Część nr 1
	lp.
	Asortyment
	j.m.
	Ilość

	1. 
	Endoproteza bezcementowa, anatomiczna i uniwersalna stawu biodrowego: Skład:
	 
	

	
	TRZPIEŃ BEZCEMENTOWY TYPU SHORT Trzpień ze stopu tytanu, w dwóch płaszczyznach posiadający kształt klina zwężający się dystalnie. Spłaszczony, w 2/3 części bliższej pokryty porowatą tytanową okładziną napylaną próżniowo. Trzpień typu „MIS”, krótki, blokowany w nasadzie, przystosowany do MIS z dostępu przedniego, międzymięśniowego, część dalsza ścięta dystalnie od strony bocznej. Dostępny w min. 11 rozmiarach, stożek 12/14. Opcjonalnie trzpień lateralizowany.
	szt.
	100

	
	Trzpień bezcementowy, tytanowy prosty, osiadający kształt klina, napylany tylko w części bliższej okładziną tytanową typu Plasma Spray, w minimum 10 rozmiarach w wersji standardowej i high offset. Stożek 12/14 Trzpień w kształcie klina w 1/3 bliższej jest pokryty okładziną tytanową, w części medialnej korundowany. Część dystalna polerowana i zwężona w celu uniknięcia odczuć bólowych u pacjenta. Proteza oferowana z głowami metalowymi o różnych średnicach z 5 długościami szyjki, oraz z głowami ceramicznymi o 3 długościach szyjki
	szt.
	100

	
	Głowa metalowa o średnicy 28 , 32,  mm w co najmniej w 4
długościach szyjki
	szt.
	20

	
	Głowa metalowa o średnicy  36,  mm w co najmniej w 4
długościach szyjki
	szt.
	50

	
	Głowa ceramiczna typu Biolox Delta 28-32-36mm do panewek i wkładek rosnących
	szt.
	130

	
	Głowa bipolarna 
	szt.
	10

	
	Głowa do panewki dwumobilnej 
	szt.
	20

	
	Wkład do panewki dwumbolnej 
	szt.
	20

	
	Panewka bezcementowa typu press-fit wykonana ze stopu tytanu pokryta tytanową okładziną porowatą napylaną próżniowo i dodatkowo warstwą hydroksyapatytu. Panewka umożliwiająca dodatkową stabilizację śrubami z otworami na śruby zaślepionymi fabrycznie. Panewka posiadająca system mocowania wkładki w postaci tytanowego pierścienia pod krawędzią panewki blokujący wkładkę w panewce. Zamiennie dostępna panewka z 15 - stopniowym nawisem i z mocowanie stozkowym linera bez nawisu.
	szt.
	200

	
	Panewka bezcementowa dwumobilna pokryta porowata plazmą i wartwą hydroksyapatytu. Dostepna zamiennie opcja panewki z 3 elementami kotwiczącymi - 2 bolce stabilizujące i jeden otór na śruby na obwodzie panewki.
	szt. 
	20

	
	Wkładka dwumobilna
	szt. 
	20

	
	Śruby tytanowe
	szt.
	100

	
	Wkładka polietylenowa z PE wysokousieciowanego bezokapowa i z okapem min. 10 stopni ( do głów   28,32,36mm )
	szt.
	50

	
	Wkładka polietylenowa z PE wysokousieciowanego z dodatkiem chemicznego antyutleniacza bezokapowa i z okapem min. 10 stopni lub high wall ( do głów   28,32,36, mm )
	szt.
	100

	
	Wkładka ceramiczna typu Biolox Delta  o średnicach wewnętrznych 28, 32, 36, System wymusza wzrost średnicy wewnętrznej wkładki ceramicznej wraz ze
wzrostem panewki.
	szt.
	50

	2. 
	System rewizyjny biodra bezcementowy. Skład:
	 
	

	
	Proteza modularna , tytanowa, bezcementowa,  przeznaczona do rewizyjnych alloplastyk stawu biodrowego i  w niektórych przypadkach jako trzpień poresekcyjny po resekcji części bliższej kości udowej. Kształt trzpienia oparty jest o projekt trzpienia rewizyjnego wg. Prof Wagnera. Składa się z trzpienia udowego dostępne średnice od 14 do 28mm dla trzepienia prostego oraz wygiętego z możliwością blokowania dystalnego. Dostępność długośći od 120 do 260mm. Część szyjkowo - krętarzowa w sześciu długościach od 55 do 105 mm dla każdego rozmiaru dwa kształty cylindryczny oraz z rozbudowaną częścią przyśrodkową. Oba elementy osadzane na stożku Morse'a blokowane za pomocą nakrętki. technika operacyjna stwarza możliwości połączenia obu elementów już po osadzeniu trzpienia w kości udowej.
	szt.
	10

	
	Śruba dystalna tytanowa
	szt.
	10

	3. 
	Panewka rekonstrukcyjna cementowana dwumobilna
	 
	

	
	Panewka cementowana dwumobilna
	szt.
	10

	
	Wkładka dwumobilna
	szt.
	10

	
	Kosz rewizyjny do systemu Avantage
	szt.
	20

	4. 
	Panewka rekonstrukcyjna przerastająca z uzupełnieniami stropu panewki
	 
	

	
	Kosz rewizyjny z otworami na śruby wykonany z porowatego tantalu przerastającego kością przeznaczony do wklejenia panewki cementowanej. Rozmiary od 40 do 80mm w skokach co 2 milimetry. Zamiennie wersja panewki bezcementowa do użycia z wkładką polietylenową.
	szt.
	20

	
	Nadbudowa panewki wykonana z porowatego tantalu przerastającego kością 
	szt.
	20

	
	Wkładka polietylenowa 
	szt.
	20

	
	Głowa metalowa o średnicy 28 i 32 mm w co najmniej w 4
długościach szyjki
	szt.
	20

	
	Śruba tytanowa
	szt.
	50

	5. 
	Endoproteza stawu kolanowego pierwotna anatomiczna. Komponenty udowe i piszczelowe wykonane ze stopu kobaltowo-chromowego, komponenty polietylenowe wykonane ze wzmocnionego polietylenu z wiązaniami krzyżowymi lub zdodatkiem antyutleniacza. Dostępny w dwóch opcjach CR i PS do wyboru śródoperacyjnego
	 
	

	
	Komponent udowy anatomiczny cementowany typu CR lub PS  w minimum 10 rozmiarach w przedziale od 55 do 80mm, taca piszczelowa polerowana dostępna w min. 7 rozmiarach w przedziale od 63 do 87mm, wkładki polietylenowe dostępne  w 5 grubościach  mocowane do komponentu piszczelowego specjalną zawleczką.                                                          
	szt.
	50

	
	Wkładki polietylenowe typu CR, PS lub AS (przedniostabilizowane) wykonane z usieciowanego polietylenu dostępne  w co najmniej 5 grubościach  mocowane do komponentu piszczelowego specjalną zawleczką
	szt.
	20

	 
	Wkładki polietylenowe typu CR, PS lub AS (przedniostabilizowane) wykonane z usieciowanego polietylenu z dodatkiem chemicznego antyutleniacza dostępne  w co najmniej 5 grubościach  mocowane do komponentu piszczelowego specjalną zawleczką
	szt.
	100

	 
	Taca piszczelowa cementowana polerowana dostępna w min. 8 rozmiarach w przedziale od 63 do 87mm, wkładki polietylenowe   mocowane do komponentu piszczelowego specjalną zawleczką. 
	szt.
	50

	 
	Komponent udowy anatomiczny bezcementowy typu CR lub PS, minimum w 10 rozmiarach, w przedziale od 55 do 80 mm
	szt.
	70

	 
	Taca piszczelowa bezcementowa polerowana dostępna w min. 8 rozmiarach w przedziale od 63 do 87mm, wkładki polietylenowe  mocowane do komponentu piszczelowego specjalną zawleczką. 
	szt.
	70

	6. 
	Endoproteza rewizyjna, kłykciowa, tylnie związana, modularna.
Komponent udowy anatomiczny w minimum 9 rozmiarach wykonany ze stopu CoCr  z możliwością dokręcenia trzpieni przedłużających oraz klinów wyrównujących ubytki kostne.
Komponent piszczelowy uniwersalny ze stopu CoCr polerowany w wersji fixed bearing i mobile bearing o nierównej powierzchni uniesionej na środku dopasowanej do wkładki piszczelowej w co najmniej 7 rozmiarach, z możliwością dokręcenia trzpieni   przedłużających oraz klinów wyrównujących ubytki kostne. Możliwość założenia kołnierza (tulei) bezcementowego wykonanego ze sprasowanego tytanu o strukturze gąbki do wypełnienia ubytków w piszczeli oraz adaptera offsetowego.
Wkładka stawowa polietylenowa mobile bearing, osadzana na centralnym bolcu wychodzącym z tacy piszczelowej w co najmniej 6 grubościach dla każdego rozmiaru części piszczelowej oraz typu fixed bearing mocowana do komponentu piszczelowego specjalną zawleczką . Trzpień udowy i piszczelowy w co najmniej 2 długościach i 7 średnicach.  Stabilizator piszczelowy derotacyjny. Bloczek udowy w co najmniej 2 wysokościach. Bloczek piszczelowy w co najmniej 3 wysokościach. Adaptor offsetowy w 3 rosnących wymiarach ofsetu.
	 
	

	 
	udo PS
	szt.
	10

	 
	piszczel fixed lu bihelical
	szt.
	10

	 
	wkładka standard lub bihelical
	szt.
	10

	 
	trzpień bezcement
	szt.
	20

	 
	adaptor ofsetowy udo piszczel
	szt.
	20

	 
	podkładka piszczelowa
	szt.
	20

	 
	podkładka udowa
	szt.
	40


	 
	skrzydełka piszczelowe
	szt.
	20

	 
	Uzupełnienia piszczelowe z porowatego tytanu
	szt.
	10

	7. 
	System implantów poresekcyjnych - System modularny umożliwiający elastyczne dopasowanie do poziomu i miejsca resekcji. Umożliwiający resekcję od minimum ½ bliższej piszczeli do bliższego końca kości udowej (z endoprotezoplastyką biodra włącznie). Implant kolana oparty na ruchomym zawiasie i ruchomej wkładce polietylenowej. Trzpienie śródszpikowe w wersjach cementowanej i bezcementowej. Dostępne minimum dwa rodzaje komponentu zastępującego nasadę bliższą kości udowej.
	 
