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Control radiolégico con el intensificador de imagenes

Esta descripcién de la técnica no es suficiente para la aplicacion clinica
inmediata de los productos DePuy Synthes. Se recomienda encarecidamente
el aprendizaje practico con un cirujano experimentado en el uso de estos
productos.

Procesamiento, Reprocesamiento, Cuidado y Mantenimiento

Si desea mas informacién sobre directivas generales, control de la funcion

o desmontaje de instrumentos de multiples piezas, asi como las instrucciones
de procesamiento para implantes, pédngase en contacto con su representante
local de Synthes o visite:
http://emea.depuysynthes.com/hcp/reprocessing-care-maintenance

Si desea informacién general sobre reprocesamiento, cuidado y mantenimiento
de las cajas y bandejas de instrumental y los productos reutilizables de Synthes,
asi como sobre el procesamiento de los implantes no estériles de Synthes,
consulte el folleto «Informacién importante» (SE_023827) o visite:
http://emea.depuysynthes.com/hcp/reprocessing-care-maintenance



indice

Placas para humero distal LCP

Principios de la AO

Indicaciones y contraindicaciones

Preparacion

Placa dorsolateral con soporte

Placa medial

Fijacion a la diafisis de las placas dorsolateral y medial
Optativo: placa dorsolateral sin soporte

Optativo: Dispositivo de Colocacion y Compresion DCC

Opcion: Placa LCP 3.5 para metéfisis, para humero distal-medial
Extraccion de los implantes

Implantes

Opciones de implantes: Placa LCP 3.5 para metafisis, para hiumero distal-medial
Instrumental

Informaciéon para RM

14

16

18

20

24

26

27

28

30

33

Placas LCP para htmero distal

Técnica quirdrgica DePuy Synthes

1



Placas LCP para humero distal.
El sistema de fijacion anatémica para
el humero distal con estabilidad angular.

Placas premoldeadas anatémicamente.

— Disenadas para reducir la irritacion del
tejido blando gracias a sus perfiles
planos y redondeados

— Tratamiento estable con la técnica AO
de 2 placas desplazadas 90°

— Sistema de tornillos con estabilidad
angular de 2.7 mmy 3.5 mm para
una transferencia 6ptima de la carga

Amplia variedad de opciones de fijacion

— Tornillos de 2.7 mm de dngulo estable
con una longitud maxima de 60 mm
para un anclaje 6ptimo en el blogue
distal. Es posible utilizar tornillos de
cortical de 2.4 mm de forma alternativa.

— Cinco opciones de atornillado al bloque
distal, lo que permite la fijacion de
fracturas extremadamente distales,
en especial en hueso osteoporético

— Tres tornillos de fijacién adicionales para
la fijacion del capitellum
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Dispositivo de posicionamiento y
compresion (DPC)

— Disefiado para guiar la insercion de los tor-
nillos distales de forma paralela al eje de la
articulacion. Esto se traduce en una mayor
estabilidad.

— Permite la compresioén selectiva

— Permite la medicion integrada de la longi-
tud de los tornillos

Sistema de multiples placas

Placas dorsolaterales sin soporte

Placas dorsolaterales con soporte

Placas mediales

Todas las longitudes de placa disponibles
con 3,5, 7,9y 14 agujeros

Placa LCP de bloqueo y compresion

Fijacion estable del angulo de los frag-
mentos, sin importar la calidad 6sea

Riesgo minimo de pérdida de reduc
cién primaria y secundaria, incluso
bajo grandes cargas dindmicas

Deterioro minimo del suministro san-
guineo al periostio gracias al contacto
limitado de la placa

Buen agarre, incluso en hueso osteopo-
rético y en fracturas multifragmentarias

o

Agujero combi LCP

Seleccion intraoperatoria entre com-
presion y bloqueo con dngulo estable

Con tornillos estandar: compresion
axial interfragmentaria o dindmica

Con tornillos de bloqueo: conexién
estable entre la placa y los tornillos sin
pérdida de reduccién y sin importar el
moldeado de la placa

Placas LCP para humero distal Técnica quirtrgica DePuy Synthes 3



AO Principles

En 1958, la Asociacién para el Estudio de la Osteosintesis (AO)
formulé los cuatro principios basicos de la osteosintesis.! 2

Reduccion anatomica
Fracture reduction and fixation to
restore anatomical relationships.

Movilizacion precoz y activa
Movilizacion y rehabilitacion preco-
ces y seguras de la parte intervenida
y del paciente.

T Muller ME, Allgéwer M, Schneider R, Willenegger H: Manual of Internal Fixation,

3rd Edition. Berlin: Springer-Verlag. 1991.

2 Ruedi TP, Buckley RE, Moran CG. AO Principles of Fracture Management. 2nd ed.

Stuttgart, New York: Thieme. 2007.

Fijacion estable

Fijacion de la fractura para aportar
estabilidad absoluta o relativa, segun
requieran el tipo de fractura,

el paciente y la lesién.

Conservacion de la vascularizacion
Conservacion de la vascularizacion
tanto de las partes blandas como del
tejido 6seo mediante técnicas de
reduccion suave y una manipulacion
cuidadosa.

