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Pref, Univ. Dr. med. Dorel Sandesc

CAIET DE SARCINI
PENTRU ACHIZITIE DE PRODUSE

1.1 Informatii despre Autoritatea/entitatca contractanti

spitalul Clinic Judetean de Urgentd . .Pius Brinzeu”” Timisoara este un spital clinic universitar
regional cu personalitate juridicd, asigurand ingrijiri medicale populatiei, acest lucru transforméndu-1
intr-un important centru regional de pregitire si formare profesionald pentru studenti, medici rezidenti,
doctoranzi.

Istoria Spitalului Clinic Judetean de Urgenti ,,Pius Brinzeu™ Timigoara (SCJUPB Timisoara)
s-a scris la fnceputul anilor 70 cidnd prin meritul unor personalitati de marcd din viata medicala
timigoreana precum Prof. Dr., Pius Brinzeu, Prof. Dr. Stefan Gavrilescu, Conf. Dr. Ton Lighezan si
Prof. Dr. Ferdinand Nistor, se aduce in atentia guvernantilor de atunci necesitalea stringenti a
construirii §i in orasul nostru a unei unitati medicale moderne.

in anul 2016 Spitalul Clinic Judetean de Urgentd Timisoara a fost acreditat de citre ANMCS,
cd urmare a vizitei de cvaluare si acreditare, certificind astfel calitalea serviciilor de séndtate si
functionarea spitalului la standardele stabilite de catre ANMCS. Spitalul cuprinde in structura sa
majoritatea specialitifilor In sectiile clinice, avind un numir de 1174 de paturl pentru ingrijirea
continui gi 67 de paturi pentru spitalizarea de zi. distribuite in 23 de sectii clinice si 6 compartimente,
din care 16 medicale §i 13 chirurgicale, dotare cu aparaturi medicald de inalid performani3, personal
specializat, fiind accesibil pentru populafia din regiunea de vest si sud-vest a {irii preoum si din intreg
teritoriul Roméniei. In cadrul SCJUPB Timisoara, pe lingd activitatca medicali, se desfasoard
activitifi de invatimdnt universitar i postuniversitar de formarc medicala, precum si activititi de
cercetare stiinfificd medicali.

1.2 Informatii despre contextul care a determinat achizitionarea produselor

In baza referatelor de necesitate emise de Sectiile SCJUPBT privind achizitia de produse, aprobate de
ordonatorul de credite si pentru care nu avem inchciate acorduri cadru/contracte de furnizare, este
necesar a se demara procedura legala de achizitie.

1.3 Imformatii despre beneficiile anticipate de citre Autoritatea/entitatea contractanti

Autoritatea contractanta doreste sa obtina un acord cadru/contract de furnizare produse la ¢el mai bun
pret din piata si sa corespunda calitativ specificatiilor tchnice, astfel va asigura un act medical de
calitate, fara sincope in procesul de achizitie.



SPITALUL CLINICJUDETEAN DE URGENTA PIUS BRINZEU” TIMISOARA

; worsiy - A e |
« Buievardel Liviv Hebeeann, Nr. 136 Timigoam, jud Timiz, Cod Postad 30723 ANBACS

o Codd fisenl 4005 L85« Tielefon = 0536 433811 = Fax +4 0230 485036 1RO B i

PROCE] DEACREDITAES |
« g-manl i-.['d:'h:-l}:: i |'I'i.>55;:|'.'i-'l A 1 !!I"}!'-FIT:‘;‘I ({1

LI

2. Descrierca produselor solicitate

Produsele solicitate fac parte din categoria : MATERIALE SANITARE

. Implant ortopedie — BAZIN
A, SISTEM OSTEOSINTEZA INEL PELYIN
Lei 4, Suruburi canulate 5§ mm cu saibe

Prezinta canulatie pe intreaga lungime

Cap de surub cu reces hexagonal pentru conectarea cu surubelnita si cu profil redus pentru a reduce
iritarea tesuturilor moi

Sunt partial filetatesau total filetatesi sunt antotarodante

Surburilepartial filetate trebuie sa prezinte lungimi minim in intervalul 20mm la 80mm cu increment
de 5 mum 1ar cele complet filetate sa prezinte lungimi minim in intervalul 20mm la 70mm cu increment
de 5 mm.

