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EINLEITUNG

Wie bei einem guten Bauwerk, immer mit einem klaren Ziel vor
Augen, begann die Konstruktion des umfangreichen Novation
Hiftsystems. Bevor mit der Konstruktion begonnen wurde,
haben Exactechs Ingenieure und Entwicklungschirurgen
einen Gesamtplan erstellt. Ihr Ziel war es, ein System aus
Huftschaften, Acetabulumkomponenten und Instrumenten
zu entwickeln, das jede mdogliche Situation der Primar-Total-
Hiftendoprothesenversorgung bewaltigen kann.

Sie haben sich von der Wissenschaft leiten lassen und eine
ausgiebige Bewertung publizierter Erfahrungen durchgefiihrt,
um das Beste vom Besten an Design und Material zu
identifizieren. Bewdhrte  Eigenschaften wurden  mit
Innovationen erganzt. Das Ergebnis: ein vollstandiges
Huftsystem, das den gréflten Umfang unterschiedlichster
Anatomien rekonstruiert, State-of-the-Art-Gleitpaarungen und
-Oberflichen sowie minimalinvasive Instrumente und
Implantate, die mit unterschiedlichsten Zugangen anzuwenden
sind.

PRAOPERATIVE PLANUNG

RONTGENSCHABLONEN

Eine genaue prdoperative Planung mit acetabuldrer
Rontgenplanung ist fiir ein erfolgreiches Ergebnis entschei-
dend. Beurteilen Sie die GroBe des Acetabulums unter
Verwendung der Novation Crown Cup Roéntgenschablonen
und den Novation Element Femurschablonen in der A/P
Ansicht. Der Mal3stab der Rontgenbilder sollte 1,2:1 betragen,
auf diesen Malstab sind die Novation Crown Cup
Rontgenschablonen abgestimmt.

Um den Kopf und Schenkelhals parallel zur Frontalebene zu
positionieren, ist fiir die A/P Ansicht der Patient in Riickenlage
mit beiden Beinen in 15° Innenrotation zu lagern. Die
Rontgenaufnahme sollte iiber der Symphysis pubis
(Schambein) zentriert sein und das Acetabulum mit den
Endostel- und Periost-Konturen des Femurkopfs/ -halses und
des proximalen Femurs deutlich zeigen.

Bei Verwendung der traditionellen  ,Hardcopy”
Rontgenschablonen beginnen Sie jetzt die GroRe der
Acetabulumkomponente zu bestimmen. Legen Sie hierfiir die
Réntgenschablone auf die Rontgenbilder, um eine GréBe zu
wahlen, die der Acetabulumkontur des Patienten entspricht,
ohne UbermaBig viel subchondralen Knochen zu entfernen.
Um ein entsprechendes Press-Fit sicherzustellen, sollte die
mediale Position der Acetabulumschablone lateral zum
lateralen ,Aspect of the Teardrop” mit dem inferioren Teil der
Pfannenhohe mit dem Obturator Foramen liegen. Die craniale
Position wird durch den cranialen Bereich des physiologischen
Acetabulums begrenzt.

Das Rontgenbild sollte in erster Linie natiirlich von der
betroffenen Seite erstellt werden. Fir die GréBenbestatigung
ist es jedoch hilfreich, auch die gegeniiberliegende Seite

abzubilden. Markieren Sie das Rotationszentrum und die zu
erwartende GroBe des Acetabulums auf dem Réntgenbild des
Femurs.

Bitte beachten Sie, dass das praoperative Rontgenbild nur eine
Richtlinie ist — die endguiltige Grof3e und Position des Implantats
sollten intraoperativ gewahlt werden.

Hinweis: Folgen Sie beim digitalen Rontgen der
Softwareanleitung des Herstellers und wenden Sie die
vorangegangenen Schritte zur Platzierung und zum Setzen
des Implantats an.
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OPERATIONSTECHNIK IM UBERBLICK

Acetabulares Frasen Pfannenprobereposition

Einschlagen der Pfanne

Abmessung des Fiihrungsloches zur Schraubenpositionierung
Schraubenwahl (Optional) (Optional)



Montage der Pfanne

Vorbereitung optionaler Vorbereitung optionaler
Schraubenfixierung mit winkelfester Schraubenfixierung mit flexibler
Bohrachse 45° (optional) Bohrhiilse (optional)

Probereposition Einsetzen und Einschlagen des Inlays
(Keramik oder Polyethylen)




Die gesamte Auswahl an GroBen der Prothesen sollte
wahrend der Operation verfligbar sein. Die Wahl der
richtigen Prothesenart mit der richtigen Grof3e ist bei
jeder spezifischen Anwendung bedeutend fiir den Erfolg
der Behandlung.