4 DePuy Synthes Placas LCP para humero distal
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Indicaciones y contraindicaciones

Indicaciones

— Fracturas intrarticulares de la porcion distal del humero
— Fracturas supracondileas de la porcién distal del humero
— Ausencias de union de la porcién distal del himero

Contraindicaciones
— Infecciones agudas
— Nifos en fase de crecimiento

Indicaciones para placa LCP 3.5 para metafisis, para
humero distal-medial.
La placa LCP para metéfisis 3.5 estd indicada para su uso en

el tratamiento de fracturas yuxtaarticulares del humero distal.

Placas LCP para htmero distal
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Preparaciéon

Nota: si desea mas informacién sobre los principios de la
osteosintesis con placas tradicionales y con placas bloquea-
bles, por favor, consulte la técnica quirurgica de la placa de
bloqueo de compresién correspondiente al sistema LCP
(DSEM/TRM/0115/0278).

1

Posicion del paciente

Por lo general, se elige la posicion en decubito lateral. En las
fracturas graves tipo C3, puede emplearse el dectbito prono,
si por lo demas el paciente esta en forma. El brazo se deja
reposar en una barra acolchada que permita una flexion del
codo de 120°. En casos raros, puede ser necesario un injerto
6seo y es conveniente preparar un lugar de obtencién de do-
nante. No es fundamental el empleo de un torniquete, prefe-
riblemente estéril, pero puede facilitar la identificacion del
nervio cubital.

2

Abordaje quirargico

Todas las fracturas se abordan mediante una incision poste-
rior, ligeramente curva, inmediatamente radial al olécranon.
Se identifica con cuidado el nervio cubital, que puede ser ne-
cesario aislar y elevar en el epicodndilo cubital.

En el caso de las fracturas supracondileas o articulares sim-
ples, puede ser suficiente exponer los nervios en ambas caras
del triceps. En las fracturas conminutas, la mejor manera de
exponer la fractura es mediante una osteotomia en cufa in-
vertida del olécranon, apuntada en direccién distal.

Si se utilizan placas mas largas, debe identificarse con cui-
dado el nervio radial.
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3

Reduccion de la fractura y fijacion temporal

En las fracturas de tipo C, reduzca los fragmentos articulares
del bloque distal mediante vision directa o con el intensifica-
dor de imagenes, y fijelos temporalmente con clavos de Kirs-
chner o con pinzas de reduccion con punta.

Fije temporalmente el bloque distal al cuerpo con ayuda de
agujas de Kirschner en ambas columnas y/o férceps, y asegu-
rese de que la anatomia de la porcion distal del humero
queda restablecida.

Nota: los tornillos de bloqueo LCP no son adecuados para la
reduccion, puesto que no pueden efectuar compresion. Por

lo tanto, antes de introducir los tornillos de bloqueo, la frac-

tura debe reducirse.

Precaucion: Si la placa es larga, eleve el nervio radial sobre
el humero y coloque la placa por debajo. El nervio radial, en
cambio, rara vez debe identificarse mas que por simple pal-
pacion, y casi nunca es necesario aislarlo o elevarlo en estas
fracturas.

4

Eleccion de la placa dorsolateral (con o sin soporte)

En la cara dorsolateral, elija el tipo de implante que se utili-
zard. Las placas dorsolaterales permiten la insercién de los
tornillos en direccion posteroanterior. La placa con soporte
permite colocar tornillos adicionales a través del epicédndilo
externo, en direccion lateromedial.

Nota: en humeros muy pequenos, el soporte puede sobre-
salir mucho sobre el epicondilo externo, en cuyo caso se
recomienda el uso de una placa sin soporte.

Placas LCP para htmero distal
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Preparacion

5

Determinacion de la longitud de las placas

Elija una longitud de placas que ofrezca una fijacién sufi-
ciente en direccién proximal a las lineas de fractura. Para evi-
tar una gran tensioén diafisaria, las placas medial y dorsolate-
ral no deben tener la misma longitud.

Muestra: medial de 5 agujeros, dorsolateral de 7 agujeros.

Nota: en caso de fractura grave, para obtener una estabili-
dad suficiente para una posterior movilizacion precoz, debe-
ran utilizarse ambas placas dorsolateral y medial. La aplica-
cion de placas Unicas deberd limitarse a las fracturas simples,
en la que una columna continta intacta.

Precaucion: para las fracturas que se extienden a la di&fisis,
utilice siempre las placas lateral y medial, con el fin de tener
una resistencia suficiente, especialmente, si se utilizan placas
de 9 6 14 agujeros.

6

Preparacién y doblado de las placas

Instrumentos necesarios

329.150 Prensa para doblar placas de 2.4 a 4.0,
longitud 230 mm

329.040/ Grifa para placas de 2.4 a 3.5,

329.050 longitud 145 mm

323.061 Guia de broca LCP 2.7 (cabeza LCP 2.4),

con escala hasta 60 mm

La forma de la porcion distal del himero puede variar de una
persona a otra. Para adaptar la forma de la placa puede ser
necesario doblarlas. Para moldear las placas, utilice prensas y
grifas para placas.

Durante el doblado, preste atencién a la direccion de los tor-
nillos LCP en los orificios distales de la placa. Utilice la guia
de broca para su comprobacién.

Precaucion: si solo se utilizan tornillos de cortical, las placas
deben ajustarse con la superficie del hueso, por lo que
puede ser necesario doblarlas o torsionarlas. El doblado debe
limitarse a la region de los agujeros combinados.