	

	
	Komponent udowy
	szt.
	3

	
	Trzpień bezcementowy
	szt.
	3

	
	Wkładka piszczelowa
	szt.
	3

	
	niemodularny komponent segmentowy piszczelowy 
	szt.
	3

	
	Polietylenowa tuleja piszczelowa
	szt.
	3

	
	Polietylenowa tuleja udowa
	szt.
	3

	
	Grot zatrzaskowy
	szt.
	3

	
	Bolec
	szt.
	3

	
	Jarzmo piszczelowe
	szt.
	3

	
	Trzpień Cementowany anatomiczny
	szt.
	3

	
	Komponent diafizjalny segmentowy
	szt.
	3

	
	śruby krętarzowe
	szt.
	3

	
	łącznik zakrzywiony
	szt.
	3

	
	Zaczep przezkrętarzowy 
	szt.
	3

	
	Trzpień Cementowy prosty 
	szt.
	3

	
	modularny komponent udowy proksymalny 
	szt.
	3

	
	Segment diafizjalny eliptyczny
	szt.
	3

	
	Głowa modularna CoCr, stożek I
	szt.
	6

	
	Płyta do krętarza
	szt.
	6

	
	Głowa modularna ceramiczna, stożek I
	szt.
	6

	
	Uzupełnienie nasady piszczeli małe / duże
	szt.
	6

	
	Podładka piszczelowa
	szt.
	3


	Lp.
	Asortyment
	j.m. 
	Ilość

	
	Płyty blokujaco-kompresyjne, zmiennokątowe tytanowe
	
	

	8. 
	Płyta tytanowa anatomiczna, z ograniczonym kontaktem z kością, blokująco-kompresyjna do bliższej nasady kości piszczelowej od strony bocznej, z otworami w płycie zmienno-kątowymi. W głowie płyty 2 lub 3 otwory na śruby gąbczaste o średnicy 5.0 mm oraz gąbczaste kanulowane o średnicy 4.5 mm; śruby w głowie pod różnymi kątami wraz z możliwością angulacji 15 stopni w każdym kierunku (możliwość uzyskania stabilności kątowej każdej śruby za pomocą blokowanej zaślepki o średnicy 8.0 mm po uzyskaniu kompresji odłamów za pomocą śruby korowej lub gąbczastej). Otwory w trzonie pod śruby korowe samowiercące o średnicy 4.0 mm (możliwość uzyskania stabilności kątowej śruby za pomocą blokowanej zaślepki o średnicy 8.0 mm po uzyskaniu kompresji odłamów). Tylne nachylenie płyty 6 stopni. Możliwość dodatkowego odsunięcia płyty od kości za pomocą spacerów o długości 1, 2 lub 3 mm oraz użycia zaślepek do nieużywanych otworów. Zaślepki blokowane o średnicy 8.0 mm wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego 6 Nm zmniejszającego siłę dokręcania. Możliwość użycia płyty techniką miniinwazyjną, za pomocą przeziernej dla promieni RTG zewnętrznej prowadnicy. Płyty prawe i lewe, płyty z dwoma otworami w głowie posiadają 5, 7, 9, otworów w trzonie w długościach odpowiednio 132, 172 i 212 mm; płyty z trzema otworami w głowie posiadają 5, 7, 9 i 13 otworów w trzonie, długość płyty odpowiednio 132, 172, 212 i 292 mm.
	szt.
	30

	9. 
	Śruba korowa 4.0 mm lita, śruba gąbczasta 4.5 mm kaniulowana, śruba gąbczasta 5.0 mm z gwintem 32 mm
	szt.
	180

	10. 
	zaślepka blokowana 8mm
	szt.
	180

	11. 
	Płyta tytanowa anatomiczna, z ograniczonym kontaktem z kością, blokująco- kompresyjna do bliższej nasady kości udowej do leczenia złamań okołoprotezowych.W głowie płyty 4 otwory na śruby korowe o średnicy 5.0 mm i 4.0 mm; korowe o średnicy 4.0 mm z rzadkim gwintem; gąbczaste o średnicy 5.0 mm z gwintem częściowym; w trzonie plyty rzędy potrójnych otworów diagonalnych pod śruby korowe o średnicy 5.0 mm i 4.0 mm; korowe o średnicy 4.0 mm z rzadkim gwintem; gąbczaste o średnicy 5.0 mm z gwintem częściowym oraz śruby okołoprotezowe. Śruby w głowie i trzonie płyty z możliwością angulacji 15 stopni w każdym kierunku (możliwość uzyskania stabilności kątowej każdej śruby za pomocą blokowanej zaślepki o średnicy 8.0 mm po uzyskaniu kompresji odłamów za pomocą śruby korowej lub gąbczastej). Możliwość dodatkowego odsunięcia płyty od kości za pomocą spacerów o długości 1, 2 lub 3 mm oraz użycia zaślepek do nieużywanych otworów. Zaślepki blokowane o średnicy 8.0 mm wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego 6 Nm zmniejszającego siłę dokręcania. Możliwość użycia płyty techniką miniinwazyjną, za pomocą przeziernej dla promieni RTG zewnętrznej prowadnicy. Możliwość użycia kabli wraz z blokowanym lub nieblokowanycm w płycie oczkeim na kabel. Możliwość użycia dodatkowej dokręcanej płyty kręatrzowej. W zestawie wiertła do wiercenia w cemencie. Płyty prawe i lewe, posiadają 9, 12, 15, 18 i 21 otworów w trzonie w długościach odpowiednio 245, 285, 324, 363 i 401 mm. Dodatkowo krótka płyta z jednym rzędem diagonalnym potrójnych otworów w trzonie o długości 115 mm.
	szt.
	20

	12. 
	Śruba korowa 4.0 mm lita, śruba korowa 5.0 lita, śruba gąbczasta 5.0 mm z gwintem 32 mm
	szt.
	120

	13. 
	zaślepka blokowana 8mm
	szt.
	120

	14. 
	Płyta krętarzowa stosowana jako nakładka do płyty okołoprotezowej do bliższej nasady kości udowej. Płyta wąska i szeroka, prawa i lewa. W płycie otwory do stablilizacji drukani Kirschnera, otowry pod oczko do kabli, otwory pod śruby 3.5 korowe lub blokowane oraz dodatkowo pod śruby korowe 4.0 i 5.0 oraz gąbczaste 5.0 z możliwośćią angulacji 15 stopni w każdym kierunku (możliwość uzyskania stabilności kątowej śruby za pomocą blokowanej zaślepki o średnicy 8.0 mm po uzyskaniu kompresji odłamów za pomocą śruby korowej 4.0 i 5.0 lub gąbczastej 5.0)
	szt.
	10

	15. 
	śruba blokowana 3.5 mm tytanowa
	szt.
	30

	16. 
	śruba korowa 3.5 mm tytanowa
	szt.
	30

	17. 
	Płyty wygięte do trzonu kości udowej. W trzonie otwory na śruby korowe o średnicy 3.5 mm oraz korowe 4.0 mm, korowe 5.0 i śruby okołoprotezowe 5.0 jednokortykalne. Śruby 4.0 i 5.0 z możliwośćią angulacji 15 stopni w każdym kierunku (możliwość uzyskania stabilności kątowej każdej śruby za pomocą blokowanej zaślepki o średnicy 8.0 mm po uzyskaniu kompresji odłamów za pomocą śruby korowej). Możliwość dodatkowego odsunięcia płyty od kości za pomocą spacerów o długości 1, 2 lub 3 mm oraz użycia zaślepek do nieużywanych otworów. Zaślepki blokowane o średnicy 8.0 mm wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego 6 Nm zmniejszającego siłę dokręcania. Możliwość użycia kabli wraz z blokowanym lub nieblokowanycm w płycie oczkiem na kabel. Płyty posiadają 10, 12 i 14 otworów w trzonie- otwory blokowane i kompresyjne; dodatkowo na obu końcach płyty otwory pod urządzenie kompresyjne. Płyty w długościach odpowiednio 210, 249 i 289 mm. 
	szt.
	10

	18. 
	Śruba korowa 4.0 mm lita, śruba korowa 5.0 lita, śruba gąbczasta 5.0 mm z gwintem 32 mm
	szt.
	60

	19. 
	zaślepka blokowana 8mm
	szt.
	60

	20. 
	Płyta tytanowa anatomiczna, z ograniczonym kontaktem z kością, blokująco- kompresyjna do dalszej nasady kości udowej do leczenia złamań okołoprotezowych.W głowie płyty 8 otworów na śruby korowe o średnicy 5.0 mm i 4.0 mm; korowe o średnicy 4.0 mm z rzadkim gwintem; gąbczaste o średnicy 5.0 mm z gwintem częściowym; w trzonie plyty rzędy potrójnych otworów diagonalnych pod śruby korowe o średnicy 5.0 mm i 4.0 mm; korowe o średnicy 4.0 mm z rzadkim gwintem; gąbczaste o średnicy 5.0 mm z gwintem częściowym oraz śruby okołoprotezowe. Śruby w głowie i trzonie płyty z możliwośćią angulacji 15 stopni w każdym kierunku (możliwość uzyskania stabilności kątowej każdej śruby za pomocą blokowanej zaślepki o średnicy 8.0 mm po uzyskaniu kompresji odłamów za pomocą śruby korowej lub gąbczastej). Możliwość dodatkowego odsunięcia płyty od kości za pomocą spacerów o długości 1, 2 lub 3 mm oraz użycia zaślepek do nieużywanych otworów. Zaślepki blokowane o średnicy 8.0 mm wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego 6 Nm zmniejszającego siłę dokręcania. Możliwość użycia płyty techniką miniinwazyjną, za pomocą przeziernej dla promieni RTG zewnętrznej prowadnicy. Możliwość użycia kabli wraz z blokowanym lub nieblokowanycm w płycie oczkiem na kabel. W zestawie wiertła do wiercenia w cemencie. Płyty prawe i lewe, posiadają 9, 12, 15, 18 i 21 otworów w trzonie, w długościach odpowiednio 238, 278, 317, 355 i 393 mm.
	szt.
	5

	21. 
	Śruba korowa 4.0 mm lita, śruba korowa 5.0 lita, śruba gąbczasta 5.0 mm z gwintem 32 mm
	szt.
	30

	22. 
	zaślepka blokowana 8mm
	szt.
	30

	23. 
	prowadnik do kabla, blokowany/nieblokowany
	szt.
	20

	24. 
	system kabli ortopedycznych średnica 1.8, dł. 635 lub 914 mm, z oczkiem blokowanym lub nieblokowanym
	szt.
	50