Diese Operationstechnik beschreibt den Zugang in
Seitenlage. Die Instrumente der Crown Cup sind aber
ebenfalls fur jeden weiteren Standardzugang zum
Acetabulum zu verwenden.

Schritt 1: Verbinden Sie den Frasergriff mit einer
Antriebsmaschine. Setzen Sie einen Acetabulumfraser auf,
der 4 bis 6 mm kleiner als lhre geplante GroRe ist.

Schritt 2: Das vollsténdige Praparieren des Acetabulums ist
ein wesentlicher Schritt, bevor mit dem Frasen begonnen
wird. Osteophyten und umliegendes Weichteilgewebe
sollten entfernt werden, um den Acetabulumrand
vollstandig frei zugdnglich zu haben.

Schritt 3: Beim ersten Frasen kdnnte noch etwas mehr
in mediale Richtung gezielt werden. Im weiteren Verlauf
sollte allerdings unbedingt in 45° Inklination und ca. 20°
Anteversion gefrast werden (Abb. 1).

Schritt 4: Frasen Sie schrittweise bis in den subchondralen
Bereich und bis der Knochen am superioren Pol der
anterioren und posterioren Wande freigelegt ist. Das
Acetabulum sollte nicht zu sehr ausgediinnt werden und
so viel subchondraler Knochen wie mdglich erhalten
bleiben.

Hinweis: Novation Crown Cup Pfannen stehen
in  Millimeterschritten ~ zur  Verfligung.  (siehe
Systemspezifikation auf Seite 11).

Schritt 1: Verbinden Sie die passende Probepfanne mit
dem Pfanneneinschldager und setzen diese in das gefraste
Acetabulum ein (Abb. 2). Das Erproben der Pfanne wird
bei einem zufriedenstellenden Ergebnis sowohl das
Frasen als auch das Beurteilen der endgiiltigen Gro3e des
Implantats relativ zum periphdren Rand beenden.

Schritt 2: Priifung des Sitzes der Pfanne und der Knochen-
Passung. Anschliefend Entfernen der Probepfanne. Das
endgiiltige Press-Fit-Implantat ist 1 mm groBer als die
Probepfanne.

Frasen des Acetabulums

Einsetzen der Probepfanne




Zusammensetzten der Pfanne

Einsetzen der Pfanne in 45° Inklination

Schritt 1: Wahlen Sie die geeignete Pfannengréfle
basierend auf der letzten FrasergroBe und der
Knochenqualitdt. Die Novation Crown Cup Pfanne ist
im Durchmesser 1 mm groBer als der Fraser und die
Probepfanne, um einen passenden und sicheren Press-
Fit zu gewahrleisten. Weniger Frasen ist normalerweise
nicht notwendig, wenn geeigneter Knochen vorhanden
ist. War zum Beispiel die zuletzt verwendete Frasergrof3e
50 mm, wird eine 50 mm Pfanne unter Beriicksichtigung
von 1T mm PressFit implantiert.

Schritt 2: Setzen Sie die ausgewdhlte Pfanne auf den
Pfanneneinschldger, indem Sie den Handgriff des
Pfanneneinschldgers driicken und die Spitze in den
vertieften Bereich am Pol der Pfanne setzen. L&sen Sie
den Handgriff, um den Einschlager zu entfernen (Abb. 3).
Merken Sie sich die Positionen der Schraublocher relativ
zum Hebel des Pfanneneinschlagers.