8 DePuy Synthes Placas LCP para humero distal
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Placa dorsolateral con soporte

Placa dorsolateral con soporte Colocacién y
fijacion de la placa dorsolateral con soporte

Normalmente, se utiliza un abordaje transolecraniano y la
fijacién de la placa comienza en la cara dorsolateral de la
porcién distal del humero.

1

Colocacion de la placa

La placa debe colocarse en la cara dorsolateral de la porcién
distal del humero, con la parte distal de la placa en forma de
cuchara que cubriendo la porcién no articulada del capite-
llum, y con el soporte lateral que cubriendo la mayor parte
de la punta sobresaliente del epicondilo externo, inmediata-
mente proximal a la insercion del ligamento colateral lateral.

Compruebe que la placa se coloque a una distancia segura
de la fosa olecraniana.

La posiciéon de la placa debe permitir la insercion del tornillo
distal a través del soporte lateral, a fin de que este alcance el
bloque articular por la parte medial. Es posible visualizar la
direccion del tornillo utilizado con ayuda de la gufa de broca
LCP 2.7 y de la aguja de Kirschner, o bien gracias al Disposi-
tivo de posicionamiento y compresion.

Precaucion: debe elegirse con cuidado la posicion distal de
la placa para cerciorarse de que no haya invasion de la ca-
beza del radio y, por lo tanto, no haya pérdida de la exten-
sion. Normalmente, la distancia entre la placa y el cartilago
no debera ser inferior a 3 mm.

A diferencia de las placas convencionales, las placas con
tornillos de bloqueo LCP no dependen de un contacto
congruente entre la placa y el hueso.

Placas LCP para htmero distal
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Placa dorsolateral con soporte

2

Fijaciéon primaria de la placa

Instrumentos necesarios

323.360 Guia de broca universal 3.5 (2.5/3.5)

310.250 Broca de J 2.5 mm, longitud 110/85 mm,
de 2 aristas de corte, de anclaje rapido

Después de la colocacion correcta de la placa, utilice la guia
de brocay la broca de J 2.5 mm de didmetro para taladrar
previamente ambas corticales.

3 =

Determinacion de la longitud del tornillo

Instrumentos necesarios

319.010 Medidor de profundidad para tornillos de
& 2.7 a 4.0 mm, medicion hasta 60 mm

Determine la longitud requerida del tornillo LCP o de cortical
que se utilizara con el medidor de profundidad.
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Insercion del tornillo de cortical

Instrumentos necesarios

314.030 Pieza de destornillador hexagonal
pequefa, de & 2.5 mm

Para introducir el tornillo de cortical autorroscante de
& 3.5 mm de didmetro, utilice la pieza de destornillador

montada en un motor o en un mango. No apriete el tornillo.

5

Perforacion previa del orificio distal

Instrumentos necesarios

323.061 Guia de broca LCP 2.7 (cabeza LCP 2.4),
con escala hasta 60 mm, para brocas de
2.0 mm

323.062 Broca de J 2.0 mm, con marcas dobles,

longitud 140/115 mm, de tres aristas de
corte, de anclaje répido

Atornille la guia de broca LCP en uno de los agujeros rosca-
dos de la porcion distal de la placa y taladre un agujero
previo con la broca de & 2.0 mm de didmetro. Verifique la
profundidad de la broca con el intensificador de imagenes.

("5
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Placa dorsolateral con soporte

6

Determinacion de la longitud del tornillo

Instrumentos necesarios

323.061 Guia de broca LCP 2.7 (cabeza LCP 2.4),
con escala hasta 60 mm, para brocas de
&52.0 mm

323.062 Broca de J 2.0 mm, con marcas dobles,

longitud 140/115 mm, de tres aristas de
corte, de anclaje rapido

319.005 Medidor de profundidad para tornillos de
2.0y 2.4 mm, medicién hasta 40 mm

319.010 Medidor de profundidad para tornillos de
& 2.7 a4.0 mm, medicién hasta 60 mm

Determine la longitud requerida del tornillo con ayuda de la
escala de la guia de broca. Si se observa una marca Unica en
la broca, se aplica la escala de 0 a 30 mm; si se observa una
marca doble, se aplica una escala de 30 a 60 mm.

Optativo: utilice un medidor de profundidad 319.005 para
verificar la longitud.

Para todos los tipos de tornillo: utilizar las indicaciones de lon-
gitud exactas hara que el final del tornillo se encuentre en el
punto exacto de salida del hueso, lo que sucedera con todos
los dispositivos de medicién incluidos en el juego. Por lo tanto,
en el caso de los tornillos bicorticales (cuerpo), el tornillo selec-
cionado debe ser un poco mas largo que el tamano indicado.

Precaucién: los tornillos orientados hacia las articulaciones
deben ser ligeramente mas cortos.