Materialul: Titan san otelmedical (sau zliaje de titan sau otelmedical) compatibilconditionat CT si
RMN

Suruburile se livreazacusaibeleaferente

L7 2. Suruburi canulate 6.5 mm ¢u saibe

Prezinta canulatic pc intrcaga lungime
Cap de surub cu reces hexagonal pentru conectarea cu surubelnita si cu profil redus pentru a reduce
Iritarca tesuturilor moi.
Sunt partial filetate sau total filetate si sunt autotarodante
surburile partial Gletate:

- saaibe lungimea filemlui de minim 40 mm

- saprezinte lungimi minim in intervalul 60 mm la [30 mm cu increment de 5 mm
Suruburile complet filetate sa prezinte lungimi minim in intervalul 50 mm la 150 mm cu increment de
5 mm.

Materialul: Titan sau otelmedical (sau aliaje de titan sau otehmedical) compatibileonditionat CT si
RMN
Suruburile se livreaza cu saibele aferente

L&A, Placi gsteosinteza simfiza pubiana

Sa fie disponibile in cel putin 2 dimensiuni: cu 4 si 6 gauri

Placile sa prezinte profil redus si margini rotunjite pentru a minimaliza lezarea tesuturile moi.

Placa trcbuic sa fic premulata pentru regiunea anatomica, prezentind o forma semisferica cu partea
mediala ingrosata si cu raza de curbura de 65 - 75 mm.

Gaurile placii trebuic sa accepte suruburi corticale de 3.5 mm i de spongie de 4 mm si sa permita
mgroparea surubului in placa pentru a evita protuzia acestuia.

Materialul: Titan sau otel medical (sau aliaje de titan sau otel medical) compatibil conditionat C1 si
RMN

Placile se livreaza cu suruburile aferente
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~ B.SISTEM OSTEOSINTEZA ACETABUL
-ﬂflf . Placi lama patrulatera preconturate

Placile trebuie sa fie preconturate, adaptate regiunii lamei patrulatere a acetabulului cu variante stanga
— dreapta si confectionate din material care sa permita un grad de flexibilitate a placii.

Trebuie sa prezinte un orificiu de fixare pentru folosirea unui maner de insertie  pentru crestersa
preciziei pozitionarii,

Gaurile de fixare ale placilor sa fie predirectionate, divergent fata de acetabul pentmu facilitarea
folosirii unui numar mai mare de suruburi si sa permita fixarea coloanelor anterioara si posterioara ale
acetabulului.

Numar de gauri: cel putin 14 si 16 gauni pentru varianta infra-pectineala si 10 gauri pentru varianta
supra-pectineala

Grosimea placii: maxim 3 mm.

Materialul: Titan sau otelmedical (sau aliaje de titan sau otelmedical) compatibil conditionat CT si
RMN.

Placile se livreaza cu suruburile aferente

I_OTS . Placi RECO drepte cu gauri de compresie dinamica 3.5mm

Placile sa fic livrabile dreple cu pusibilitalea de a § premulate anatomic si sa prezinte gaurl de
compresie dinamica.

Placile sa fie cu segmente hexagonale, sa fie produse dintr-un material mai moale. Design-ul si
duritatea placilor de recontructie webuie sa permita conturarea si premularea tridimensiorala, precum
si taierea/scurtarea acestor placi in functie de profilul fracturii.

Placile sa aiba un profi lanatomie redus, sa fic subtiri astfcl incat sa reduca iritarea si lezarea tesuturilor
mol.

Sa accopte o varietate mare de suruburi: corticale sau spongie simple sau auto-tarodante auto-filentante
Sa accepte suruburi corticale cu diametrul 3.5 mm si surnburi spongie cu diametrul de 4.0 mm
Dimensiuni: Numar de gauri minim 4 — maxim 22 gaur, Lungime a placii © minim 60 — maxim 320
mm, Grosimea placii: maxim 3 mm, Latimea placii: maxim 11 mm

Materialul: Titan sau otel medical (sau aliaje de titan sau otelmedical) compatibil conditionat CT si
RMN