	25. 
	śruby tytanowe jednokorowe okołoprotezowe o średnicy 5.0 mm w długościach 10-20 mm (co 2 mm)
	szt.
	10

	
	Płyty blokująco-kompresyjne okołostawowe stalowe
	
	

	26. 
	Płyty proste stalowe blokująco – kompresyjne. Płyty wyposażone w podwójne otwory blokowane, niewymagające zaślepek/przejściówek. Możliwość zastosowania alternatywnie śrub korowych 3.5mm, lub blokowanych 3.5mm i gąbczastych 4.0mm. Otwory„ósemkowe”, obustronnie gwintowane, z możliwością użycia śrub blokowanych lub korowych. Kompresja dwukierunkowa. Śruby blokowane wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego. Śruba korowa Ø3.5 w długościach 10-150 mm; Śruba blokowana Ø3.5 w długościach 12-90 mm.
Płyty stalowe 3.5 mm proste blokowane, ilość otworów 4-20, dł. 53-261 mm;
Płyty stalowe 3.5 mm 1/3 tubular blokowane, ilość otworów 3-14, długość 42-185 mm.
	szt.
	30

	27. 
	Śruba stalowa blokowana 3.5 w długościach 12-90 mm
	szt.
	180

	28. 
	Śruba stalowa korowa 3.5 w długościach 10-150 mm
	szt.
	180

	29. 
	Proste stalowe blokująco – kompresyjne, rekonstrukcyjne. Płyty wyposażone w podwójne otwory blokowane, niewymagające zaślepek/przejściówek. Możliwość zastosowania alternatywnie śrub korowych 3.5mm, lub blokowanych 3.5mm i gąbczastych 4.0mm. Otwory„ósemkowe”, obustronnie gwintowane, z możliwością użycia śrub blokowanych lub korowych. Kompresja dwukierunkowa. Śruby blokowane wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego. Śruba korowa Ø3.5 w długościach 10-150 mm; Śruba blokowana Ø3.5 w długościach 12-90 mm.
Płyty stalowe 3.5mm proste rekonstrukcyjne blokowane, ilość otw.3-22, długość 40-287 mm.
	szt.
	50

	30. 
	Śruba stalowa blokowana 3.5 w długościach 12-90 mm
	szt.
	300

	31. 
	Śruba stalowa korowa 3.5 w długościach 10-150 mm
	szt.
	300

	32. 
	Płyta stalowa anatomiczna niskoprofilowa, blokująco - kompresyjna do bliższego końca kości ramiennej.
W głowie płyty otwory na śruby pod różnymi kątami oraz otwory pozwalające na stabilizację za pomocą drutów Kirschnera i przyszycie nićmi stożka rotatora. W części dalszej płytki otwory gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych. Od strony wierzchniej płyty podcięcia minimalizujące uszkodzenie tkanek. Możliwość użycia w płycie śrub kaniulowanych blokowanych 3.5 mm, kaniulowanych konikalnych 3.5 mm, blokowanych 3.5 mm, blokowanych 2.7 mm z głową 3.5 mm oraz korowych 3.5 mm. Otwory blokowane nie wymagające użycia zaślepek-przejściówek. Śruby blokowane wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego zmniejszającego siłę dokręcania. 
Płyta prawa/ lewa, ilość otworów w trzonie 4- 16, długość 90-234 mm.
	szt.
	10

	33. 
	Śruba stalowa blokowana 3.5 w długościach 12-90 mm
	szt.
	60

	34. 
	Śruba stalowa korowa 3.5 w długościach 10-150 mm
	szt.
	60

	35. 
	Płyty stalowe anatomiczne niskoprofilowe, blokująco - kompresyjne, do dalszego końca kości ramiennej i bliższego końca k. łokciowej.
Zestaw płyt umożliwiających mocowanie techniką 90 stopni od strony tylnobocznej i przyśrodkowej; techniką 180 stopni od strony bocznej i przyśrodkowej. W głowie płyty otwory na śruby pod różnymi kątami oraz otwory pozwalające na stabilizację za pomocą drutów Kirschnera. W części bliższej płytki otwory gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych. Od strony wierzchniej płyty ścięcia minimalizujące uszkodzenie tkanek. Możliwość użycia śrub blokowanych 3.5 mm z głową 2.7 mm; blokowanych 2.7 mm; konikalnych 2.7 mm; korowych 2.7 mm; korowych 3.5 mm z głową 2.7 mm oraz gąbczastych 4.0. Otwory blokowane nie wymagające użycia zaślepek-przejściówek. Śruby blokowane wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego zmniejszającego siłę dokręcania.
A. Płyty tylnoboczne prawe i lewe, ilość otworów w trzonie 3-19, długość 72-280 mm.
B. Płyty boczne prawe i lewe, ilość otworów w trzonie 5-15, długość 87-217 mm.
C. Płyty przyśrodkowe prawe i lewe, ilość otworów w trzonie 3-15, długość 78-234 mm.
D. Płyty przyśrodkowe z krótką głową, prawe i lewe, ilość otworów w trzonie 3-15, długość 74-230 mm. 
E. Płyty do wyrostka łokciowego, prawe i lewe, ilość otworów w trzonie 3-15, długość 77-233 mm.
	szt.
	10

	36. 
	Śruba stalowa korowa 2.7 mm w długościach 10-60 mm( co 2 mm) i 65-70 mm (co 5 mm), Śruba stalowa korowa 3.5 z głową 2.7 mm
	szt.
	60

	37. 
	Śruba stalowa blokowana o średnicy 2.7 mm w długościach 10-60 mm (co 2 mm), Śruba stalowa konikalna o średnicy 2.7 mm w długościach 10-24 mm
	szt.
	60

	38. 
	Płyta stalowa anatomiczna niskoprofilowa, blokująco - kompresyjna do bliższej nasady kości piszczelowej od strony bocznej. W głowie płyty otwory na śruby pod różnymi kątami oraz otwory pozwalające na stabilizację za pomocą drutów Kirschnera. W części dalszej płytki otwory gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych. Od strony wierzchniej płyty podcięcia minimalizujące uszkodzenie tkanek. Możliwość użycia śrub kaniulowanych blokowanych 3.5 mm, kaniulowanych konikalnych 3.5 mm, blokowanych 3.5 mm, blokowanych 2.7 mm z głową 3.5 mm oraz korowych 3.5 mm. Otwory blokowane nie wymagające użycia zaślepek-przejściówek. Śruby blokowane wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego zmniejszającego siłę dokręcania. Możliwość założenia płyty techniką miniinwazyjną przy użyciu zewnętrznej przeziernej prowadnicy.
Płyta prawa/ lewa, ilość otworów w trzonie 6- 16, długość 104-224 mm. 
	szt.
	20

	39. 
	Śruba stalowa blokowana 3.5 w długościach 12-90 mm
	szt.
	120

	40. 
	Śruba stalowa korowa 3.5 w długościach 10-150 mm
	szt.
	120

	41. 
	Płyta stalowa anatomiczna niskoprofilowa,kompresyjna do bliższej nasady kości piszczelowej od strony przyśrodkowej.
W głowie płyty 4 otwory na śruby pod różnymi kątami oraz 3 otwory pozwalające na stabilizację za pomocą drutów Kirschnera. W części dalszej płytki otwory niegwintowane z możliwością zastosowania śrub korowych kompresyjnych lub kaniulowanych konikalnych. Płyta prawa/ lewa, ilość otworów w trzonie 4, 6, 8 i 10, w długościach odpowiednio 59, 82, 106 i 130 mm.
	szt.
	20

	42. 
	Śruba stalowa korowa 3.5 w długościach 10-150 mm
	szt.
	120

	43. 
	Śruba stalowa konikalna kaniulowana o średnicy 3.5 mm w długościach 30-70 mm (co 5mm)
	szt.
	120

	44. 
	Płyta stalowa anatomiczna niskoprofilowa, blokująco- kompresyjna do dalszej nasady kości piszczelowej od strony przyśrodkowej. W głowie płyty otwory na śruby pod różnymi kątami oraz otwory pozwalające na stabilizację za pomocą drutów Kirschnera. W części bliższej płytki otwory gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych. Od strony wierzchniej płyty podcięcia minimalizujące uszkodzenie tkanek. Możiwość użycia śrub kaniulowanych blokowanych 3.5 mm, kaniulowanych konikalnych 3.5 mm, blokowanych 3.5 mm, blokowanych 2.7 mm z głową 3.5 mm oraz korowych 3.5 mm. Otwory blokowane nie wymagające użycia zaślepek-przejściówek. Śruby blokowane wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego zmniejszającego siłę dokręcania. 
Płyta prawa/ lewa, ilość otworów w trzonie 6- 18, długość 120-264 mm.
	szt.
	20

	45. 
	Śruba stalowa blokowana 3.5 w długościach 12-90 mm
	szt.
	120

	46. 
	Śruba stalowa korowa 3.5 w długościach 10-150 mm
	szt.
	120

	47. 
	Płyta stalowa anatomiczna niskoprofilowa, blokująco- kompresyjna do dalszej nasady kości piszczelowej od strony przednio - bocznej. W głowie płyty otwory na śruby pod różnymi kątami oraz otwory pozwalające na stabilizację za pomocą drutów Kirschnera. W części bliższej płytki otwory gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych. Od strony wierzchniej płyty podcięcia minimalizujące uszkodzenie tkanek. Możiwość użycia śrub kaniulowanych blokowanych 3.5 mm, kaniulowanych konikalnych 3.5 mm, blokowanych 3.5 mm, blokowanych 2.7 mm z głową 3.5 mm oraz korowych 3.5 mm. Otwory blokowane nie wymagające użycia zaślepek-przejściówek. Śruby blokowane wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego zmniejszającego siłę dokręcania. 
Płyta prawa/ lewa, ilość otworów w trzonie 6- 18, długość 94-237 mm.
	szt.
	20