Si se utiliza un medidor de profundidad 319.010 para torni-
llos de 2.7 mm, reste 4 mm de la indicacién, para obtener un
tornillo de longitud éptima.
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7

Insercion de los tornillos distales LCP 2.7 mm

Instrumentos necesarios

313.301 Vaina de sujecién para tornillos LCP Star-
drive de & 2.4/2.7 mm (cabeza LCP 2.4), T8,
para piezas de destornillador de & 3.5 mm

313.304 Pieza de destornillador Stardrive, T8, cilin-
drica, ranurada, cuerpo de @ 3.5 mm, para
adaptador de anclaje répido AO/ASIF

511.776 Adaptador dinamométrico, 0.8 Nm,
con adaptador de anclaje rapido AO/ASIF

El tornillo de bloqueo LCP se puede insertar manualmente o
mediante un motor.

Utilice la pieza de destornillador, montada al adaptador dina-
momeétrico. Si es necesario, utilice la vaina de sujecion.

Cuando el tornillo queda blogueado en la placa, se oye un
«click».

Precaucion: utilice siempre un adaptador dinamométrico al
introducir tornillos de blogueo LCP; de lo contrario, la placa
y/o los tornillos podrian dafarse.

Optativo: utilice un tornillo cortical de & 2.4 mm de diametro.

Repita los pasos anteriores con todos los agujeros distales
que se utilicen.

Precaucion: se recomienda utilizar como minimo un tornillo
en la cara lateral que atraviesa el bloque distal. La longitud
del tornillo deberd ser de 40 a 60 mm, en funcion del ta-
mafo del himero.

La longitud recomendada del tornillo para el capitellum es de
16 a 24 mm.

Precauciones:

— En la porcion distal de la placa posterolateral, preste mu-
cha atencién a los orificios para tornillos desde la parte
posterior a la anterior a la hora de perforar e insertar los
tornillos. Confirme la colocacién y longitud de los tornillos
mediante intensificacion de imagenes mientras se realiza
el movimiento del codo; de este modo se asegurara de
gue los tornillos no salen a través de la articulacion.

— Siinserta los tornillos mediante una herramienta eléctrica,
el apretado final debe realizarse manualmente mediante
un destornillador y un adaptador dinamomeétrico.

Placas LCP para humero distal
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Placa medial

1

Colocacion y adaptacion de la placa

Instrumentos necesarios

329.150 Prensa para doblar placas de 2.4 a 4.0,
longitud 230 mm

329.040/ Grifa para placas de 2.4 a 3.5,

329.050 longitud 145 mm

323.061 Guia de broca LCP 2.7 (cabeza LCP 2.4),
con escala hasta 60 mm, para brocas de
2.0 mm

La posicion de la placa medial es sobre la cresta medial y so-
bre el tabique intermuscular o ligeramente dorsal al mismo,
con la punta distal en direccion hacia abajo, hacia la inser-
cion del ligamento colateral medial.

Para determinar la posicién 6ptima de la placa, utilice la gufa
de broca con doble escala y una aguja de Kirschner.

Si es necesario, compruebe la posicion con el intensificador
de imagenes.

Los tornillos distales deberan introducirse lo maximo posible
en el hueso; por lo tanto, elija una posicion de la placa que
permita la colocacién de los tornillos mas largos que sea
posible.

Se recomienda doblar la porcién distal para ajustar la posicién
optima de los tornillos largos a través del bloque articular.

Situacion después del doblado.
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2

Fijacion preliminar de la placa al hueso

Instrumentos necesarios

310.250 Broca de J 2.5 mm, longitud 110/85 mm,
de 2 aristas de corte, de anclaje rapido

323.360 Guia de broca universal 3.5

323.061 Guia de broca LCP 2.7 (cabeza LCP 2.4),
con escala hasta 60 mm, para brocas de
@ 2.0 mm

Utilice una aguja de Kirschner a través de la guia de broca en
el agujero distal para corregir la posicion de la placa distal.
Compruebe que no se producen colisiones contra tornillos ya
implantados.

Utilice la guia de broca y la broca de J 2.5 mm de diametro
para taladrar previamente ambas corticales. Introduzca un
tornillo de cortical de 3.5 mm a través del orificio largo de la
placa.

3

Fijacion de la porcién distal de la placa al hueso

Para introducir los tornillos LCP de blogueo o de cortical, siga
un procedimiento similar al aplicado para la placa dorsolate-
ral (vea la placa dorsolateral con soporte).

Precaucion: es preciso tener cuidado al taladrar, ya que
puede producirse una colision con los tornillos de la placa
dorsolateral. En caso de colision, detenga el taladro y utilice
un tornillo adecuado para la fijacién. Utilice otros agujeros
disponibles para la insercion de mas tornillos.

Precaucion: se recomienda utilizar como minimo un tornillo
en la cara medial y un tornillo en la cara lateral atravesando
el bloque distal. La longitud del tornillo debera ser de 40 a
60 mm, en funcién del tamano del himero.

Placas LCP para humero distal
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Fijacion a la diafisis

Fijacién a la diafisis de las placas dorsolateral y medial

Utilice tornillos de blogueo LCP de & 3.5 mm de didmetro
para fijar la porcién proximal de la placa al hueso.

1

Montaje de la guia de broca LCP

Instrumentos necesarios

323.027 Guia de broca LCP 3.5 para brocas de
& 2.7 mm

Atornille con cuidado la gufa de broca LCP (323.027) en el
agujero central roscado de la placa.

2

Realice una perforacién previa del agujero del tornillo

Instrumentos necesarios

310.284 Broca LCP de & 2.8 mm con tope, longi-
tud 165 mm, de 2 aristas de corte, de an-
claje rapido

Realice una perforacién previa del agujero del tornillo con
una broca LCP de &J 2.8 mm a través de ambas corticales.
Lea la longitud requerida del tornillo directamente de la
broca.