Schritt 3: Verbinden Sie die Pfanneneinschlager-
ausrichtlehre mit dem Pfanneneinschldger. Danach
stellen Sie die Ausrichtlehre auf die Markierung L/R am
Einschldger ein. Setzen Sie die Pfanne in das gefraste
Acetabulum ein und schlagen das Implantat in der
gewinschten Position ein. In Seitenlage des Patienten
solltedie horizontalausgerichtete Stange der Ausrichtlehre
(H) fur 20° Anteversion parallel zur Kérperachse liegen
(Abb. 4a). Die vertikale Stange (V) sollte rechtwinklig zur
Zimmerdecke zeigen und rechtwinklig zum FuBboden/
OP-Tisch stehen (Abb. 4b). Normalerweise wird eine
Ausrichtung von 45° Inklination und 20° Anteversion
angestrebt, wie vom Ausrichtstab angegeben. Das
Einsetzen der Pfanne in diesem Winkel wird empfohlen,
um eine gute Positionierung sicherzustellen und das
Risiko der Dislokalisation und des Impingements zu
verringern. Die Stabilitdt des Implantats sollte durch
Kraftanwendung in alle Richtungen der AuBenzone der
Prothese gepriift werden. Die Pfanne sollte ohne eine
Liicke zum Acetabulum fixiert sein. Wenn sich die Pfanne
im Acetabulum noch bewegen lasst, sollte eine gréRBere
Pfanne gewahlt werden und das Acetabulum mit einem
groBeren Fraser bearbeitet werden.




Schritt 1: Bei einer zusétzlichen Schraubenfixierung
gewdhren die Cluster-Hole- und Multi-Hole-Pfannen
Schraublocher fir 6,5 mm Knochenschrauben. Au3erdem
gewdhren Multi-Hole-Pfannen der Grée 56 mm und
groBer, periphdre Randlocher, in die 4,5 mm periphére
Randschrauben eingesetzt werden kénnen. Die No-Hole-
Pfanne ist nur zum Press-Fit geeignet und es ist keine
weitere Fixierung vorgesehen. (Bitte sprechen Sie mit
Ihrem Medizinprodukteberater, welche Pfanne fiir lhre
Bedirfnisse am geeignetsten ist.)

6,5 mm Knochenschrauben werden durch Vorbohren mit
dem 3,2 mm oder 4,5 mm Bohrer und der 45° winkelfesten
Bohrachse oder der flexiblen Bohrhiilse mit Bayonet-
Anschluss (Abb. 5 und 6) eingesetzt. 4,5 mm periphare
Randschrauben werden mit dem 3,2 mm Bohrer
vorgebohrt.

Hinweis: Beim Positionieren der Pfanne und der
Schraubldcher sollte beachtet werden, dass der beste
Knochen fiir die Fixierung der Schrauben die cranio
mediale (Belastung) Region des Acetabulums ist. Infolge
Intrapelvic Vasclarity sollte die mediale Schrauben-
position vorsichtig gepriift werden.

Schritt 2: Wenn ein 3,2 mm Bohrer mit Bayonet-Anschluss
verwendet wird, ist die 3,2 mm Bohrlehre zundchst in
die winkeleinstellbare Bohrlehre zu schrauben und die
Standardeinstellung 4,5 mm auf 3,2 mm zu &ndern.
Wenn umgekehrt ein 45 mm Bohrer mit Bayonet-
Anschluss oder 4,0 mm genutzt wird, sollte keine 3,2 mm
Bohrlehre verwendet werden. Bohren Sie die passenden
Langen, indem Sie die winkeleinstellbare Bohrlehre
bei jeder Schraube platzieren. Stellen Sie sicher, dass
die winkeleinstellbare Bohrlehre vollstdndig in den
Schraubenléchern eingesetzt ist, bevor Sie bohren.

Vorbereitung der Schraubenfixierung mit 45°
winkelfester Bohrachse

Vorbereitung der Schraubenfixierung mit flexibler
Bohrhiilse
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Ausmessen der Vorbohrungen zur Auswahl der
Schrauben

Setzen der Schrauben

Schritt 3: Stellen Sie die Lédnge der zu verwendenden
Schrauben fest, indem Sie die flexible Ldingenmesslehre in
das Schraubloch einfiihren. (Abb. 7).