	48. 
	Śruba stalowa blokowana 3.5 w długościach 12-90 mm
	szt.
	120

	49. 
	Śruba stalowa korowa 3.5 w długościach 10-150 mm
	szt.
	120

	50. 
	Płyta stalowa anatomiczna niskoprofilowa, blokująco- kompresyjna do dalszej nasady kości strzałkowej od strony bocznej. W głowie płyty otwory na śruby pod różnymi kątami oraz otwory pozwalające na stabilizację za pomocą drutów Kirschnera. W części bliższej płytki otwory gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych. Od strony wierzchniej płyty podcięcia minimalizujące uszkodzenie tkanek. Możliwość użycia śrub blokowanych 3.5 mm z głową 2.7 mm ;blokowanych 2.7 mm; konikalnych 2.7 mm; korowych 2.7 mm; korowych 3.5 mm z głową 2.7 mm oraz gąbczastych 4.0. Otwory blokowane nie wymagające użycia zaślepek-przejściówek. Śruby blokowane wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego zmniejszającego siłę dokręcania. 
Płyta prawa/ lewa, ilość otworów w trzonie 4- 16, długość 80-236 mm.
	szt.
	50

	51. 
	Śruba stalowa korowa 2.7 mm w długościach 10-60 mm( co 2 mm) i 65-70 mm (co 5 mm), Śruba stalowa korowa 3.5 z głową 2.7 mm
	szt.
	300

	52. 
	Śruba stalowa blokowana o średnicy 2.7 mm w długościach 10-60 mm (co 2 mm), Śruba stalowa konikalna o średnicy 2.7 mm w długościach 10-24 mm
	szt.
	300

	53. 
	Śruba stalowa gąbczasta 4.0 mm
	szt.
	20

	54. 
	Śruba stalowa blokowana o średnicy 2.7 mm, z głową 3.5mm, w długościach 10-90 mm
	szt.
	20

	55. 
	Śruba stalowa blokowana 3.5 z głową 2.7 mm 
	szt.
	20

	56. 
	Śruba stalowa blokowana o średnicy 3.5 mm kaniulowana w długościach 30-90 mm (co 5mm)
	szt.
	100

	57. 
	Śruba stalowa konikalna kaniulowana o średnicy 3.5 mm w długościach 30-70 mm (co 5mm)
	szt.
	100

	
	Płytki do ręki
	
	

	58. 
	Płyty niskoprofilowe do złamań w obrębie śródręcza i paliczków, tytanowe, z wkręconymi w otwory celownikami pod wiertła. Celowniki oznaczone kolorystycznie dla poszczególnych systemów. Możliwość doginania płyt in- situ oraz odcięcia niepotrzebnych oczek. Płyty w systemie 1,5 mm; możiwość użycia śrub blokowanych i korowych o średnicy 1,5 mm oraz korowych o średnicy 1,3 mm. W otworach kompresyjnych możliwa kompresja do 0,75 mm.
płyta prosta 12 otworowa, długość 61,7 mm, szerokość 4,3 mm, profil 1,1 mm
płyta T, długość 56,3 mm, szerokość 20,4 mm, profil 1,1 mm
płyta Y, długość 49,6 mm, szerokość 13,8 mm, profil 1,1 mm
płyta sieciowa, długość 46 mm, szerokość 12,8 mm, profil 1,1 mm
płyta Y/T, długość 39,3 mm, szerokość 14,1 mm, profil 1,1 mm
płyta T mała, długość 25,9 mm, szerokość 13,5 mm, profil 1,0 mm
	szt.
	20

	59. 
	śruba korowa o średnicy 1.3 mm w długościach 8-24 mm
	szt.
	60

	60. 
	śruba korowa o średnicy 1.5 mm w długościach 8-24 mm
	szt.
	60

	61. 
	śruba blokowana o średnicy 1.5 mm w długościach 8-24 mm
	szt.
	60

	62. 
	Płyty niskoprofilowe do złamań w obrębie śródręcza i paliczków, tytanowe, z wkręconymi w otwory celownikami pod wiertła. Celowniki oznaczone kolorystycznie dla poszczególnych systemów. Możliwość doginania płyt in- situ oraz odcięcia niepotrzebnych oczek. Płyty w systemie 2,5 mm; możiwość użycia śrub o średnicy 2.5 mm: blokowanych, korowych oraz blokowanych zmiennokątowych. W otworach kompresyjnych możliwa kompresja do 1.0 mm.
płyta prosta 12 otworowa, długość 90,2 mm, szerokość 6,8 mm, profil 1,65 mm
płyta T, długość 73,8 mm, szerokość 27,6 mm, profil 1,65 mm
płyta Y, długość 71,8mm, szerokość 19,5 mm, profil 1,65 mm
płyta sieciowa, długość 79,8 mm, szerokość 17,4mm, profil 1,65 mm
płyta Y/T, długość 55,5 mm, szerokość 19,5 mm, profil 1,65 mm
	szt.
	10

	63. 
	śruby korowe o średnicy 2.5 mm w długościach 8-28 mm
	szt.
	30

	64. 
	śruby blokowane o średnicy 2.5 mm w długościach 8-28 mm
	szt.
	30

	65. 
	śruby blokowane zmiennokątowe o średnicy 2.5 mm w długościach 10-28 mm
	szt.
	30

	66. 
	podkładka 2.5 mm
	szt.
	10

	
	Płytki do stopy
	
	

	67. 
	Płyty niskoprofilowe do złamań i osteotomii w obrębie stopy, tytanowe, z wkręconymi w otwory celownikami pod wiertła. Celowniki oznaczone kolorystycznie dla lewej i prawej stopy. Możliwość doginania płyt in- situ. Możliwość użycia śrub blokowanych, nieblokowanych i zmiennokątowych oraz pegów zmiennokątowych. 
Płytka do artrodezy kości śródstopia - płytka do artrodezy pierwszego promienia, siedmiootworowa prawa i lewa, długość 45 mm, szerokość 10 mm, profil 1,65 mm, zagięcie grzbietowe płyty 14 stopni, zagięcie koślawe 5 stopni. Płyta pod śruby o średnicy 2.5 mm: blokowane, korowe oraz blokowane zmiennokątowe.
Płyta do artrodezy kości śródstopia - płytka do artrodezy pierwszego promienia, ośmiootworowa prawa i lewa, długość 55 mm, profil 2,18 mm, zagięcie grzbietowe płyty 7 stopni, zagięcie koślawe 5 stopni. Płyta pod śruby o średnicy 3.5 mm: blokowane, korowe oraz blokowane zmiennokątowe oraz pod śruby blokowane o średnicy 2.7 mm
	szt.
	10

	68. 
	Płyty niskoprofilowe do złamań i osteotomii w obrębie stopy, tytanowe, z wkręconymi w otwory celownikami pod wiertła. Celowniki oznaczone kolorystycznie dla lewej i prawej stopy. Możliwość doginania płyt in- situ. Możliwość użycia śrub blokowanych, nieblokowanych i zmiennokątowych oraz pegów zmiennokątowych. 
Płyta Lapidus do artrodezy pierwszej kości śródstopia i kości klinowatej, ośmiootworowa, uniwersalna, długość 61 mm, szerokość 22 mm, profil 1.4 mm. Płyta pod śruby blokowane 3.5 mm, 4.0 mm oraz 2.7 mm; korowe 3.5 mm oraz blokowane zmiennokątowe 3.5 mm
	szt.
	10

	69. 
	Płyty niskoprofilowe do złamań i osteotomii w obrębie stopy, tytanowe, z wkręconymi w otwory celownikami pod wiertła. Celowniki oznaczone kolorystycznie dla lewej i prawej stopy. Możliwość doginania płyt in- situ. Możliwość użycia śrub blokowanych, nieblokowanych i zmiennokątowych oraz pegów zmiennokątowych. 
Płyta kompresyjna do artrodezy kości śródstopia - płyta do pojedynczej artrodezy w kształcie prostokąta, 4 otwory. Płyta mała o długości 26.5 mm i szerokości 16.5-17.5 mm, możliwość uzyskania do 1.25 mm kompresji w otworze za pomocą śruby 3.5 mm, profil płyt 2.2 mm. Płyta duża o długości 30.5 mm i szerokości 16.5-17.5 mm, możliwość uzyskania do 1.25 mm kompresji w otworze za pomocą śruby 3.5 mm, profil płyt 2.2 mm. 
Płyta w kształcie X sześciootworowa o długości 42 mm i szerokości 18.5 mm, profil płyt 2.2 mm. Otwory w płytach pod śruby blokowane o średnicy 3.5 mm, 4.0 mm, 2.7 mm oraz nieblokowane 3.5 mm i blokowane zmiennokątowe 3.5 mm. 
	szt.
	5

	70. 
	Płyty niskoprofilowe do złamań i osteotomii w obrębie stopy, tytanowe, z wkręconymi w otwory celownikami pod wiertła. Celowniki oznaczone kolorystycznie dla lewej i prawej stopy. Możliwość doginania płyt in- situ. Możliwość użycia śrub blokowanych, nieblokowanych i zmiennokątowych oraz pegów zmiennokątowych. 
Płyty kompresyjne proste, czterootworowe. Płyta pod śruby o średnicy 2.5 mm (blokowane, korowe i blokowane zmiennokątowe), długość 30,5 mm, szerokość 6,5 mm, profil 1,8 mm. Płyta pod śruby o średnicy 3.5 mm (blokowane, korowe i blokowane zmiennokątowe), oraz śruby blokowane 2.7 mm, długość 36,7 mm, szerokość 7,4 mm, profil 2,2 mm. 
	szt.
	5

	71. 
	Tytanowe śruby blokowane o średnicy 2.7 mm w długościach 10-50 mm (co 2 mm)
	szt.
	50

	72. 
	Tytanowe śruby blokowane o średnicy 3.5 mm w długościach 10-50 mm (co 2 mm)
	szt.
	50

	73. 
	Cobaltowo- chromowe śruby blokowane zmiennokątowe w długościach 20-50 mm (co 2 mm)
	szt.
	50

	74. 
	Tytanowe śruby korowe o średnicy 3.5 mm w długościach 14-50 mm (co 2 mm)
	szt.
	50

	75. 
	Wkręty tytanowe do złamań i osteotomii korekcyjnych w obrębie ręki i stopy. 
Śruby kompresyjne Ø2.5/3.0 mm, samogwintujące, samowiercące, kaniulowane, pod drut prowadzący 0.9 mm. Dwa rodzaje gwintu, różny skok. Wydłużona, cylindryczna główka śruby wyposażona w gwint dostosowany do kości korowej zaś rdzeń śruby o średnicy Ø1.8 mm, nagwintowany na całej długości, z gwintem dostosowanym do kości gąbczastej, zapewniającym większą stabilność i kompresję kości gąbczastej. Średnica główki: 3.3 i 3.9 mm, odpowiednio dla śrub Ø2.5 i Ø3.0 mm. Gniazdo gwiazdkowe T7. Konstrukcja śruby umożliwiająca wykonanie kompresji a następnie wkręcenie główki śruby do kości korowej i umiejscowienie jej pod powierzchnią kości. 
Śruby uniwersalne, dedykowane zarówno do złamań w obrębie kości stopy oraz do różnych typów osteotomii (Akin'a, Chevron'a, Scraf'a, Weil'a), korekcji hallux valgus, artrodez stawów śródstopno-paliczkowych, artrodez paliczków. Instrumentarium pozwala na szybką i łatwą implantację śruby.
Śruba dostępna w rozmiarach: Ø2.5, dł. 10 - 40 mm, ze skokiem co 2 mm oraz Ø3.0, dł. 10 - 40 mm, ze skokiem co 2 mm. Materiał tytan.
	szt.
	100