Optativo: utilice un medidor de profundidad para verificar
la longitud del tornillo.

A st Wt ¢

&‘
L

16 DePuy Synthes Placas LCP para humero distal Técnica quirdrgica



3

Introduccion del tornillo de bloqueo LCP

Instrumentos necesarios

314.030 Pieza de destornillador hexagonal
pequeia, de & 2.5 mm

314.116 Pieza de destornillador Stardrive 3.5, T15,
autosujetante, para adaptador de anclaje
rapido AO/ASIF

397.705 Mango para adaptador dinamomeétrico

refs. 511.770 y 511.771

311.431 Mango de anclaje rapido

Introduzca el tornillo de blogueo LCP con el destornillador de
cabeza hexagonal o Stardrive, montado en el adaptador di-
namomeétrico de 1.5 Nm. Introduzca el tornillo manualmente
o con un motor hasta que se oiga un «click». Si se utiliza un
motor, reduzca la velocidad al atornillar la cabeza del tornillo
de blogueo en la placa.

Repita el procedimiento hasta que se utilicen todos los orifi-
cios requeridos. Haga una verificacion final del bloqueo de
los tornillos.

Use 3 tornillos bicorticales por placa para conseguir una
fijacion optima del cuerpo.

Placas LCP para humero distal
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Optativo: placa dorsolateral
sin soporte

1

Colocacion de la placa

Reduzca temporalmente la porcién distal del hueso con agu-
jas de Kirschner y pinzas de reduccion.

Realice el ajuste y la compresion con al menos un tornillo de \
cortical de 3.5 mm.

Coloque la placa en la cara dorsolateral de la porcion distal
del humero, con la porciéon distal en forma de cuchara que
cubra la porciéon no articulada del capitellum.

Nota: se puede utilizar el Dispositivo de posicionamiento y
compresion para llevar a cabo una inserciéon guiada de los
tornillos de cortical de 3.5 mm.

2

Fijacion preliminar de la placa al hueso

Instrumentos necesarios

323.360 Guia de broca universal 3.5

310.250 Broca de J 2.5 mm, longitud 110/85 mm,
de 2 aristas de corte, de anclaje rapido

319.010 Medidor de profundidad para tornillos de
& 2.7 a4.0 mm, intervalo de medicidon
hasta 60 mm

Después de determinar la posicion correcta de la placa, fijela
al hueso con el tornillo para cortical de 3.5 mm de didmetro
a través del orificio largo en la porcién de la diafisis de la
placa.
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3

Fijacion de la porcién distal de la placa al hueso

Instrumentos necesarios

323.062

Broca de J 2.0 mm, con marcas dobles,
longitud 140/115 mm, de 3 aristas de
corte, de anclaje rapido

313.301

Vaina de sujecién para tornillos LCP Stardrive
de J 2.4/2.7 mm (cabeza LCP 2.4), T8, para
piezas de destornillador de ¢J 3.5 mm

313.304

Pieza de destornillador Stardrive, T8, cilin-
drica, ranurada, cuerpo de J 3.5 mm, para
adaptador de anclaje rapido AO/ASIF

511.776

Adaptador dinamométrico, 0.8 Nm,
con adaptador de anclaje rapido AO/ASIF

Utilice los tres tornillos distales para fijar la placa al capite-
llum. Para introducir los tornillos LCP o de cortical, siga un
procedimiento similar al aplicado para la placa dorsolateral.

La longitud recomendada del tornillo es de 16 a 24 mm.

Precaucion: en la porcién distal de la placa posterolateral,
preste mucha atencién a los orificios para tornillos desde la
parte posterior a la anterior a la hora de perforar e insertar
los tornillos. Confirme la colocacion y longitud de los torni-
llos mediante intensificacion de imagenes mientras se realiza
el movimiento del codo; de este modo se asegurara de que
los tornillos no salen a través de la articulacion.

4

Continuacion de la intervencion

Continve la intervencion segun el procedimiento que se
sigue con la «Placa medial».
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Optativo: Dispositivo de
colocacién y compresion

Se trata de un dispositivo de colocacién y compresién, con
marcas de longitud, para la colocacion guiada de la placa
dorsolateral con soporte.

El dispositivo de colocacién y compresion con marcas de longi-
tud (313.351-357) sirve de ayuda para encontrar una posicion
optima de la placa que permita la introduccion de los tornillos
mas largos que sea posible a través del bloque articular distal.

1

Fijacion del bloque de guia a la placa

Instrumentos necesarios

314.116 Pieza de destornillador Stardrive 3.5, T15,
autosujetante, para adaptador de anclaje
rapido AO/ASIF
313.351 Bloque de guia, izquierdo, para arco de
insercién ref. 313.354, para DHP
313.352 Bloque de guia, derecho, para arco de Fije el bloque de guia y el dispositivo de colocacién y com-
insercién ref. 313.354, para DHP presion a la placa dorsolateral con soporte.
313.353 Guia de broca 2.7, para arco de insercion
ref. 313.354, para DHP Nota: para facilitar la insercion de la guia de broca, afloje el
: : tornillo de conexién en el bloque de guia, enrosque la guia
313.354 Arco de insercion para DHP de broca en el agujero de la placa, y vuelva a apretar el torni-
llo de conexion.
313.355 Inserto para guia de broca 2.7
2

Colocacion de la placa dorsolateral

Coloque la placa dorsolateral en la posicion aproximada. El
punto de contacto ¢seo en la cara medial marca el punto de
salida del tornillo introducido a través del agujero de la placa
y, por lo tanto, muestra la direccién exacta del tornillo.