Placile se livreaza cu suruburile aferente

C.SISTEM OSTEQSINTEZA SPINOQ-PELVIC

L7 (& _Surnburi poliaxiale

Suruburi poliaxiale dublu filetate (pentru os spongios si cortical) cu lungimi intre 20 si 100 mm si
diametre intre 4.5 s 10.5 mm, cu un pas al filetulu iintre 2.1 si 3.lmm in functie de lungimea
surubului. Suruburile cu diametre peste 7mm trebuie sa aibe lungimi de pina in 100mm. Datorita
structurii specitice osoase ale vertebrelor si cele ale bazinului precum si fortelor foarte mari cari
wcbuicse suportate de implanturi in caz de fixarispino-pelvice, este necesar a avea disponihile si
suruburi poliaxiale cu diametre cit mai mari (peste 8 mm) si in acclasi timp care sa nu depaseasca
Hmm pentru a s¢ acomoda cu dimensiunile coridoarelor ospase de insertie. De asemenes filetul de tip
cortical in treimea superioara si de tip spongios in rest este necesar pentru o mai mare rezistenta la
smulgere,



‘*.-PITA[I 'L CLINIC JUDETEAN DE URGENTA ,,PIUS BRINZEU™ 'l l'ﬁﬁbﬂﬁ}l A

: R L s L
. ¢ Bulowmztul L Rebreano, ™ 155 Tunrsoaim, jud, Tidus, Cod Poaal 300723 "!ir‘ I'l-'i'k,"-b

e Cod Tiagal JENEELY  Telefon 0356 433171 ¢ Fux 44 G250 JR3695G WN"M“
, PRCEES DO ACHINTARE
= WAt .|||I\J\1LE!JIIII'|H"'-"1.III.JI-| PO WLIRESTIT. D
CHLL sl fnn

Suruburile poliaxiale trebuie sa aibe o angulatic conica libera totala cit mai mare, de minim 50 de
srade (25 de grade in fiecare parte) pentru a facilita conectarca suruburilor vertebrale cu cele
alaretinind cont de particularitatile morfologice a reginnii spino-pelvice

Suruburile poliaxiale trebuie sa prezinte un virf al surubului {capatul filetului) de peste 50 de pgrade
(preferabil cit mai mare) deoarece intraoperator se poate produce perforarea corticalor externe nsoase
si datorita vecinatatii imediate cu structuri nobile mar si importante (vase de singe si nervi) la nivelul
bazinului si este necesar ca virful surubului sa fie cit mai putin ascutit pentru a scadea riscul de lezare a
acestor structum.

Sa fie autotarodante pentru a scurta timpul operator si a reduce numarul instrumentelor necesare.
Materialul: Titan sau otel medical (sau aliaje de titan sau otel medical) compatibil conditionat CT si
RMN.

Lor¥ .Tije

Tijele sa aibe diametre intre 4.5 s1 6 mm si sa fie alcatuite din material cu maleabilitate mai mare decit
cel e intra in componenta suruburilor (de ex: suruburi din aliaj de titan si tije din titan).

Lungimile tijelor trebuie sa fic de minim 30 mm, pana la 600 mm, din 10 in 10 mm

Datorita anatomiei spatiale complexe a jonctiunii spino-pelvice precum si a situatiilor particulare
create de traumatisme cu deplasare la acest nivel este necesara o diferenta de maleabilitate intre
suruburi si tje in vederca acomodarii mai usoarc a tijei pe capul swrubului precum si permiterea
corectiilor "in sitn” in cay de nealiniere perfecta. De asemenea este importanta aceasta caracteristica
postoperator pentru diminuarea tensiunilor ce se dezvolta la interfatasurub-tija in cursul mersului si
ortostatismului,

Materialul: Titan sau otelmedical (sau aliaje de titan sau otclmedical) compatibil conditionat CT si
RMN,

NOTA SPECIALA: tijele vor ficonfectionatedin TITAN daca suruburile poliaxiale sint confectionate
din ALIAJ de TITAN si invers.

LeT 8 Blockere

Piulita de fixare a tijei cu filet in profil specific pentru a mucsoraforta de disociere din finalul
insurubarii.

Usureaza inserarea in pedicul si scurteaza timpul operator.

Piulita de fixare este proiectata cu filet contrafort care ofera o incarcare ma mare a forter pe directia
axiala a piuliiei si o incarcare minima pe directia radial a acesteia.

Materialul: Titan sau otel medical (sau aliaje de titan sau otelmedical) compatibil conditionat CT si
RMN.

107 9 Conectori tip eross-link

Conector transversal sa fie de tip monobloc cu dimensiuni de celputinl2 - 24 mm si de tip multiaxial
cu cel putin dimensiunile de 24 - 60 mm (4 dimensiuni)ce reduc necesitatea rezectiilor osoase.

Profilul redus, utilizat atat in diformitati , cat si traumatologa spinal.