	
	Gwoździe
	
	

	76. 
	Gwóźdź tytanowy, kaniulowany, anatomiczny, do leczenia złamań kości udowej z punktem wejścia przez krętarz większy
Gwóźdź o anatomicznym kącie ugięcia 3.1º, średnicy bliższej 12 mm dla gwoździ o średnicy 8.3 mm i 13 mm dla średnic od 9.3 mm do 14 mm oraz krzywej ugięcia zależnej od długości gwożdzia- dla gwoździ o średnicy 8.3 mm: 1270 mm dla długości 24-34 cm i 1400 mm dla długości 36-40 cm; dla gwoździ o średnicy 9.3 i większej: 1275 mm dla długości 24-34 cm; 1400 mm dla długości 36-42 oraz 1525 dla długości 44-48 cm, w gwoździach o średnicy powyżej 9.3 mm możliwość blokowania statycznego lub dynamicznego w części dalszej, otwór dynamiczny w odległości 17-29 mm od końca gwoździa, dwa otwory statyczne w płaszczyźnie bocznej w odległości 7-12 mm oraz 45-50 mm od końca gwoździa oraz otwór statyczny w płaszczyźnie AP w odległości 34-39 mm od końca gwoździa, wszystkie otwory pod śruby z pełnym lub niepełnym gwintem o średnicy 5.0 mm w długościach 20-60 mm (co 2.5 mm) i 65-100 mm (co 5 mm) . Dla gwoździ o średnicy 8.3 mm dwa otwory statyczne w części dalszej w płaszczyźnie bocznej w odległości 7.5-11.5 mm oraz 17.5- 21.5 mm od końca gwoździa, otwory pod śruby z pełnym lub niepełnym gwintem o średnicy 4.0 mm w długościach 20-60 mm (co 2.5 mm) i 65-100 (co 5 mm). Wszystkie otwory dystalne statyczne pozwalają na uzyskanie stabilności kątowej bez używania dodatkowych elementów. Gwóźdź prawy i lewy o średnicy 8.3, 9.3 i 10- 14 mm w długościach 24-40 cm dla średnicy 8.3 mm oraz 24-48 dla średnicy 9.3 i większych, ze spiralnymi rowkami na gwoździu. Kąt CCD 132º. Dla gwoździa o średnicy 8.3 mm proksymalnie dwa otwory pod śruby doszyjkowe rekonstrukcyjne o średnicy 6.0 mm z pełnym lub niepełnym gwintem w długościach 50- 140 mm (z przeskokiem co 5 mm) oraz otwór ze stabilnością kątową do śruby poprzecznej o średnicy 5.0 z pełnym lub niepełnym gwintem w długościach 20-60 mm (co 2.5 mm) i 65-100 (co 5 mm). Dla gwoździa o średnicy 9.3 mm i większej proksymalnie dwa otwory pod śruby doszyjkowe rekonstrukcyjne oraz dwa otwory po śruby zstępne o średnicy 6.0 mm z pełnym lub niepełnym gwintem w długościach 50- 140 mm (z przeskokiem co 5 mm), oraz otwór ze stabilnością kątową do śruby poprzecznej o średnicy 5.0 z pełnym lub niepełnym gwintem w długościach 20-60 mm (co 2.5 mm) i 65-100 (co 5 mm). Zaślepki o przewyższeniu 0, 5, 10 i 15 mm.
	kpl
	20

	
	gwóźdź
	szt.
	20

	
	śruba blokująca
	szt.
	60

	
	zaślepka
	szt.
	20

	77. 
	Gwóźdź tytanowy, kaniulowany, anatomiczny, odkolanowy
Gwóźdź o krzywej ugięcia 1275 mm i średnicy dalszej 13 mm. Dystalnie możliwość blokowania statycznego, dwa otwory statyczne w płaszczyźnie skośnej w odległości 23-30 mm oraz 37-44 mm od końca gwoździa oraz dwa otwory statyczne poprzeczne w odległości 9-15 mm i 45-51 mm od końca gwoździa, wszystkie otwory dystalne pod śruby z pełnym lub niepełnym gwintem o średnicy 6.0 mm w długościach 30-110 (co 5 mm), pozwalające na uzyskanie stabilności kątowej bez używania dodatkowych elementów. Gwóźdź uniwersalny o średnicy 10, 11.5 i 13 mm w długościach 16, 20, 24, 28-44 cm (co 2 cm) , z prostymi rowkami na gwoździu. Dla gwoździ krótkich (16, 20 i 24 mm) proksymalnie dwa otwory statyczne i jeden otwór dynamiczny pod śruby o średnicy 5.0 mm z pełnym lub niepełnym gwintem w długościach 20- 60 mm (z przeskokiem co 2,5 mm) i 65-100 (co 5 mm) Dla gwoździ długich (28-44 mm) proksymalnie jeden otwór dynamiczny i jeden otwór statyczny pod śruby z pełnym lub niepełnym gwintem o średnicy 5.0 mm w długościach 20- 60 mm (z przeskokiem co 2,5 mm) i 65-100 (co 5 mm). Wszystkie proksymalne otwory statyczne pozwalają na uzyskanie stabilności kątowej bez używania dodatkowych elementów. Możliwość użycia podkładek w otworach dystalnych oraz zakrętki korowej w najbardziej dystalnym otworze. Zaślepki o przewyższeniu 0, 5, 10 i 15 mm.


	kpl
	10

	
	gwóźdź
	szt.
	10

	
	śruba blokująca
	szt.
	30

	
	zaślepka
	szt.
	10

	78. 
	Gwóźdź tytanowy , kaniulowany, piszczelowy
Gwóźdź o anatomicznym kącie ugięcia bliższego 10º i dalszego 2º. Średnica bliższa gwoździa 11 mm (dla gwoździ o średnicy do 11 mm) oraz potrójne rowki na trzonie (dla średnic powyżej 10.0 mm). Możliwość blokowania statycznego w części dalszej, dwa otwory statyczne w płaszczyźnie bocznej w odległości 5-10 mm oraz 25-30 mm od końca gwoździa oraz otwór statyczny w płaszczyźnie AP w odległości 15-20 mm od końca gwoździa, dla gwoździ o średnicy 8.3 mm wszystkie otwory pod śruby z pełnym lub niepełnym gwintem o średnicy 4.0 mm w długościach 20-60 mm (co 2.5 mm) i 65-100 mm (co 5 mm) a dla gwoździ o średnicy 9.3-14 mm pod śruby z pełnym lub niepełnym gwintem o średnicy 5.0 mm w długościach 20-60 mm (co 2.5 mm) i 65-100 (co 5 mm). Wszystkie otwory dystalne statyczne pozwalają na uzyskanie stabilności kątowej bez używania dodatkowych elementów. Gwóźdź uniwersalny o średnicy 8.3, 9.3 i 10- 14 mm w długościach 24-44 cm. Proksymalnie dwa otwory skośne, otwór dynamiczny oraz otwór do śruby poprzecznej- wszystkie dla śrub o średnicy 5.0 z pełnym lub niepełnym gwintem w długościach 20-60 mm (co 2.5 mm) i 65-100 (co 5 mm) . Wszystkie otwory w części bliższej gwoździa pozwalają na uzyskanie stabilności kątowej bez używania dodatkowych elementów . Zaślepki o przewyższeniu 0, 5, 10 i 15 mm.


	szt.
	20

	
	gwóźdź
	szt.
	20

	
	śruba blokująca
	szt.
	60

	
	zaślepka
	szt.
	20

	79. 
	Gwóźdź Versanail tytanowy, ramienny, kaniulowany
Gwóźdź śródszpikowy ramienny, uniwersalny, blokowany, tytanowy.
Gwóźdź kaniulowany z ugięciem lateralnym w części bliższej 2.5° oraz w cześci dystalnej 4°. Możliwość implantacji retrograde i antegrade. W części bliższej gwoździa 4 otwory pod śruby korowe i gabczaste o średnicy 4.5/4.8 mm (3 x L-M, 1 śruba skośna). Możliwość wielopłaszczyznowego blokowania dystalnego - w części dalszej 3 otwory (w tym 1 do dynamizacji) pod śruby korowe o średnicy 3.5/4.5 mm (2 x A-P, 1 x L-M). Ostatni otwór 17 mm od końca gwoździa. Kaniulacja gwoździa: 3 mm. Gwóźdź uniwersalny do prawej i lewej kończyny. Średnica proksymalna gwoździa Ø9.2 mm.
Gwóźdź dostępny w rozmiarach: Ø7, Ø8, Ø9 mm, dł 160 - 300 mm, ze skokiem co 10 mm.
Zaślepka kaniulowana w długościach od 0mm do 10mm, zapobiegająca wrastaniu tkanki oraz dające możliwość przedłużenia gwoździa do 10 mm.