Schritt 4: Lesen Sie die Lange der zu wahlenden
Schrauben an der flexiblen Langenmesslehre ab.
Verbinden Sie den Ratschen-Schraubendrehergriff
entweder mit dem 3,5 mm Universal-Schraubendreher
(fir 6,5 mm Knochenschrauben) oder mit dem
2,5 mm Schraubendreher mit Bayonet-Anschluss (fiir
4,5 mm periphdre Randschrauben). Nutzen Sie die
Schraubenhaltezange zum Halten der Schrauben, setzen
Sie die passenden Schrauben ein. Beachten Sie den
richtigen Sitz der Schrauben (Abb. 8). Die Schraublécher
der Pfannen stellen bei +/- 11° Schraubenwinkel einen
guten Sitz der Schrauben sicher. Bei falschem Sitz der
Schraube kdnnte der Verschlussmechanismus des Inlays
nicht funktionieren. Wenn sehr harter Knochen vorhanden
ist, kann eine 6,5 mm Knochen-Ventilschraube nach dem
Bohren genutzt werden, um das Schraubenloch auf ein
6,5 mm Schraubenloch zu praparieren.




Schritt 1: Ein Probeinlay soll vor dem Einsetzen des
endgliltigen Inlays in die Pfanne genutzt werden. Wahlen
Sie die voraussichtliche Gro3e des Probeinlays passend
zur GroBBe der implantierten Pfanne (Tabelle 1). Wenn
ein Keramikinlay gewdhlt wird, sollte dementsprechend
das neutrale Probeinlay gewahlt werden (Tabelle 1).
Keramik wird in weniger Optionen angeboten als
Polyethylen, weshalb Sie bei der Wahl des Probeinlays die
Méoglichkeiten priifen sollten.

Schritt 2: Stellen Sie sicher, dass das Pfanneninnere und
alle Oberflachen frei von Gewebe und Fremdkérpern sind,
bevor das Probeinlay eingesetzt wird.

Schritt 3: Setzen Sie das Probeinlay in die Pfanne. Das
Probeinlay sollte fiir die vollstdndige Probereposition in
der Pfanne verbleiben. (Abb. 9).

Schritt 1: Entfernen Sie das Probeinlay, indem Sie das
Probeinlay-Entfernungsinstrument mit T-Griff in das
zentrale Loch des Probeinlays einfiihren, dieses um ca.
90° rotieren und den T-Griff anziehen. Stellen Sie nach der
Entfernung des Probeinlays sicher, dass der Innenkonus
frei von Gewebe und Fremdkérpern ist.

Schritt 2: Wahlen Sie das passende Inlay und platzieren
Sie es vorsichtig mit der Hand. Stellen Sie sicher, dass die
Zapfen des Inlays in die Liicken zwischen den Kronen der
Pfanne einrasten (Abb. 10).

Probeinlay

Keramik/PE Inlay Implantation

Pfannengruppen Inlay ID Optionen (mm)
GroBe No-Hole | Multi-Hole Inlay Neutral Neutral Lipped +5mm 10° Face Changing,
und Gruppen | (Keramik) (Poly) (Poly) Lateralisiert +5 mm Lateralisiert
Cluster- (Poly) (Poly)
Hole
48 mm | Gruppe1 | Gruppe Gruppe 1 2(18
50 mm (Braun) (Braun) (Braun) 28 28 28 °3§r 32
28 28 32
242]- mm Gr(LéFp? 2 Gr(LéFp? 2 32 oder oder oder 36
mm au Gruppe 2 au 32 32 36
(Blau)
56 mm | Gruppe 3 Gruppe 3 36 O-Egr Sﬂg{ ngr 36
58 mm (Grau) (Grau) 36 36 36
60 mm Grgppe 4 | Gruppe3 Grgppe 4 36 03dgr Sﬂg{ ngr 36
62mm | (Violett) (Grau) (Violett) 36 36 36
64 mm Gruppe 5 | Gruppe 4 Gruppe 5 32 32 32
66 mm .. . .. 36 oder oder oder 36
68 mm (Griin) (Violett) (Griin) 36 36 36

Hinweis: Randfixierung nur bei den Gréen 56-68mm Multi-Hole Shell. Die anderen Pfannen haben keine peripharen Schraubenoptionen.




Einschlagen des Inlays

Entfernen des Keramikinlays

Entfernen des Keramikinlays

Schritt 3: Verbinden Sie den passenden Inlayeinschldager mit
dem Inlayeinschldgergriff. Schlagen Sie mit einem gezielten
Hammerschlag auf den Einschlager. (Abb. 11). Sobald das
Inlay richtig sitzt, ragen die Kronen des Inlays nur leicht tGber
die Kronen der Pfanne hinaus, sodass sich anndhrend eine
einheitliche Hohe um das Implantatkonstrukt herum ergibt.