Materialul: Titan sau otelmedical (sau aligje de titan sau otelmedical) compatibilconditionat CT si
RMN
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NOTE SPECIALE cu privire la instrumentar:
4. Surubelnita de inserare a suruburilor trebuie sa prezinte caracteristici multiple de prindere a
gurubului in cit mai multe puncte statice, sa se compunaatit din parte mobila cit si parte fixa

(data de sistemul torque), pas de stringere reglabil inainte si inapoi, optiune de blocare a
partii mobile in cazul contrastringerii, sa prezinte caracter de acomodare universala pentru
toate diametrele de suruburd (4.5 — 10.5mm)

b. Persuader-ul de acomodare al tijei pe surub sa [ie prevazut cu modalitati de aprecicre a
gracdului de acomodare al tijei pe capul surubului

Prezenta acestor caracteristici este necesara pentru seurtarea timpului intraoperator de inserare si
asamblare a componentelor sistemului spino-pelvic precum si pentru scaderea riscului de erori in
cadrul acestui proces cu scurtarea duratei interventiei chirurgicale.

. Implant ortopedie TIJE CENTROMEDULARE
| 7 i0COMPLEX INTRAMEDULAR PT FRACTURI INTER 51 SUBTROHANTERIENE +
SURUBURI AFERENTE

al. Tija centro-medulara

Sa permita inscrare unui singur surub de blocaj a miscarilor de rotatie ale surubului de
zavorire/compresie de cap si col femural. Surbul de blocaj se livreaza steril impreuna cu tija.

Prezinta canulatie pe intreaga lungime pentru inserarea pe brosa de ghidaj.

Se livreaza sterla (de exemplu in mdiatie Gamima).

Sa permita mai multe ungiuri de insertie a surubului de cap/col, cel putin] 20°, 125°, 130°.

Distal, prezinta cel putin 2 gauri de blocare: o gaura ovala pentru zavorare cu dinamizare si o gaura
rotunda pentru zavorre statica.

Tija este premulataanatomicstinga — dreapta si prezinta valg de maxim 4 grade pentru o inserare mai facila si
asigurarca unui perete 0sos lareral de sprijin cit mai mare.

Diametru proximalcit mai redus, de maxim: 13,5 mm pentru a inlocw eit mail putin 0s in zona de insettie
Diametru distalde cel putin 4 dimensiuni diferite pentru a se adapta diferitelor tipuri de canal medular: 10mm;
11mm; 13mm; 15 mm.

Lungime: de minim260 mim si maxim 480 mm cu crestere a dimensiunii de 20 mm

Materialul: Titan sau otelmedical (sau aliaje de titan sau otelmedical} compatibil.conditionat CT s1
RMN.

a2. Suruburi de zavorire

Complet sau partial filetat, cufilet adaptat osului cortical, aurotarodant.

Capul surubului prezinta reces hexagonal pentru conectare cu surubelnita.

Se livreaza steril (de exemplu in radiatic Gamma)

Dimensiuni: Diametru de 5 mm si Lungime intre 25 s1 110 mm

Materialul: Titan sau otel medical (sau aliaje de titan san otel medical) compatibilconditionat CT si
RMMN

a3. Suruburi de zavorire/ compresie cap si col femural

Filet adaptat osului spongios, autotarodant, cu geometrie proximala conica

Prezinta pe suprafata externa santuri longitudinale pentru surubul de blocare ce se introduce prin
capatulproximal al tijei si impiedicadeplasarile in rotatie a colului si capului femural

Dimensiuni: Diametru intre 1051 11 mm s1 Lungime mtre ol putin 70 si 130 mm

Se livreaza steril (de exemplu in radiatie Gamma)

Materialul: Titan sau olelmedical (sau aliaje de titan sau otel medical) compatibil conditionat CT =1
RMN.
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ad. Suruburi de protectic {(end cap)

Permite inchiderea capatului proximal a el neparmitind arestersa de iesut fibros si‘sau osos si ingramarcs extrageni
tied.

Cel putin 3 dimensiumi pentru cresierea ungimii totale a tijei cu cel putin 5 - 10 mm;

Se livreara steril {de exemplu in radiatie Gammay).

Materialul: Titan sau otel medical (sau aliaje de titan sau otel medical) compatibil conditionat CT si
RMN.