Gwóźdź śródszpikowy ramienny bliższy, blokowany, tytanowy.
Gwóźdź kaniulowany prosty, krótki z wielopłaszczyznowym blokowaniem, blokowany w części bliższej w 3 płaszczyznach, dł 150 mm, średnica dystalna gwoździa Ø8 i Ø10 mm, w części proksymalnej średnica gwoździa wynosi Ø11.35 mm. Kaniulacja gwoździa 3mm. Otwór dynamizacyjny w części dalszej, 60 mm od końca gwoździa. Gwóźdź sterylny, pakowany z zaślepką.
Śruba blokująca: gąbczasta Ø4.8 mm w części bliższej, dł. 30-76mm; w części dystalnej korowa Ø3.5/4.5 (odpowiednio dla gwoździ o śr. 8 i 10 mm), dł. 20 – 70 mm.
Zaślepki kaniulowane w długościach od 0mm do 15mm, ze skokiem co 5mm, zapobiegające wrastaniu tkanki oraz dające możliwość przedłużenia gwoździa do 15 mm. Śruby blokujące do gwoździ udowych: w części bliższej Ø6.5 korowa/gąbczasta, dł. 40-120 mm/60-120mm; w części dystalnej korowa Ø4.5 mm, dł. 24 – 80 mm.


	kpl
	10

	
	gwóźdź
	szt.
	10

	
	śruba blokująca
	szt.
	30

	
	zaślepka
	szt.
	10

	80. 
	Gwóźdź tytanowy, kaniulowany, rekonstrukcyjny krótki, do leczenia złamań przezkrętarzowych 
Gwóźdź o anatomicznym kącie ugięcia 4º, 15 stopni anterwersji i krzywej ugięcia 1275 mm oraz średnicy bliższej 15.5 mm, możliwość blokowania statycznego lub dynamicznego w części dalszej. Otwór dynamiczny w odległości 43-55 mm od końca gwoździa, otwór statyczny w odległośći 60-65 mm od końca gwoździa. Gwóźdź prawy i lewy o średnicy 10, 11.5, 13 i 14.5 mm w długości 21.5 cm z klamerkowatym końcem z nacięciami dla gwoździ o średnicy powyżej 11.5 mm. Kąt CCD 125º, 130º, 135º. Jeden przezierny celownik do zakładania gwożdzi o różnych kątach CCD. Śruba doszyjkowa o średnicy 10.5 mm w długościach 70- 130 mm (z przeskokiem co 5 mm) wraz ze śrubą blokującą. Możliwość użycia pinu antyrotacyjnego o średnicy 3.0 mm. Zaślepki o przewyższeniu 0, 5, 10 i 15 mm. Śruby blokujące o średnicy 5.0 mm z pełnym lub niepełnym gwintem w długościach 20-100 mm (od 20-60 mm co 2.5 mm oraz od 65-100 co 5 mm).

Komplet stanowi: gwóźdź krótki + śruba doszyjkowa + śruba ustalająca + zaślepka + śruba dystalna
	kpl
	20

	81. 
	Gwóźdź tytanowy, kaniulowany, anatomiczny, rekonstrukcyjny długi do leczenia złamań przez- i podkrętarzowych

Gwóźdź o anatomicznym kącie ugięcia 4º, 15 stopni anterwersji i średnicy bliższej 15.5 mm oraz krzywej ugięcia zależnej od długości gwożdzia- 1275 mm dla długości 300-340 mm; 1400 mm dla długości 360-400 mm oraz 1525 mm dla długości 420-480 mm; możliwość blokowania statycznego lub dynamicznego w części dalszej. Otwór dynamiczny w odległości 17-29 mm od końca gwoździa, dwa otwory statyczne w płaszczyźnie bocznej w odległości 7-12 mm oraz 45-50 mm od końca gwoździa oraz otwór statyczny w płaszczyźnie AP w odległości 34-39 mm od końca gwoździa. Wszystkie otwory dystalne statyczne pozwalają na uzyskanie stabilności kątowej bez używania dodatkowych elementów. Gwóźdź prawy i lewy o średnicy 10, 11.5 i 13 w długościach 30-48 cm, ze spiralnymi rowkami na gwoździu. Kąt CCD 125º, 130º, 135º. Jeden przezierny celownik do zakładania gwożdzi o różnych kątach CCD. Śruba doszyjkowa o średnicy 10.5 mm w długościach 70- 130 mm (z przeskokiem co 5 mm) wraz ze śrubą blokującą. Możliwość użycia pinu antyrotacyjnego o średnicy 3.0 mm. Zaślepki o przewyższeniu 0, 5, 10 i 15 mm. Śruby blokujące o średnicy 5.0 mm z pełnym lub niepełnym gwintem w długościach 20-100 mm (od 20-60 mm co 2.5 mm oraz od 65-100 co 5 mm).
	kpl
	10

	
	gwóźdź krótki
	szt.
	20

	
	gwóźdź długi
	szt.
	10

	
	śruba doszyjkowa
	szt.
	30

	
	śruba ustalająca
	szt.
	30

	
	śruba blokująca
	szt.
	30

	
	zaślepka
	szt.
	30

	82. 
	Gwóźdź tytanowy, kaniulowany, blokowany, rekonstrukcyjny, do bliższej nasady kości udowej
Gwóźdź o bocznym wygięciu w części proksymalnej 4° (w przypadku gwoździ długich krzywa ugięcia 1800 mm), średnica proksymalna gwoździa ø15.6mm. Możliwość blokowania statycznego lub dynamicznego w części dalszej, z dodatkowym wygięciem w części dalszej 3° w płaszczyźnie strzałkowej. Śruba doszyjkowa ø10.5mm z owalnym gwintem podpierającym, minimalizującym ryzyko przemieszczenia lub wycięcia śruby, długość 70 - 130 mm z przeskokiem co 5 mm, samogwintująca. Możliwość zastosowania dodatkowej śruby doszyjkowej ø5mm, w dł. 70-110mm. Zaślepka tytanowa, o przewyższeniu 0 mm, 5 i 10 mm. Śruba dystalna ø5mm, dł. od 20mm do 80 mm. Gwóźdź posiada wewnętrzny mechanizm blokujący, zapobiegający rotacji śruby doszyjkowej. Gwóźdź dostępny w rozmiarach:
- 180mm, ø9, ø11, ø13mm, kąt CCD: 125°, 130°, uniwersalny, do prawej i lewej kończyny,
- 260 - 460mm, średnica ø9, ø11, ø13mm, kąt CCD: 125°, 130°, w wersji prawy i lewy, ze skokiem co 20mm

	kpl
	10

	
	Gwóźdź udowy krótki Ø9, Ø11, Ø13 mm / 180 mm
	szt.
	10

	
	Gwóźdź udowy długi
	szt.
	10

	
	Śruba doszyjkowa
	szt.
	10

	
	Śruba antyrotacyjna
	szt.
	10

	
	Śruba blokująca do gwoździa
	szt.
	10

	
	Zaślepka
	szt.
	10

	 
	
	
	

	83. 
	Klatka międzytrzonowa do odcinka szyjnego kręgosłupa z dostępu przedniego, wykonana z tantalu - materiału paramagnetycznego o strukturze zbliżonej do struktury kości. Implant dostępny w wysokościach 4-10 mm, stopniowane co 1 mm i w podstawach 11x11mm, 11x14mm i 14x14mm. Karbowane powierzchnie styczne w celu zapobieżenia wysuwania się implantu. Kształt klatki lordotyczny o kącie 7 stopni.
Klatka szyjna wykonana z tantalu


	Szt.
	40

	84. 
	Klatki szyjne wykonane z PEEK. 
Rozmiary koszyków: długość 13 - 15 mm, wysokość 4 - 9 mm Obecność na powierzchniach stycznych koszyków ostrych karbów oraz trzech kolców na górnej i dolnej powierzchni zapobiegających wysuwaniu się ich z przestrzeni międzytrzonowej. 
Dostarczany osobno syntetyczny substytut kostny na bazie fosforanu wapnia w formie injekcyjnej, dostarczany w sterylnych strzykawkach w postaci gotowej do użycia, dostępny w opakowaniach po 1, 2,5 i 5 ml 

	
	

	
	Klatka szyjna PEEK
	Szt.
	15

	
	Biomateriał
	Szt.
	15

	85. 
	Płyta szyjna wykonana z tytanu w rozmiarach 8-88 mm, stopniowana w zależności od rozmiaru co 1,2,3 lub 4 mm. Śruby kostne w rozmiarach 4 i 4,5 mm. Możliwość wkreceniaśruby pod kątem do 30 stopni względem płyty. Jednostopniowy mechanizm blokowania śruby w płycie, w zestawie giętarka do płyt, grubość płyty poniżej 2 mm. 

	
	

	
	Płyta
	Szt.
	20

	
	Śruba kostna
	Szt.
	120

	86. 
	Stabilizacja transpedikularna –materiał tytan, śruby tulipanowe monoaksjalne i poliaksjalne (z ruchomą główką) w rozmiarach 4,0; 4,75; 5,5; 6,5; 7,5; 8,5 mm długości od 30 do 55 mm, skok co 5 mm. Śruby gwintowane na całej długości o przekroju walca (nie stożkowe). Wszystkie śruby kodowane kolorami. Pręty gładkie, fabrycznie wygięte o średnicy 5,5 mm w rozmiarach od 30 do 130 mm, skok co 5 mm. Blokowanie śruby z prętem jednym elementem blokującym, od góry. Pióro gwintu z dodatkowym kołnierzem ułatwiającym wprowadzenie nakrętki, zwiększającym siłę docisku pręta i zapobiegającym rozchyleniu skrzydeł śruby. Wszystkie implanty trwale oznakowane i umieszczone w pojemniku umożliwiającym ich sterylizację i przechowywanie. 

	
	

	
	Śruba wieloosiowa
	Szt.
	200

	
	Pręt
	Szt.
	60

	
	Nakrętka
	Szt.
	200

	87. 
	Śruby transpedikularne poliaksjalne kaniulowane, tulipanowe. Śruby dostępne w średnicach 4,5 mm, 5,5mm, 6,5mm i 7,5 mm i długościach od 30mm do 60mm ze skokiem co 5mm. Gwint na śrubie prowadzony podwójnie (obustronnie), dzięki czemu znacząco skracamy czas implantacji. Nakrętka mocująca pręt z dodatkowym kołnierzem. Zestaw wyposażony w narzędzie pozwalające na przezskórną korekcję kręgozmyku. Mocowanie pręta bezpośredno do śruby za pomocą jednego elementu od góry z punktu widzenia operatora. W zestawie klucz dynamometryczny zapewniający stałą siłę fiksacji pręta. Imlantacja śrub po drucie Kirschnera. Dostępne pręty tytanowe małoinwazyjne proste o długościach od 300mm do 100mm stopniowane co 5 mm, od 100mm do 240 mm oraz 100 i 510mm. 