Wichtig: Wenn ein Keramikinlay gewadhlt wurde, muss
ebenfalls ein Keramikfemurkopf gewdhlt werden. Jeder
andere Femurkopf wiirde ein vorzeitiges und katastrophales
Versagen der Implantatkomponenten verursachen.

Nachdem das Femur vorbereitet wurde, wird die Gelenk-
reposition durchgefiihrt, um Stabilitdt, Bewegungsumfang
und die Beinldnge zu beurteilen.

Wenn ein PE-Inlay entfernt werden muss, wird das PE-
Entfernungsinstrument mit dem Ratschen-T-Handgriff
verbunden. Diese Verbindung wird dann in das PE-Inlay
geschraubt, anliegend am apikalen Verschlussmechanismus.
Schrauben Sie so lange, bis der Verschlussmechanismus
sichtbar von der Pfanne abgel0st ist.

Wenn ein Keramikinlay entfernt werden muss, setzen Sie
den Keramikinlay-Entfernungshandgriff unter den Metall-
Anti-Rotationstab. Danach stecken Sie das Keramikinlay-
Entfernungsinstrument und das Gelenk auf das Instrument
(sieche Abb. 12a) bis sich das Keramikinlay von der Pfanne
I6st (Abb. 12b). Ein Keramikinlay, das einmal von der Pfanne
entfernt wurde, darf nicht wieder eingesetzt werden.

RegelmdBig und Langfristig sollten Nachuntersuchungen
durchgefiihrt werden. Hierdurch kénnen Anzeichen friih
erkannt und berlicksichtigt werden. Postoperativ ist eine
vollstandige  Patientenbetreuung (Patientenmobilisation
aber auch Verwendung der Bettpfanne, An- und Auskleiden
etc) notwendig. Eine kontinuierliche Nachsorge ist
empfehlenswert. Es sollten regelmafig Rontgenbilder erstellt
werden, um Anzeichen fiir Lagednderungen, Lockerungen,
Knochenverlust und/oder den Bruch der Prothese
festzustellen. Jeder Patient sollte tiber die Einschrankungen
durch die Prothese und die Mé&glichkeit einer weiteren
Operation informiert werden. Der Patient sollte auf die
Gefahr bei Aktivitaten ohne Hilfsmittel aufmerksam gemacht
werden, besonders auch vor dem Toilettengang und anderen
Aktivitaten mit starker Hiftbewegung. Der Patient sollte
informiertwerden, dass sein Gewichtund der Aktivitdten-Level
die Langlebigkeit des Implantats beeintrachtigen konnen.
Der Patient sollte jeden Schmerz, Bewegungseinschrankung,
Schwellung, Fieber oder ungewdhnliche Gerdusche (z.
B. Knacken oder Quietschen) melden, da diese auf eine
Veranderung des Sitzes der Prothese hinweisen kénnten, was
einen friihzeitigen Ausfall des Implantats zur Folge haben
konnte.




SYSTEMEIGENSCHAFTEN

Die Novation Crown Cup Pfanne hat 1 mm Aufma@ als Press-Fit. ZUSAMMENSTELLUNG: NOVATION ACETABULUM PFANNE

Ein Beispiel zur Bemessung ist in den folgenden Abbildungen
dargestellt.

No-Hole Shell* Cluster-Hole Shell
Fraser
50 mm
Multi-Hole Shell (ohne Multi-Hole Shell (mit
Randfixierungsoption, Randfixierungsoption,
Gr. 48-54 mm)* Gr. 56-68 mm)*

* nur auf Anfrage, mit langeren Lieferzeiten

Probepfanne
50 mm
KNOCHENSCHRAUBEN
Lange (mm) MBA 6,5 mm 6,5mm
Knochen- Knochenschrauben
schrauben (Full Radius Tip)
(Pointed Tip)*

15 122-65-15 120-65-15

20 122-65-20 120-65-20

25 122-65-25 120-65-25

30 122-65-30 120-65-30

35 122-65-35 120-65-35
Crown Cup Pfannenimplantat " "