Utilice agujas de Kirschner a través del bloque de guia para
logar una fijacion temporal.
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3

Fijacion de la placa con tornillo para cortical

Instrumentos necesarios

323.360 Guia de broca universal 3.5

310.250 Broca de J 2.5 mm, longitud 110/85 mm,
de 2 aristas de corte, de anclaje rapido

314.030 Pieza de destornillador hexagonal pe-
quefa, de & 2.5 mm

Para la fijacion preliminar de la placa al hueso, utilice un tor-
nillo de cortical de 3.5 mm.

4

Uso del dispositivo de colocacion y compresién para
seleccionar la longitud del tornillo

Lea la longitud requerida para el tornillo con ayuda de la es-
cala del dispositivo de colocacién y compresién y seleccione
la longitud requerida.

Tenga en cuenta un margen de seguridad para la superficie
articular (2 a 10 mm, en funcién de la posicion).
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Optativo: Dispositivo de colocacion y compresion

5

Introduccion del tornillo LCP de 2.7 mm

Instrumentos necesarios

323.062 Broca de & 2.0 mm, con marcas dobles,
longitud 140/115 mm, de 3 aristas de
corte, de anclaje rapido

313.304 Pieza de destornillador Stardrive, T8, cilin-
drica, ranurada, cuerpo de J 3.5 mm, para
adaptador de anclaje rapido AO/ASIF

511.776 Adaptador dinamométrico, 0.8 Nm, con
adaptador de anclaje répido AO/ASIF

Taladre el agujero con la broca de J 2.0 mm de didmetro.
Esta saldra del hueso en el punto medial de contacto con el
dispositivo de colocacion y compresion.

Utilice una aguja de Kirschner en vez de una broca si antes ne-
cesita comprobar la posicion correcta de la placa y del tornillo.

Extraiga la guia de broca e introduzca el tornillo LCP de
2.7 mm con cabeza de 2.4 a través del dispositivo de coloca-
cién y compresion.

22 DePuy Synthes Placas LCP para humero distal Técnica quirdrgica



6

Introduccion de tornillos adicionales

Instrumentos necesarios

323.061 Guia de broca LCP 2.7 (cabeza LCP 2.4),
con escala hasta 60 mm, para brocas de
@ 2.0 mm

323.062 Broca de &J 2.0 mm, con marcas dobles,

longitud 140/115 mm, de tres aristas de
corte, de anclaje répido

313.304 Pieza de destornillador Stardrive, T8, cilin-
drica, ranurada, cuerpo de J 3.5 mm, para
adaptador de anclaje répido AO/ASIF

511.776 Adaptador dinamométrico, 0.8 Nm, con
adaptador de anclaje rapido AO/ASIF

Utilice la gufa de broca del LCP y la broca de & 2.0 mm de
didmetro para taladrar agujeros adicionales.

Introduzca los tornillos de bloqueo o de cortical LCP adicio-
nales que se requieran.

Precaucion: en la porcién distal de la placa posterolateral,
preste mucha atencién a los orificios para tornillos desde la
parte posterior a la anterior a la hora de perforar e insertar
los tornillos. Confirme la colocacion y longitud de los torni-
llos mediante intensificacion de imagenes mientras se realiza
el movimiento del codo; de este modo se asegurara de que
los tornillos no salen a través de la articulacion.

7

Continuacién del procedimiento

Continue el procedimiento aplicado para la placa dorsolate-
ral con soporte.

El dispositivo de colocacion y compresion puede permanecer
en su lugar y servir como indicador de la posicion del tornillo
para evitar la colisiéon con los tornillos distales mediales.

Nota: el dispositivo de colocacion y compresion también
puede utilizarse para colocar un tornillo de cortical de
3.5 mm a través del bloque articular.
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Opcion: placa LCP 3.5 metafisaria
para humero medial distal

Caracteristicas

Placas anatomicamente premoldeadas

La forma anatdmica de la placa ha sido disefiada especifica-
mente para ajustarse a la forma compleja de la parte medial
del humero distal.

Perfil de placa mas fino

Al'igual que las placas LCP para metafisis, la parte distal de la
placa se ha disefiado para proteger el fino tejido blando que
recubre el himero distal.

Muescas en la pieza de la placa
Las muescas permiten doblar la placa lateralmente para m
ajustarla a las multiples variaciones del himero. La placa o

puede doblarse un maximo de 4° en cada muesca.

Agujeros combi LCP

Los agujeros combi LCP permiten la fijacion interna de la
placa mediante tornillos estandar, tornillos de bloqueo de
angulo estable, o una combinacion de ambos. Esto se debe
a que se han tenido en cuenta la multitud de requerimiento
intraoperatorios, por lo que ofrece una gran estabilidad de
fijacion.