	
	

	
	ŚRUBA 
	Szt.
	200

	
	NAKRĘTKA
	Szt.
	200

	
	PRĘT
	Szt.
	60

	
	IGŁA/DRUT
	Szt.
	200

	88. 
	Klatki PLIF wykonane z materiału PEEK w opakowaniu sterylnym. Jeden znacznik pionowy oraz jeden poziomy, dostępne kąty lordozy 0, 4 i 8 stopni. Długość implantów 20 i 25 mm, wysokości w zależności od kąta lordozy od 8 do 14 mm, stopniowane c o1 mm. Duża przestrzeń wewnątrz implantu do umieszczenia materiału kościozastępczego oraz po dwa okrągłe otwory na bocznych ścianach implantu celem przyspieszenia procesu przerostu

	
	

	
	Klatka PEEK

	Szt.
	10


	89. 
	Klatka o kształcie nerkowatym wykonane z PEEK dostępne w wysokościach od 7 do 16mm, stoponiowane co 1 mm, długości 27mm i 32mm oraz w dwóch kątach lordozy (0st i 6st). Regulowany kąt implantacji umożliwia płynną regulację ułożenia implantu w przestrzeni międzytrzonowej w zakresie 55 stopni

	
	

	
	Klatka TLIF 

	Szt.
	20


	90. 
	Klatka PLIF wykonana z PEEK dostępne w wysokościach od 7 do 16mm, opcjonalnie dostępne w wysokościach 17 i 18 mm, stoponiowane co 1 mm, długości 20, 35 i 30mm oraz w dwóch kątach lordozy (0st i 8st). 

	
	

	
	Klatka PLIF

	Szt.
	10



Część nr 2

	lp.
	Asortyment
	j.m.
	Ilość

	1. 
	wkład ceramiczny Biolox Delta  28, 32,36 mm symetryczny
	Szt.
	30

	2. 
	wkład polietylenowy z wit E, w wersji symetrycznej, asymetrycznej i z okapem na główki 28, 32,36 mm 
	Szt.
	40

	3. 
	wkład z wysokousieciowanego polietylenu, w wersji symetrycznej, asymetrycznej i z okapem na główki 28, 32mm kompatybilny do panewki prss-fit i wkrecanej.
	Szt.
	10

	4. 
	Panewka hemisferyczna tytanowa press – fit o średnicach zewnętrznych od 44 do 68 mm ze skokiem co 2 mm, pokryta plazmą tytanową , w wersji bezotworowej i 3-otworowej, oraz  panewka hemisferyczna tytanowa wkręcana w rozmiarach od 44 – 68 mm
	Szt.
	20

	5. 
	Panewka hemisferyczna tytanowa, press –fit pokryta plazmą tytanową na całej powierzchni,  z zewnętrzną strukturą 3D ( w postaci wypukłych zębów kotwiczących), o średnicach zewnętrznych od 44 do 68mm ze skokiem, co 2mm, bezotworowa z zaślepką w komplecie i na życzenie zamiennie: otworowa z minimum 3 otworami do kotwiczenia 
	Szt.
	50

	6. 
	Część udowa anatomiczna (lewa i prawa), cementowa wykonana ze stopu kobaltowo chromomowego w min 8 rozmiarach dla każdej ze stron. Opcjonalnie wąskie rozmiary (min 5 ) elementu udowego. 
	Szt.
	30

	7. 
	Część udowa anatomiczna (lewa i prawa),  hypoalergiczna z wielowarstwowym pokryciem ZrN, cementowa wykonana ze stopu kobaltowo chromomowego w min 8 rozmiarach dla każdej ze stron. 
	Szt.
	5

	8. 
	Część udowa anatomiczna (lewa i prawa), bezcementowa wykonana ze stopu kobaltowo chromomowego pokrytego plazmą tytanową w min 8 rozmiarach dla każdej ze stron. 
	Szt.
	30

	9. 
	Wkładka polietylenowa z polietylenu Beta o bardzo wysokiej odporności na ścieranie, w 6 grubościach dla każdego rozmiaru Mocowana na zasadzie zatrzaskowej oraz. opcjonalnie wkładki pogłębione, o podwyższonej zwartości ( wysoki profil z przodu i tyłu) w 6 grubościach dla każdego rozmiaru..
	Szt.
	65

	10. 
	Część piszczelowa uniwersalna, cementowa, wykonana ze stopu kobaltowo chromowego w 11 rozmiarach, z możliwością zastosowania elementów przedłużających i podkładek augmentacyjnych. Resekcja części piszczelowej do wyboru: śródszpikowo lub zewnętrznie.
	Szt.
	30

	11. 
	Część piszczelowa uniwersalna, hypoalergiczna z wielowarstwowym pokryciem ZrN, cementowa, wykonana ze stopu kobaltowo chromowego w 11 rozmiarach, z możliwością zastosowania elementów przedłużających i podkładek augmentacyjnych. Resekcja części piszczelowej do wyboru: śródszpikowo lub zewnętrznie.
	Szt.
	5

	12. 
	Część piszczelowa uniwersalna, bezcementowa wykonana ze stopu kobaltowo chromomowego pokrytego plazmą tytanową, w 11 rozmiarach, z możliwością zastosowania elementów przedłużających i podkładek augmentacyjnych. Resekcja części piszczelowej do wyboru: śródszpikowo lub zewnętrznie.
	Szt.
	30

	13. 
	ostrza biodrowe o długości roboczej ok 65mm/ szerokości 20-30mm
	Szt.
	50

	14. 
	ostrza kolanowe o długości roboczej ok 90mm/ szerokości 13-20mm
	Szt.
	60

	15. 
	Spacery biodrowe z gentamycyną – fabrycznie sterylne i gotowe do użycia- 12 rozmiarów. Każdy z metalowym trzpieniem wewnątrz, umożliwiającym częściowe obciążanie kończyny. Dostępne  3 rozmiary z krótkim trzpieniem oraz 3 z długim trzpieniem. Niezależnie każdy spacer ( z długim  i krótkim trzpieniem) dostępny w wersji o przekroju prostokątnym ( spłaszczony w projekcji A-P). Dawka gentamycyny zwiększająca się wraz z rozmiarem- od 1,1g do 3,2g
	Szt.
	3

	16. 
	Spacery biodrowe z gentamycyną i wankomycyną – fabrycznie sterylne i gotowe do użycia- 6 rozmiarów. Każdy z metalowym trzpieniem wewnątrz, umożliwiającym częściowe obciążanie kończyny. Dostępne  3 rozmiary z krótkim trzpieniem oraz 3 z długim trzpieniem .Proporcja gentamycyny  i wankomycyny 1:1 Dawka antybiotyków zwiększająca się wraz z rozmiarem- od 1,1g do 3,2g
	Szt.
	3

	17. 
	Spacery kolanowe  z gentamycyną– fabrycznie sterylne i gotowe do użycia- 3 rozmiary. Szerokość tacy piszczelowej od 60mm do 80mm włącznie. Dawka gentamycyny zwiększająca się wraz z rozmiarem od 0,9g do 1,8g
	Szt.
	3

	18. 
	Spacery kolanowe  z gentamycyną i wankomycyną– fabrycznie sterylne i gotowe do użycia- 4 rozmiary. Szerokość tacy piszczelowej od 60mm do 90mm włącznie. Proporcja gentamycyny  i wankomycyny  Dawka antybiotyków zwiększająca się wraz z rozmiarem- od 0,9g do 2,7g.
	Szt.
	3

	19. 
	Spacery ramienne z gentamycyną- fabrycznie sterylne i gotowe do użycia- 2 rozmiary. Kąt 130 stopni pomiędzy osią głowy i trzonem. Długość trzpieni od 99mm do 125mm włącznie
	Szt.
	3

	20. 
	Cement kostny z gentamycyną i wankomycyną 40-60g
	Szt.
	5

	21. 
	Gwóźdź śródszpikowy do stabilizacji złamań bliższej nasady kości udowej. Gwóźdź tytanowy, lity , dwuosiowa fiksacja odłamu bliższego , w części dalszej minimum dwa otwory ryglujące. Gwoździe w wersji długiej (do złamań wielopoziomowych) i krótkiej . Gwoździe długie- anatomiczne (prawe i lewe uwzględniające antetorsję kości udowej) System o różnych kątach szyjkowo-trzonowych w zakresie (125- 135 stopni) Komplet: 1 gwóźdź, 1 zatyczka, 1 śruba doszyjkowa,1 tuleja prowadząca, 1pin derotacyjny, 2 śruby ryglujące.
	kpl.
	30

	22. 
	Rekonstrukcyjny gwóźdź śródszpikowy do stabilizacji złamań bliższej nasady oraz złamań wielopoziomowych kości piszczelowej .Gwóźdź tytanowy w wersji długiej i krótkiej , kaniulowany oraz lity , w części bliższej min potrójne - katowo stabilne ryglowanie (otwory na śruby gwintowane). Otwór dynamiczny umożliwiający kompresję odłamów.Dystalnie minimum podwójne ryglowanie .. Przedłużki 5 i 10 mm umożliwiające głębsze posadowienie gwoździa. Komplet : gwóźdź, 5 śrub ryglujących, zatyczka/ przedłużka, śruba kompresyjna.
	kpl.
	15

	23. 
	Gwóźdź śródszpikowy do stabilizacji złamań bliższej nasady kości ramiennej. Gwóźdź tytanowy , anatomiczny (prawy ,lewy) ,prosty ,w wersji długiej i krótkiej, tytanowy, lity, w części bliższej cztery otwory dla śrub ryglujących (gwintowane), zapobiegające przemieszczeniom odłamów.. Wersja krótka w całości pokryta celownikiem. Komplet: gwóźdź, 1 zatyczka, 4 śryby ryglujące proksymalnie, 2 śruby ryglujące dystalnie
	kpl.
	30

	24. 
	Śrubopłytka dynamiczna , tytanowa do zespalania złamań śródtorebkowych szyjki kości udowej. Poczwórne dynamiczne mocowanie odłamu bliższegoj , przy pomocy śrub teleskopowych wkręcanych do płytki. Podwójne ryglowanie dystalne (śruby stabilizowane w płytce). Płytka zakładana w okolicy podkrętarzowej. Komplet: 3 śruby teleskopowe, 1 płytka, 2 śruby ryglujące
	kpl.
	15


Część nr 3

	lp.
	Asortyment
	j.m.
	Ilość

	1. 
	Endoproteza bezcementowa stawu biodrowego z trzpieniem przynasadowym i panewką  polietylenową bezcementową


	
	

	
	Trzpień w kształcie potrójnego klina, przynasadowy, bezcementowy, wykonany ze stopu tytanu, występujacy w dwóch opcjach standardowej i lateralizowanej, oraz min 12 rozmiarach dla każdej z opcji. W celu uzyskania pierwotnej stabilności mechanicznej pokryty porowatym materiałem w postaci sprayu plazmy tytanowej oraz cienką warstwą fosforanu wapnia dla przyspieszenia osteointegracji i uzyskania trwałej fiksacji wtórnej. Koniec trzpienia polerowany. Stożek 12/14
	Szt.
	100

