Ein System — 4 Optionen!

Fiir Acetabulumdefekte der Klassen Ila - IlIb nach Paprosky

REVISIO® M - Ovalire Revisionspfanne REVISIO® M - Ovalire Revisionspfanne mit Lasche
(Defektklasse 1la -llc) (Defektklasse llc -1l1a)

REVISIO® M Ovaldre Revisionspfanne mit REVISIO® M - Ovalire Revisionspfanne mit Lasche
Lasche und Spongiosaschraube und modularem Darmbeinzapfen
(Defektklasse llc -llla) (Defektklasse Illa -1llb)

. i
llt die Kriterien C ‘
YA 3%%9.01 und ZE 2019.25.

Modularer Darmbeinzapfen

* Fixierung durch Sicherungsschraube
e Rotationsstabiler Sitz durch Finnen Komfort
 Verfligbar in drei Langen ' des Zapfens

liegende

able Posit'\on'\erung
yon innen bel
¢ Pfanne!

Wichtiger Hinweis:

Bei der Implantation der
REVISIO® M Pfanne mit Darm-
beinzapfen werden zur Gewdahr-
leistung der Bauteilsicherheit
drei metallische Komponenten
verwendet. Damit sind die
Kriterien des ZE 2019.25 erfiillt.
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Das REVISIO® M Pfannensystem

Das AQ Expertenforum
Flexibilitat und Modularitit bei der Acetabulumversorgung

Eine weitere Moglichkeit zum intensiven fachlichen Austausch

auf hohem Niveau bietet das AQ Expertenforum.

Diskutieren Sie unter der wissenschaftlichen Leitung erfahrener

Anwender komplexe Defektversorgungen in der Praxis!

OP-Kurse
und Live-OP -
5 Teilnehmer

maximal!

AQ Solutions GmbH
An der Hasenkaule 10
50354 Hurth

T +49 (0)22 33 460 9-660
F+49 (0)22 33 460 9-699

info@ag-solutions.de
www.ag-solutions.de




Der AQi Prozess

Das REVISIO® M Pfannensystem

REVISIO® M Versorgungsbeispiele Maximale praoperative Sicherheit

Fall 1: Der AQi Prozess wurde auf Grundlage jahrzehntelanger Erfahrungen im Bereich der 3D-Planung entwickelt

Die Produkteigenschaften

Das REVISIO® M Pfannensystem ist ein modulares Versorgungssystem flir komplexe Acetabulumdefekte Patient: mannlich, 70 Jahre, normalgewichtig und kommt insbesondere bei komplexen Defektsituationen und Anomalien zum Einsatz. Eine speziell entwi-
mit einer breiten Auswahl an GroBen und Durchmessern. Der Systemaufbau und die Verankerung sind Diagnose: Coxarthrose mit grofen acetabuldren Lysen ckelte Software ermdglicht eine eindeutige Defektklassifikation und eine prazise Indikationsstellung.
100% zementfrei. Die komfortable Handhabung des Systems bringt echte Zeitersparnis bei der Implan- Indikation: ~ Paprosky Ila. Ausgedehnter cranialer Defekt, der die Verwendung einer Standard-PressFit
tation — speziell im Vergleich zu mehrteilig augmentierbaren Systemen. Pfanne ausschlieRt Nt i T Desferian 26 Manmgs . v .
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Postoperatives Bild mit liegender,
verschraubter REVISIO® M Pfanne

Prdoperative Situation mit Schaft- und Pfannenplanung lmplantat fiir eine optimale Patientenversorgung.

Fazit: Hervorragende Positionierung und Ausrichtung der Pfanne, sehr gute Anlage der Lasche. Die Ihre Vorteile im Uberblick:

Verschraubung der Lasche und der Pfanne bewirkt zusammen mit der makroporésen Oberflache

i el quie GrEbia: ¢ Valide Entscheidungsgrundlage fiir die Indikation

 Einbeziehung des Arztes in die Auslegungs- und
Konstruktionsphase
e Planungsdokumentation als Indikationsnachweis verwenbar

e Das Konzept der monoli-

thische Augmentation Fall 2: e Individuelle OP-Techniken gewdhrleisten einen
ohne mechanische Schnitt- Patient: mannlich, 68 Jahre, normalgewichtig reibungslosen OP-Ablauf

stellen gewahrleistet hochste Diagnose: Pfannenrevision bei Zustand nach Infektion und ME (Explantation Primdrimplantat), e Maximale Sicherheit fiir Arzt und Patient
Implantatstabilitat und Girdlestone. Gescidige

sicheren Formschluss. Indikation: Paprosky Ilb. Ausgedehnter cranialer, leichter medialer Defekt, vorderer Pfannenrand

fehlt zum Teil, Pfannenboden perforiert. REVISIO® M mit Lasche und DBZ,

* Der strukturfreie riickseitige cranio-ventrale Defektauffiillung mit alloplastischem Knochenersatzstoff

Laschenbereich erhalt
wertvolle Knochensubstanz;

e Die 3D-Makro-Oberflache

das groflenoptimierte
Laschendesign gewdhr-
leistet hohe Passgenauigkeit.

Das optimierte Pfannenrand-
design reduziert Muskel- und
Gewebereizungen und
schont die llliopsoassehne.

sorgt flir eine hervorragende
Primar- und Sekundarsta-
bilitat und ist durch die
TiNb-Beschichtung auch fiir
Allergiepatienten geeignet.

Postoperatives Bild mit liegender
Implantation einer REVISIO® M REVISIO® M Pfanne mit Darmbeinzap-
fen und zusatzlicher Schraubenfixation

Virtuelles Knochenmodell, deut- Mit dem AQ Prozess simulierte
lich sichtbar ist der ausgedehnte

craniale Defekt Pfanne

Fazit: Sehr guter Sitz der Pfanne und sehr gute Stabilitit der Versorgung durch Laschenverschraubung
und Einsatz eines 50 mm Darmbeinzapfens. Der craniale Defekt wurde nach vollstandiger Implantati-
on der Pfanne mit einem alloplastischen Knochenersatzmaterial aufgefiillt. Sehr gute Gelenkfunktion.

Der 3D Beckenteilersatz - Individuelle Acetabulumversorgung

e Hervorragende Passgenauigkeit durch defektindividuelle Konstruktion

 Perfekte Positionierung und Verankerung des Implantats im und am
Knochen durch individuelle Laschen zur Schraubfixation

e Positionierung des Darmbeinzapfens von innen bei liegendem Implantat

e Optimale Sekundarstabilitdt durch Ausstattung aller Knochenanlagefldchen
mit einer 3D Makro-Struktur

e Kombinierbar mit einer Double Mobility oder Standard-PE-Pfanne