50 mm 40 122-65-40 120-65-40
(Echter Durchmesser von 51 mm durch porose 45 122-65-45% 120-65-45*%
Beschichtung)
50 122-65-50* 120-65-50*
55 122-65-55% 120-65-55*
60 122-65-60* 120-65-60*
65 N/A N/A
70 N/A 120-65-70*
*auf Anfrage

N/A = Nicht verfugbar
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KONFIGURATION DER NOVATION ACETABULUM-PFANNE

Artikelnummer Artikelnummer
Gruppe No-Hole Shell Cluster-Hole Shell Grofe Gruppe Multi-Hole
1 180-00-48 180-01-48 48 mm 1 180-02-48
(Braun) 180-00-50 180-01-50 50 mm (Braun) 180-02-50
3 180-00-52 180-01-52 52 mm 180-02-52
(Blaw) 180-00-54 180-01-54 54 mm ) 180-02-54
3 180-00-56 180-01-56 56 mm (Blau) 180-03-56*
(Grau) 180-00-58 180-01-58 58 mm 180-03-58*
4 180-00-60 180-01-60 60 mm 3 180-03-60*
(Violett) 180-00-62 180-01-62 62 mm (Grau) 180-03-62*
180-00-64 180-01-64 64 mm 180-03-64*
G rsu 0 180-00-66 180-01-66 66 mm (Vio‘:e ” 180-03-66*
180-00-68 180-01-68 68 mm 180-03-68*

*Multi-Hole Shells, Gr6Ben 56-68 mm, haben periphdre Randschraubenldcher zur zusétzlichen Fixierung.
** Auf Anfrage

Kleinere GroBen sind nur auf Anfrage lieferbar.

KONFIGURATION DER NOVATION INLAYS

/A A\ B\

Polyethyleninlayoptionen Keramikinlayoption*
Inlay- Neutral mit Lippe +5 mm 10° Face Changing, Neutral
gruppen Lateralisiert** +5 mm lateralisiert**

136-28-51

Gruppe 1 130-28-51 132-28-51 oder 138-32-51 166-28-21
(Braun) 136-32-51
130-28-52 132-28-52 136-32-52

Gr;Fpe 2 oder oder oder 138-36-52 166-32-22
(Blau) 130-32-52 132-32-52 136-36-52
130-32-53 132-32-53 136-32-53

Gruppe 3 i der oder 138-36-53 166-36-23
(Grau) 130-36-53 132-36-53 136-36-53
130-32-54 132-32-54 136-32-54

Gruppe 4 ot oder oder 138-36-54 166-36-24
(Violett) 130-36-54 132-36-54 136-36-54
130-32-55 132-32-55 136-32-55

Gruppe 5 oder oder oder 138-36-55 166-36-25
(Griin) 130-36-55 132-36-55 136-36-55

*mit Alumina Ceramic BIOLOX “forte

** auf Anfrage




INSTRUMENTE

Artikelnummer Beschreibung
141-42-00 Novation Standard-Acetabuluminstrumentensieb
141-42-02 Novation Standard-Acetabulum-

instrumentenset - oberes Sieb

101-05-21 Bohrer; 3,2x32 mm

105-02-01 Schraubenhaltezange

131-01-01 Inlayeinschlagergriff

141-01-28 Novation Inlayeinschldger; 28 mm
141-01-32 Novation Inlayeinschldger; 32 mm
141-01-36 Novation Inlayeinschldger; 36 mm

T6158 Flexible Lingenmesslehre e e L

T6160 Flexible Bohrhiilse, Bayonetanschluss “

T6161 Universal-Schraubendreher; 3,5 mm R D
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Artikelnummer

T6162

T6163

T6164

141-42-03

T20
T22

T6117
T6118

T6119

T6159

16200

Beschreibung

Ratschen-Schraubendrehergriff

Winkeleinstellbare Bohrlehre

Winkelfeste Bohrachse, Bayonetanschluss 45°

Novation Standard-
Acetabuluminstrumentensieb - Caddy

Bohrer, Bayonetanschluss; 4,5 x 20 mm
Bohrer, Bayonetanschluss; 4,5 x 40 mm

Schraubendreher, Bayonetanschluss; 2,5 mm
Schraubendreher, Bayonetanschluss; 3,5 mm