NOTA SPECIALA: toate elementele sistemului se livreaza sterile cu o valabilitate a sterilizarii
de cel putin 5 ani

{ 744 1134 CENTROMEDULARA FEMURALA BLOCATA
bi. Tija centro-medulara
Prezinta canulatie pe intreaga lungime pentru inserarea pe bresa de ghidaj
Trebuie sa penmitammplantarcaantegradasau retrograda
Trebuie sa permita utilizarea unui surub de compresie a fracturii prin interiorul tijei, surub ce se
livreaza impreuna cu tija.
Dimensiuni: diametre intre § si 15 mm (cel putin & diametre) si lungime intre minim 140 st maxim 480
mm cu increment de 20 mm.
Gaurile de zavorire sa permita blocarea tijei in cit mai multe planuri (cel putin doua) si de asemenea sa
permiita compresia si/sau dinamizarea intraoperator sau ulterior.
e asemenea, gaurile proximale trebuie sa permita inserarea de suruburi speciale de condili femurali
(buloane si saibe) care, in insertia retrograda, sa permita compresia condililor si tratarea si a fracturilor
intra-articulare de femur distal.
Configuratia minimala a gaurilor pe tija:
Proximal: 2 gauri rotunde si una ovala (pentru compresie sau dinamizare), toate in plan coronal (latero-
mediale).
Distal: 3 gauri rotunde dispuse in doua planun perpendiculare (corenal si sagital) si o gaura ovala.
Se¢ livreaza steril (de exemplu in radiatie Gamma)
Materialul: Titan sau otel medical (sau aliaje de titan sau otelmedical) compatibil conditionat CT si
RMN.
b2. Suruburi de zavorire
Sa fie de douatipuri: suruburi corticale si respectiv suruburi de condili femurali (de exmpiu buloane)
pentru a asigura adaptarea la diversele simatii clinice — osteoporoza, fractun asociale de condili
femurali, fracturi de femur distal intraarticulare.
Suruburile corticale partial sau total filetate autotarodante si care prezinta reces hexagonal pentru
conectare cu surubelnita. Dimensiuni: Diametru: cel mults mm si Lungime: cel putin 30 mm la
120mm
Suruburi de condili fomurali (buloane) cu saibe care sa permita compresia condililor si tratarca si a
fracturilor intra-articulare de femur distal precum si zavorirea in conditii de osteoporoza. Dimensiuni
de cel putin 40 mm la 120 mum si diametru de 5 mm pentru a [ inlroduse prin gaurile de
zavorirrealetijei.
Se livreaza steril (de exemplu in radiatie Gamma).
Materialul: Titan sau otelmedical (sau aliaje de titan san otelmedical) compatibileconditionat CT st
RMN.
b3. Surnburi de protectie (end cap)
Permite inchiderea capatului prosamal a tijel nepermitind cresterea de tesut fibros si‘sau osos 51 ingreunarea extragerii
tijei.
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Cel putin 7 dimensium pentru cresterea lungimii totale a tijel cu cel putin 2 - 35mm;

Se livreasa steril (de exemplu in radiatie Gamma).

Materialul: Titan sau otelmedical (sau aliaje de titan sau otelmedical) compatibilconditionat CT si
RMN

LT[ TIJA CENTROMEDULARATIBIALA BLOCATA

cl. Tija centro-medulara

Prezinta canulatie pe intreaga lungime pentru inserarea pe brosa de ghidaj si inclinatie antero-
posterioara (curbura HERZOG) de minim 10 grade pentru a se adapta tehnicii generale de inserare a
tijelor tibiale.

Trebuie sa permita utilizarea unui surub de compresie a fracturil prin interiorul tijei, surub ce se
livreaza impreuna cu tija.

Dimensiuni: diametre intre 9 si 15 mm si lungime intre minim 240 si maxim400 mm cu increment de
20 mm.

Gaurile de zavorire sa permita blacarea tijei incit mai multe planuri (cel putin doua) si de asemenea sa
permita compresia si‘sau dinamizarea intraoperator sau ulterior.

Configuratia minimala a gaurilor pe tija:

Proximal: 3gauri dintre care cel putin una ovala (pentru compresie sau dinamizare) dispuse in cel putin
2 planun diferite,

Distal: 3 gauri dispuse in doua planuri perpendiculare (coronal si sagital). Cea mal distala gaura de
zavorire trebuie sa fie situata la cel putin Smm de capatul distal al tijei pentru a permite tratamentul
fracturilor diafizare tibiale foarte distale.

Se livreaza steril (de exemplu in radiatie Gamma).