Aplicacion distal 6ptima de los tornillos de bloqueo

El extremo distal de la placa esta provisto de tres agujeros
redondos roscados destinados a tornillos de bloqueo de
angulo estable. Su orientacion especifica, junto con el perfil
bajo y delgado de la placa, permite realizar una fijacion esta-
ble de la zona condilar y de la superficie articular, al mismo
tiempo que se protege el tejido blando.

Bloque de guia

El bloque de guia permite ejecutar una insercién guiada de
las guias de broca en la parte distal de la placa. El bloque de
gufa puede retirarse y volverse a colocar sobre la placa
incluso cuando ya se hayan colocado las guias de broca. Si lo
desea, es posible insertar tornillos estandar antes de colocar
el blogue de guia.
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Pasos quirurgicos

Preparacion del implante

Coloque el bloque de guia (312.948) sobre la placa. Enros-
que la guia de broca LCP roscada (323.027) a través del blo-
que de guia, en la placa. Retire el bloque de guia si lo desea.

Tenga en cuenta la direccién de los tornillos si necesita
doblar la placa.

Utilice la gufa de centrado para agujas de Kirschner (324.081)
e introduzca las agujas de Kirschner para determinar la
direcciéon de los tornillos, o bien para fijar la placa al hueso
de forma provisional. Para realizar una fijacion provisional,
también es posible insertar una aguja de Kirschner a través
del agujero del pico redondeado.

Fijacion de la placa

Utilice el bloque de guia y las gufas de broca LCP adecuados
para asegurar la correcta insercién y bloqueo de los tornillos
de blogueo en la parte distal de la placa.

Use tornillos de bloqueo de 3.5 mm, tornillos de cortical
de 3.5 mm, tornillos de esponjosa de 4.0 mm, o una
combinacion de ellos en la pieza.

Placas LCP para himero distal
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Extraccion de los implantes

Extraccion de los implantes

Instrumentos necesarios

311.440 Mango en T, de anclaje rapido

314.030 Pieza de destornillador hexagonal pequena,
de @ 2.5 mm

314.116 Pieza de destornillador Stardrive 3.5, T15,
autosujetante, para adaptador de anclaje
rapido AO/ASIF

309.520 Tornillo de extraccion, cénico, parar torni-

llosde @ 2.7,3.5y 4.0 mm

309.521 Tornillo de extraccion para tornillos de
3.5 mm
309.510 Tornillo de extraccion, cénico, para torni-

llos de @ 1.5y 2.0 mm

Extraccion de los implantes

Desbloquee todos los tornillos de la placa; a continuacion,
extraiga completamente los tornillos del hueso. Esto evita la
rotacién simultanea de la placa al desbloquear el ultimo tor-
nillo de bloqueo. Si no fuera posible extraer algun tornillo de
bloqueo con el destornillador (p. e. si la ranura hexagonal o
Stardrive del tornillo de fijacion esta dafada o si el tornillo
esta blogueado en la placa), use el mango T de anclaje ra-
pido (311.440) para insertar el tornillo de extracciéon cénico
(309.520 0 309.521) en la cabeza del tornillo, y proceda a
extraerlo haciéndolo girar en sentido antihorario.
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Implantes

Placas humerales distales

Placa de LCP distal para humero, dorsolateral, derecha

Ref. Orificios
X41.262 3
X41.264 5
X41.266 7
X41.268 9
X41.300 14

Placa de LCP distal para humero, dorsolateral, izquierda

Ref. Orificios
X41.263 3
X41.265 5
X41.267 7
X41.269 9
X41.301 14

Placa de LCP distal para humero, dorsolateral,
con soporte, derecha

Ref. Orificios
X41.272 3
X41.274 5
X41.276 7
X41.278 9
X41.302 14

Placa de LCP distal para humero, dorsolateral,
con soporte, izquierda

Ref. Orificios
X41.273 3
X41.275 5
X41.277 7
X41.279 9
X41.303 14

Placa de LCP distal para humero, medial, derecha

Ref. Orificios
X41.282 3
X41.284 5
X41.286 7
X41.288 9
X41.304 14

Placa de LCP distal para humero, medial, izquierda

Todas las placas pueden adquirirse en envase estéril.

X = 2: Acero inoxidable

Ref. Orificios
X41.283 3
X41.285 5
X41.287 7
X41.289 9
X41.305 14

X=4:TiCP

Placas LCP para humero distal
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Opciones de implantes: Placa LCP 3.5 para

metafisis, para humero distal-medial.

Placa LCP 3.5 para metéfisis, para humero distal-medial

Numero de referencia Orificio Longitud (mm)
x24.830 7 80

x24.832 9 106

x24.834 11 132

x24.836 13 158

x24.838 15 184

X = 2: Acero inoxidable

X = 4: Titanio

Todas las placas se suministran en envase estéril o no estéril. Para los implantes
estériles, debe anadirse la letra «S» al nimero de referencia.