Bone Tap, Bayonetanschluss; 6,5 mm

Bohrer, Bayonetanschluss; 3.2 x 20 mm

Bohrlehre; 3,2 mm ID

|
TN

EXACTECH NOVATION CADDY 141-42-03

BAYONET DRILL
BAYONET DRILL

Li
e gj[l N
\___ B2mmDRILLSLEEVE  j
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BAYONET SCREWDRIVER

| |
(o&s&,ﬁﬁ:o__l oj @)

—
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Artikelnummer Beschreibung

141-42-01 Novation Standard-Acetabulum-
instrumentenset - unteres Sieb

101-16-00 Polyethylen-Entfernungsgerdt
101-31-06 Ratschen-T-Griff

121-01-00 Gerader Pfanneneinschlager
121-01-01 Pfanneneinschlag-Ausrichtlehre
121-01-02* Offset Pfanneneinschlager

121-01-04* Adapter fiir Inlay Kopfeinschlager

131-01-02 Novation Probeinlayentfernungs-T-Griff

180-20-00 Crown Cup Keramikinlayentfernungsgerat ?

* auf Anfrage
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Artikelnummer

141-41-00

141-41-02

123-00-00

123-00-44
123-00-45
123-00-46
123-00-47
123-00-48
123-00-49
123-00-50
123-00-51
123-00-52
123-00-53
123-00-54
123-00-55
123-00-56
123-00-57

143-41-03

123-00-58
123-00-59
123-00-60
123-00-61
123-00-62
123-00-63
123-00-64
123-00-65
123-00-66
123-00-67
123-00-68

Beschreibung

Novation Acetabulum Fraser Instrumentensieb

Novation Acetabulumfraser-
Instrumentenset - Oberes Sieb

Gerader Frasergriff

Acetabulumfraser, 44 mm
Acetabulumfraser, 45 mm
Acetabulumfraser, 46 mm
Acetabulumfraser, 47 mm
Acetabulumfraser, 48 mm
Acetabulumfraser, 49 mm
Acetabulumfradser, 50 mm
Acetabulumfradser, 51 mm
Acetabulumfradser, 52 mm
Acetabulumfraser, 53 mm
Acetabulumfraser, 54 mm
Acetabulumfraser, 55 mm
Acetabulumfradser, 56 mm
Acetabulumfradser, 57 mm

Novation Acetabulumfraser-
Instrumentenset - Mittleres Sieb

Acetabulumfraser, 58 mm
Acetabulumfraser, 59 mm
Acetabulumfraser, 60 mm
Acetabulumfraser, 61 mm
Acetabulumfraser, 62 mm
Acetabulumfraser, 63 mm
Acetabulumfraser, 64 mm
Acetabulumfraser, 65 mm
Acetabulumfraser, 66 mm
Acetabulumfraser, 67 mm
Acetabulumfraser, 68 mm




Artikelnummer Beschreibung

141-41-01 Novation Acetabulumfraser-
Instrumentenset - Unteres Sieb

121-00-40%* Probepfanne, 40 mm
121-00-42% Probepfanne, 42 mm
121-00-44* Probepfanne, 44 mm
121-00-46* Probepfanne, 46 mm
121-00-48 Probepfanne, 48 mm
121-00-50 Probepfanne, 50 mm
121-00-52 Probepfanne, 52 mm
121-00-54 Probepfanne, 54 mm
121-00-56 Probepfanne, 56 mm
121-00-58 Probepfanne, 58 mm
121-00-60 Probepfanne, 60 mm
121-00-62 Probepfanne, 62 mm
121-00-64 Probepfanne, 64 mm
121-00-66 Probepfanne, 66 mm
121-00-68 Probepfanne, 68 mm
T6149* Offset Chana Frasergriff
143-44-00 Novation Crown Cup Probeinlay-
Instrumentenset

* auf Anfrage
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Artikelnummer Beschreibung