Materialul: Titan sau otel medical (sau aliaje de titan sau otel medical) compatibil conditionat CT si
RMN.

c2. Suruburi dc zavorire

Sa fie surubur de tip cortical partial san total filetate autotarodante si care prezinta reces hexagonal
pentru conectare cu surubelnita.

Dimensiuni: Diametru; cel mult 5 mm si lungime: cel putin 30 mm la 120 mm

Surnburi de condili femurali (buloane) ¢u saibe care sa permita compresia condililor s1 tratarca s1 a
fracturilor intra-articulare de femur distal precum si zavorirea in conditii de osteoporoza. Dimensiuni
de cel putin 40 mm la 120 mm si diametru de 5 mm pentru a fi introduse prin gaurile de zavorire ale
tijei.

Se livreaza steril (de exemplu in radiatie Gamma).

Materialul: Titan sau otelmedical (sau aliaje de titan sau otelmedical) compatibilconditionar CT si
RNIN.

c3. Suruburi de protectie (end cap)

Permite inchiderea capatului proximal a tijel nepenmitind cresterea de tesut fibros si/sau osos sl ingreunarea ¢xtrageni
tijel.

Cel putin 7 dimensiuni pentru cresterea hangimii totale a tijei cu cel puting — 35 mim;

Se livreaza steril (de exemplu in radiatic Gamma)

Materialul: Titan sau otel medical (sau aliaje de titan sau otelmedical) compatibil conditionat CT si
RMN.

NOTA SPECIALA: toate elementcle sistemelor de tije centromedulare se livreaza sterile cu o
valahilitate a sterilizarii de cel putin 5 ani
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Implmlr ortopedie - EXTREMITATI

MSISTEM PLACI AUTOBLOCANTE CU GAURI COMBINATE CU INSERTIE MINIM
INVAZIVA, DIAFIZARE 3.5mm

Placile prezinta gaun angular stabile ce permit ulilizarea wnui surub autoblocant la angulatie totala de
mimim 20 de grade si gaurle pentru suruburle corticale sau de spongie sa permita realizarea
compresiei dinamice.

Placile prezinta sectiune transversala uniforma — permite o mai buna conturabilitate a placi.

Placile prezinta un profil redus si margini rotunjite — minimalizeaza riscul mitani sau lezani tesuturnlor
moi.

Suruburile prezinta cap cu profil redus — minimalizeaza riscul iritatii sau lezarii tesuturilor mod.

Sa prezinte truse speciale de instrumentar: instrumentar special pentru inscrarca minim-invaziva,
pentru reconstructia fragmentelor mici (retractia tesuturilor moi si reducerea fragmentelor osoase),
intrumentar special pentrvinserareasuruburilor angular stabile, tintitor radio-transparent pentru
inserarea mimm invaziva a placil, inserarea percutana precisa a suruburilor s1 facilitarea inserarin
submusculare a placii.

Gaurile antoblocante an sistem de blocare prin con intern.

Jaurile de compresie sunt bidirectionale.

Placa prezinta minim 3 gauri pentru cablu Kirshner pentru fixare temporara,

Placile accepta suruburi autoblocante angular stabile sau a unui surub blocant cu angulatic de minim
20 de grade cu diametru de 3.5 mm iar gaunile de compresie accepta suruburi corticale cu diametru de
3.5 mm cu cap rotunjit.

Capul surubului sz poarte reces de conexiune cu surubelnita pe o suprafata cat mai mare si care sa
ofere o rezistenta cat mai mare la deformare (de exemplu — tip stardrive).

Se ofera truse speciale de instrumentar: cu instrumentar special pentru reconstructia fragmentelor mici
{retractia tesuturilor moi si reducerea fragmentelor oscase), instrumentar pentru conturarea,
premularea’scuratrea  si fixarca placilor, intrumentar special pentru inserarea suruburilor angular
stabile, corticale si de spongie

Sa ofera instrumentar special pentru extragerea placilor si suruburilor, inclusiv pentru extragerea
suruburilor deleriorale intraoperalor.

Numarul gaurilor este de la 5 pana la 12 de gauri.

Materialul: Titan sau otel medical (sau aliaje de titan sau otel medical) compatibil conditionat CT =i
RMN,

Placile se livreazacu suruburile aferente.

