1452-1
CS 1452-2
CS 1452-3
CS 1452-4
CS 1452-5
CS 1454
CS 1457
CS 1458
CS 1459
CS 1460
CS 1461

CS 1462-1
CS 1462-2
CS 1463-1
CS 1463-2
CS 1463-3
CS 1464
CS 1465
CS 1970-00-12
CS 1970-45-12
CS 5788
CS 5789
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