131-28-11 Probeinlay; Neutral, Gruppe 1 (Braun), 28 mm
131-28-12 Probeinlay; Neutral, Gruppe 2 (Blau), 28 mm
131-32-12 Probeinlay; Neutral, Gruppe 2 (Blau), 32 mm
131-32-13 Probeinlay; Neutral, Gruppe 3 (Grau), 32 mm
131-36-13 Probeinlay; Neutral, Gruppe 3 (Grau), 36 mm
131-32-14 Probeinlay; Neutral, Gruppe 4 (Violett), 32 mm
131-36-14 Probeinlay; Neutral, Gruppe 4 (Violett), 36 mm
131-32-15 Probeinlay; Neutral, Gruppe 5 (Griin), 32 mm
131-36-15 Probeinlay; Neutral, Gruppe 5 (Griin), 36 mm
133-28-11 Probeinlay; mit Lippe, Gruppe 1 (Braun), 28 mm
133-28-12 Probeinlay; mit Lippe, Gruppe 2 (Blau), 28 mm
133-32-12 Probeinlay; mit Lippe, Gruppe 2 (Blau), 32 mm
133-32-13 Probeinlay; mit Lippe, Gruppe 3 (Grau), 32 mm
133-36-13 Probeinlay; mit Lippe, Gruppe 3 (Grau), 36 mm
133-32-14 Probeinlay; mit Lippe, Gruppe 4 (Violett), 32 mm
133-36-14 Probeinlay; mit Lippe, Gruppe 4 (Violett), 36 mm
133-32-15 Probeinlay; mit Lippe, Gruppe 5 (Griin), 32 mm
133-36-15 Probeinlay; mit Lippe, Gruppe 5 (Griin), 36 mm
137-28-11 Probeinlay; +5 Lateralisiert, Gruppe 1 (Braun), 28 mm
137-32-11 Probeinlay; +5 Lateralisiert, Gruppe 1 (Braun), 32 mm
137-32-12 Probeinlay; +5 Lateralisiert, Gruppe 2 (Blau), 32 mm
137-36-12 Probeinlay; +5 Lateralisiert, Gruppe 2 (Blau), 36 mm
137-32-13 Probeinlay; +5 Lateralisiert, Gruppe 3 (Grau), 32 mm
137-36-13 Probeinlay; +5 Lateralisiert, Gruppe 3 (Grau), 36 mm
137-32-14 Probeinlay; +5 Lateralisiert, Gruppe 4 (Violett), 32 mm
137-36-14 Probeinlay; +5 Lateralisiert, Gruppe 4 (Violett), 36 mm
137-32-15 Probeinlay; +5 Lateralisiert, Gruppe 5 (Griin), 32 mm
(

137-36-15 Probeinlay; +5 Lateralisiert, Gruppe 5 (Griin), 36 mm

139-32-11* Probeinlay, 10° Face Changing, +5 Lateralisiert, Gruppe 1 (Braun), 32 mm
139-36-12* Probeinlay, 10° Face Changing, +5 Lateralisiert, Gruppe 2 (Blau), 36 mm
139-36-13* Probeinlay, 10° Face Changing, +5 Lateralisiert, Gruppe 3 (Grau), 36 mm
139-36-14* Probeinlay, 10° Face Changing, +5 Lateralisiert, Gruppe 4 (Violett), 36 mm
139-36-15* Probeinlay, 10° Face Changing, +5 Lateralisiert, Gruppe 5 (Griin), 36 mm

* auf Anfrage




Zusitzliche Gebrauchsinformationen finden Sie in Packungsbeilagen der Exactech Novation” Comprehensive Hip System-
Komponenten. Fiir weitere Produktinformationen kontaktieren Sie bitte unseren Kundendienst:

Exactech Deutschland GmbH
Werftstral3e 193
24143 Kiel

Tel.: +49 (0) 431-990293 0
Fax: +49 (0) 431-99 02 93 29
E-Mail: info@exactech.de
Web: www.exactech.de

Europaéische Vertretung:

Medimark © Europe SARL
11, rue Emilia Zola - BP 2332
38033 Grenoble Cedex 2
France

Exactech verfligt Uiber ein umfangreiches Netz an Distributoren rund um den Globus.
Weitere Informationen liber Exactech Produkte in lhrem Land erhalten Sie auf www.exac.com

©2010 Exactech, Inc. « 1ISO 13485 Certified

711-65-36
Novation Crown Cup Ceramic Op. Tech. 0710

Tel.: 001-352-377-1140
www.exac.com
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