LoT ‘?'é SISTEM PLACT AUTOBLOCANTE CU GAURI COMBINATE CU INSERTIE MINIM
INVAZIVA, METAFIZARE 3.5 mm

Placile presinta gaun angular stabile ce permit utilizares umn surub autoblocant la angulatie totala de
minim 20 de grade si gaurile pentru suruburile corticale san de spongie sa permita realizarca
compresiel dinamice.

Placa prezinta sectiune transversala uniforma — parmite o mai buna conturabilitate a placii.

Placa prezinta profil redus si margini rotunjite — minimalizeaza riscul iritarii sau lezarii tesuturilor moi
Suruburile prezinta cap cu profil redus — minimalizeaza riscul iritatii sau lezarii tesuturilor moi
Gaurile autoblocante au sistem de blocare prin con intern.

Gaurile de compresic sunt bidircclionale.
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Placa are cel putin 2 gauri pentru cablo Kirshner pentru fixare tempaorara

Placa accepta suruburi autohlocante angular stabile sau a umui surub blocant cu angulatie de minim 20
de grade eu diametrul 3.5 mm, suruburi corticale cu diametrul 3.5 mm cu cap rotunjit.

Capul surubului sa poarte reces de conexiunce cu surubelnita pe o suprafata cal mai mare si care sa
ofere o rezistenta cat mai mare la deformare de tip stardrive.

Se olera lruse speciale de inslrumentar: cu instrumentar special pentru reconstructia fragmentelor mici
(retractia tesuturilor moi si reducerea fragmentelor osoase), instrumentar pentru  conturarea,
premularea/scurtarea si fixarea placilor, intrumentar special pentru inserarea suruburilor angular
stabile, corticale s1 de spongie.

Sa prezinte instrumentar special pentru extragerea placilor si suruburilor, inclusiv pentru extragerca
suruburilor deteriorate intraoperator.

Numarul gaurilor este de la 6 pana la 10

Materialul: Titan sau otel medical (sau aliaje de titan sau otel medical) compatibil conditionat CT s1
RMM.

Placile se livreazacusuruburileaferente

SPITALUL CLINIC JUDETEAN DE URGENTA ,,PIUS BRINZEU™ TIMISOARA

[OT'45 SISTEM PLACI AUTOBLOCANTE CU GAURI COMBINATE CU INSERTIE MINIM
INVAZIVA, DIAFIZARE 5 mm

Macile prezinta gauri angular stabile ce permit utilizarea unui surub autoblocant la angulatic totala de
minim 20 de grade si gaurile pentru suruburile corticale sau de spongic sa permita realizarea
comjpresiel dinamice.

Placa prezinta sectiune transversala uniforma — permite o mai buna conturabilitate a placii.
Placa.prezinta.profil.redus si margini rotunjite — minimalizeaza riscul iritarii sau lezarii tesuturilor moi
Suruburile prezinta cap cu prefil redus — minimalizeaza riscul mntatii sau lezari tesuturilor mot

Sa prezinte truse speciale de instrumentar: cu instrumentar special pentru inserarea minim-invaziva,
pentru reconstructia fragmentelor mari (retractia tesuturilor moi si reducerea fragmentelor osoase),
intrumentar special pentru inserarea suruburilor angular stabile, corticale si de spongic.

Sa prezinte tintitor radio-transparent pentru inserarea minim invaziva a placii, inscrarca percutana
precisa a suruburilor si facilitarea inserarii submusculare a placil.

Gaurile autoblocante au sistem de blocare prin con inlern.

(Gaurile de compresie sunt bidirectionale.

Placa are cel putin 3 gauri pentru cablu Kirshner pentru fixare temporara

Capul surubului sa poarte reces de conexiune cu surubelnita pe o suprafata cat mail mare s1 care sa
ofere o rezistenta cat mai mare la deformare de tip stardrive

Placa accepta suruburi autoblocante angular stabile sau a unui surubblocant cu angulatie de minim 20
de grade cu diametrul 5.0 mm, suruburi corticale cu diametrul 4.5 mm cu cap rotunjit.

Sa prezinte truse speciale de instrumentar: cu instrumentar special pentru reconstructia fragmentelor
mici (retractia tesuturilor moi si reducerea fragmentelor osoase), instrumentar pentru conturares,
premularea’scurtarea si fixarea placilor, intrumentar special pentru inserarea surubunlor angular
stabile, corticale si de spongie

Sa prezinte instrumentar special pentru extragerea placilor si suruburilor, inclusiv pentru extragerea
suruburilor deteriorate intraoperator.