Tornillos de bloqueo LCP

*X02.214-260  Tornillo de bloqueo Stardrive de J 2.7 mm
(cabeza LCP 2.4), longitud 14 a 60 mm,

autorroscante

LI AR

*X12.102-124 Tornillo de bloqueo Stardrive de & 3.5 mm,

longitud 12 a 60 mm, autorroscante

*X13.012-060  Tornillo de bloqueo de & 3.5 mm, longitud

12 a 60 mm, autorroscante

Tornillos estandar

*X01.764-790  Tornillo de cortical Stardrive de & 2.4 mm,

longitud 14 a 40 mm, autorroscante

*X04.814-860 Tornillo de cortical de & 3.5 mm, longitud
14 a 60 mm, autorroscante

X = 2: Acero inoxidable
*X =4: TAN
**X = 4: TiCP
Todos los tornillos se suministran en envase estéril. Para los implantes estériles,
debe anadirse la letra «S» al numero de referencia.
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Plantilla radiografica

034.000.450 Placa para humero distal LCP 2.7/3.5,
dorsolateral, con soporte

034.000.451 Placa para humero distal LCP 2.7/3.5,
dorsolateral, sin soporte

034.000.452 Placa para humero distal LCP 2.7/3.5,
medial
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Instrumentos

Adaptadores dinamométricos

511.776 Adaptador dinamométrico, 0.8 Nm, con adap-
tador de anclaje rapido AO/ASIF

511.773 Adaptador dinamomeétrico, 1.5 Nm, para torni-
llos de bloqueo LCP de & 3.5 mm para adapta-
dor de anclaje rapido AO/ASIF

511.770 Adaptador dinamométrico 1.5 Nm

Importante: utilice siempre un adaptador dinamométrico al
introducir tornillos de bloqueo LCP; de lo contrario, la placa
y/o los tornillos podrian dafarse.

Instrumentos de perforacién para tornillos de bloqueo
LCP, de J 2.7 mm de diametro

323.061 Guia de broca LCP 2.7 (cabeza LCP 2.4), con
escala hasta 60 mm, para brocas de (J 2.0 mm
323.062 Broca de & 2.0 mm, con marcas

————

dobles, longitud 140/115 mm,
de 3 aristas de corte, de anclaje
rapido

S |

. oze
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Dispositivo de posicionamiento y compresién para la
placa dorsolateral con soporte

313.351 Bloque de guia, izquierdo, para arco de
insercion ref. 313.354, para DHP

313.352 Bloque de guia, derecho, para arco de in-
sercion ref. 313.354, para DHP

313.353 Guia de broca 2.7, para arco de insercién
ref. 313.354, para DHP

313.354 Arco de insercion para DHP

313.355 Inserto para guia de broca 2.7

313.356 Inserto para guia de broca 3.5

313.357 Guia de broca 3.5, para arco de insercion

ref. 313.354, para DHP

Nota: el dispositivo de colocacion y compresion también
puede utilizarse sin placa para implantar los tornillos de
cortical de 3.5 mm.

Instrumentos de medicion de la longitud

319.005 Medidor de profundidad para tornillos
de 2.0y 2.4 mm, medicion hasta 40 mm

319.010 Medidor de profundidad para tornillos
de & 2.7 a4.0 mm, medicién hasta 60 mm

Placas LCP para humero distal
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Instrumentos

Opcion: Placa LCP 3.5 para metéafisis, para humero
distal-medial.

Instrumentos especificos para la placa LCP 3.5 para metéfisis,
para humero distal-medial

312.948 Bloque de guia

323.027 Guia de broca N

324.081 Guia de centrado para agujas de Kirschner
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Informaciéon para RM

Torsion, desplazamiento y artefactos en imagenes con-
forme a las normas ASTM F2213-06, ASTM F2052-06e1 y
ASTM F2119-07

La prueba no clinica del peor de los casos en un sistema de RM
3 T no reveld ningun par de torsién o desplazamiento relevante
de la construccién de un gradiente espacial local medido expe-
rimentalmente del campo magnético de 3.69 T/m. El artefacto
mas grande de la imagen se extendié aproximadamente 169 mm
desde la construccién cuando se escaned con el eco de gradiente
(GE). La prueba se hizo en un sistema de RM 3 T.

Radiofrecuencia (RF) - calor inducido conforme a la norma
ASTM F2182-11a

La prueba electromagnética y térmica no clinica del peor de los
casos tuvo como resultado un aumento maximo de temperatura
de 9.5 °C, con un aumento medio de la temperatura de 6.6 °C
(1.5 T) y un aumento maximo de temperatura de 5.9 °C (3 T)

en condiciones de RM utilizando bobinas RF (todo el cuerpo pro-
medié una tasa de absorcion especifica [SAR] de 2 W/kg durante
6 minutos [1.5 T] y durante 15 minutos [3 T]).

Precauciones: la prueba anterior se basa en pruebas no clini-
cas. El aumento real de temperatura en el paciente dependera
de distintos factores aparte de la SAR y la duracién de la admi-
nistracion de RF. Por tanto, se recomienda prestar atencion en
especial a lo siguiente:

— Se recomienda monitorizar minuciosamente a los pacientes
que se sometan a RM en lo referente a la percepcion de
temperatura y/o sensacion de dolor.

— Los pacientes con problemas de regulacion térmica o en la
percepcion de temperatura no deben someterse a RM.

— En general se recomienda utilizar un sistema de RM con baja
intensidad de campo en presencia de implantes conductores.
La tasa de absorcién especifica (SAR) que se emplee debe
reducirse lo maximo posible.

— Usar un sistema de ventilacién ayuda a reducir el aumento de
la temperatura del cuerpo.
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