Numarul gaurilore ste de la 6 pana la 14

Materialul: Titan sau otel medical (sau aliaje de titan sau otelmedical) compatibil conditionat CT si
RN

Placile se livreaza cu suruburile aferente
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D. SISTEM PLACI AUTOBLOCANTE CU GAURI COMBINATE CU INSERTIE MINIM
INVAZIVA, PERIARTICULARE+suruburi aferente

LT /€ _Pilon tibial
2.a Placi autoblocante cu insertie minim invaziva, anterolaterale pentru fixarea pilon tibial

Placa prezinta gauri angular stabile ¢e permit utilizarca unui surub blocant angular stabil sau a unui
surub blocant cu angulatie de minim 20 de grade cealalta gaura permite utilizarea unui surub cortical
(in cazul surubului cortical permite o angulare cat mai mare a acestuia in gaura de fixare).
Placa preinta profil redus si margini rotunjite — minimalizeaza riseul iritarii sau lezarii tesuturilor moi
Suruburile prezinta cap cu profil redus — minimalizeaza riscul iritatii sau lezarii tesuturilor moi
Placa prezinta tesituri in placa pe partea interna, peniru a preveni lezarea circulatiei periostale si a
permite o vindecars mai rapida.
Placa prezinta cel putin 2 gauri ovalc (de compresie) longitudinala care sa pennita adaptarea exacta a
placii fara a o scoate complet,
Sa prezinte bloc de tintire care faciliteaza insertia de suruburi intr-o directie prestabilita.
Gaurile de pe capul placii accepta suruburi blocante angular stabile cu diametrul 3.5 mm sau suruburi
blocants de 3.5 min cu angulatie de minim 20 de grade, suruburi corticale cu diametrul de 3.5
Gavurile de pe coada placii accepta suruburi blocante angular stabile cu diametrul 3.5 mm, suruburi
blocante cu angulatie de minim 20 de grade de 3.5 mm si suruburi corticale cu diametrul desi 3.5 mm
Filetul din gaurile autoblocante ale placii este prezent pe toata lungimea gaurii.
Gaurile antoblocante au sistem de blocare prin con intern.
Capul surubului sa poarte reees de concxiune cu surubelnita pe o suprafata cat mai mare si care sa
ofere o rezistenta cat mai mare la deformare (de exemplu de tip stardrive)
Sa prezintc truse speciale de instrumentar:icu instrumentar special pentru reconstructia fragmentelor
mici (retractia tesuturilor moi si reducersa fragmentelor osoase), instrumentar pentrs conturarea,
premularea si fixarea placiler, intrumentar special, tintitor pentru partea proximala a placii pentrui
nserarea surubunlor angular stabile si a suruburilor autoblocante cu angulatie de minim 20 de grade
Sa prezinte instrumentar special pentru extragerea placilor si suruburilor, inclusiv pentru extragerea
implantelor deteriorate intraoperator.
Numarul gzurilor este de minim 5 gauri pe coada placii
Placile sunt premulate anatomic pentrus tanga si dreapta, cu marcarea indicalici pe placa
Placa prezinta prosimi diferite pe cap fata de coada, peniru a asigura un profil cat mai redus si a
eliminari sculprotuzionarii sulb tesuturile moi
Placa prezinta cel putin 5 gauri pentru fixarea temporara cu brose Kirschner pe capul placii
Placa prezinta gaura speciala pe coada placii, pentru reducere prin distractie cu un dispozitiv articular
de distractie osoasa
Placa prezinta profil redus in partea distala pentru insertie usoara si pentru a preveni lezarea tesuturilor.
Materialul: Titan sau otel medical (sau aliaje de titan sau otclmedical) compatibil conditionat CT si
REMN.
Placile se livreaza cu suruburile aferente
d2.b Placi autoblocante cu insertie minim invaziva, mediale pentru fixarea pilon tibial
Placa prezinta gauri angular stabile unele gauri permit utilizarea unui surub blocant angular stabil san a
unui surub blocant cu angulatie de minim 20 de grade cealalta gaura permite utilizarea unui surub
cortical (in cazul surubului cortical permite o angulare cat mai mare a acestuia in gaura de fixare).
Placa prezinta profil redus si margini rotunjite — minimalizcaza riscul iritarii sau lezarii tesuturilor moi
Placa prezinta tesituri in placa pe partea interna, pentru a preveni lezarea circulatiei periostale si a
permite o vindecare mai rapida.