	
	Panewka bezcementowa, typu monoblok - bez konieczności użycia wkładki, wykonana w całości z usieciowanego tzw cross linked polietylenu, z dodatkiem witaminy E rozmieszczonej równomiernie w całej objętości polietylenu. Powierzchnia panewki pokryta porowatym tytanem. Średnica zewnętrzna w rozmiarach od 44mm do 66mm. Możliwośc stosowania rosnących głów 28mm, 32mm, 36mm wraz ze wzrostem rozmiaru panewki.
	Szt.
	100

	
	Głowa ceramiczna alumina plus cyrkonia o średnicy 28mm, 32mm, 36mm występująca w min 3 długościach szyjki. 
	Szt.
	100

	
	śruba gąbczasta (1szt) o średnicy 4mm i długościach od 22mm do 52mm 


	Szt.
	10

	2. 
	Endoproteza bezcementowa stawu biodrowego z trzpieniem prostym i panewką  polietylenową bezcementową


	
	

	
	Trzpień w kształcie potrójnego klina, tytanowy, bezcementowy, prosty, nieanatomiczny, zwężający się dystalnie, bezkołnierzowy, pokryty hydroxyapatytem na całej długości, w minimum 12 rozmiarach. Trzpien posiada opcje standardową i lateralizowaną, oraz wersje bezcementową i cementową. Uniwersalne instrumentarium pozwala na śródoperacyjny wybór trzpienia. W opcji trzpienie rewizyjne o tej samej geometrii co trzpień pierwotny, w minimum 4 długościach, dodatkowo posiadające nacięcia w zwężającej się części dystalnej. Stożek trzpienia 12/14
	Szt.
	30

	
	Panewka bezcementowa, typu monoblok - bez konieczności użycia wkładki, wykonana w całości z usieciowanego tzw cross linked polietylenu, z dodatkiem witaminy E rozmieszczonej równomiernie w całej objętości polietylenu. Powierzchnia panewki pokryta porowatym tytanem. Średnica zewnętrzna w rozmiarach od 44mm do 70mm. Możliwośc stosowania rosnących głów 28mm, 32mm, 36mm wraz ze wzrostem rozmiaru panewki.
	Szt.
	30

	
	Głowa ceramiczna alumina plus cyrkonia o średnicy 28mm, 32mm, 36mm występująca w min 3 długościach szyjki. 
	Szt.
	30

	
	śruba gąbczasta (1szt) o średnicy 4mm i długościach od 22mm do 52mm 
	Szt.
	10



Część nr 4

	lp.
	Asortyment
	j.m.
	Ilość

	1. 
	Endoproteza stawu kolanowego jednopromieniowa pierwotna anatomiczna cementowana i bezcementowa w wersji PS bez zachowania PCL , CR z zachowaniem PCL oraz  CS dla obu wersji.
	
	

	
	Element  udowy op pojedynczym promieniu  AP min. 10-100 stopni ,cementowany , anatomiczny (prawy, lewy) wykonanyze stopu CoCr, w min. 8 rozmiarach dla każdej ze stron z możliwościązgięcia na wkładkach PE do  150°   wersjach PS,CR. Możliwość augumentacji dystalnej i tylnej w wersji PS. Przednia część podniesiona min. 5 stopni  - zapobiegająca . notchingowi warstwy korowej
	Szt.
	50

	
	Wkładka fixed - bearing mocowana obwodowo ,  z polietylenu wysokousieciowanego o wysokiej odporności mechanicznej i oksydacyjnej w 3 wersjach: CR, PS, CS o geometrii
zapewniającej rotację min. 20 stopni  i poruszanie się elementu udowego po łuku
rotacyjnym  – min. 5 grubości.
	Szt.
	50

	
	Standardowa część piszczelowa z rowkami derotacyjnymi  wykonana ze stopu CoCr, w min. 8 rozmiarach 
	Szt.
	50

	
	Taca piszczelowa uniwersalna, z możliwością dokręcenia przedłużek
bezcementowych i cementowych oraz  zastosowania bloczków
uzupełniających. Min. 8 rozmiarów.
	Szt.
	5

	
	Bloczki do piszczeli uniwersalnej uzupełniające do ubytki kostne o grubościach  5mm i 10mm.
	Szt.
	8

	
	Trzpienie cementowe  przedłużające do tacy
piszczelowej uniwersalnej
	Szt.
	5

	
	Ostrze jednorazowe do stosowanego napędu
	Szt.
	50

	2. 
	Implanty międzytrzonowe typu ACIF z syntetycznym wypełnieniem do odcinka szyjnego kręgosłupa 
Anatomiczny kształt implantu pozwalający na odtworzenie naturalnej lordozy szyjnej
Co najmniej sześć różnych wysokości klatek ( od 4mm – 9 mm) i dwie głębokości ( 12mm i 14 mm )
Tytanowe markery umożliwiające ocenę położenia wszczepów po implantacji
Obecność dodatkowego systemu kotwiczącego klatkę w przestrzeni międzytrzonowej (poza ząbkowaną lub porowatą powierzchnią) w postaci 2 tytanowych szpilek na górnej i dolnej części implantu.
Materiał wykonania implantów – PEEK+ tytan

Zestaw instrumentarium musi być dostarczony w specjalnej kasecie umożliwiającej jej sterylizację i przechowywanie
Narzędzia muszą znajdować się w dedykowanych i oznakowanych pojemnikach
Implanty przeznaczone do wielokrotnej sterylizacji muszą być umieszczone w dedykowanych pojemnikach z dodatkowym oznaczeniem rodzaju implantu (miejsca ułożenia). W zestawie dostępne narzędzia umożliwiające pobranie przeszczepu z talerza kości biodrowej . 
KOMPLET 
	kpl
	40

	
	Klatka
	szt.
	1

	
	Wypełnieni
	szt.
	1

	3. 
	Płyta do stabilizacji przedniej odcinka szyjnego
Płyta niskoprofilowa o grubości do 2,1 mm i szerokości 17,4 mm
Długość płyt w zakresie 12-96 mm ze skokiem co 2, 3, 4 mm w zleżności od długości płyty. Płytki wstępnie dogięte, o półprzeziernym wzorze, umożliwiającym kontrolę RTG miejsca zrostu,
Jednostopniowa blokada śruby z płytką w postaci pierścienia bez dodatkowych elementów komplikujących i przedłużających czas operacji, umożliwiająca rewizję.
W zestawie wkrętów muszą znajdować się wkręty samogwintujące o cylindrycznym rdzeniu i łagodnym zakończeniu oraz odmienne wkręty samonawiercające o bardzo ostrym zakończeniu nie wymagające nawiercania kości korowej,
Śruby o co najmniej pięciu długościach w przedziale między 10 a 20 mm ze skokiem co 2 mm oraz dwóch średnicach: 4 mm (samogwintujące i samowiercące) i 4,5 mm (samogwintujące)
W zestawie implantów muszą znajdować się wkręty do osadzania pod stałym kątem oraz oddzielne do wkręcania pod różnymi kątami względem płyty,
W zestawie instrumentarium powinien znajdować się miarka do łatwego, szybkiego i niezawodnego mierzenia długości implantów bez konieczności dopasowywania kolejno poszczególnych wszczepów,
W zestawie instrumentarium powinna znajdować się giętarka umożliwiająca doginanie płytek na poszczególnych poziomach indywidualnie. 
Komplet:
	kpl
	60

	
	Płyta  
	szt.
	1

	
	Śruby
	szt.
	4

	4. 
	System tytanowy do stabilizacji przez nasadowej kręgosłupa w odcinku piersiowo– lędźwiowym 
Śruby przeznasadowe o samotnącym i cylindrycznym profilu gwintu i stożkowym rdzeniu, o podwójnym rodzaju gwintu- korówkowy szerszy i samotnący-ostry na stożku, tulipanowe jednoosiowe i wieloosiowe. Długość śrub w zależności od średnicy w zakresie 20-100mm ze skokiem co 5 mm. Średnica śrub w zakresie 4,0 -10,5mm co 0,5mm, w większych średnicach co 1,0mm. Możliwość zastosowania pręta 5,5 i/lub 6,0mm.
Bloker jednoelementowy, uniwersalny mocujący pręt od góry do śruby.
Pręty tytanowe o długości 30-480mm i średnicy 6mm. Dostępne pręty  z hexagonalnym zakończeniem. Możliwość zastosowania krótkich prętów wygiętych fabrycznie o dwóch różnych głębokościach wygięcia w celu odtworzenia anatomicznych krzywizn kręgosłupa.
Łączniki poprzeczne monolityczne i wieloosiowe z możliwością bezproblemowego połączenia prętów przebiegających względem siebie pod dowolnym kątem, którego zastosowanie zmniejsza traumatyzację kolumny tylnej kręgosłupa, zakres od 17mm do 99mm
Dostępne haki laminarne, pedikularne i na wyrostki poprzeczne.
Instrumentarium: Konieczność dostarczenia w zestawie klucza dynamometrycznego warunkującego precyzyjne dobranie siły docisku pręta do śruby oraz klem umożliwiających segmentacyjną korekcję deformacji. Wszystkie implanty muszą nosić stałe oznakowanie, zawierające gabaryt, nr kat,i nr serii. zestaw komisowy.
Komplet:
	kpl
	100

	
	śruba
	szt.
	6

	
	bloker
	szt.
	6

	
	pręt
	szt.
	2

	
	łącznik poprzeczny
	szt.
	1

	5. 
	Implant tylu TLIF do odcinka lędzwiowego kręgosłupa
Implant o nerkowatym kształcie z szerokim otworem na przeszczep kostny, wykonany z materiału PEEK, powierzchnia ostro ząbkowana.
Implant posiada mechanizm pozwalający na obrót in situ o 80°
Implanty znakowane różnej długości trzema tantalowymi markerami w celu umożliwienia zlokalizowania ich po wszczepieniu na zdjęciu RTG,
Czoło implantu o spłaszczone, co ułatwia wprowadzenie implantu
Dwa rożne stopnie skosu powierzchni 0° i 4°
Dwie różne długości 26 i 31 mm i dziesięć wysokości od 6 do 15 mm o skoku co 1 mm,
W instrumentarium obecne przymiary do określania wysokości implantu
W instrumentarium dystraktor umożliwiający utrzymanie  oraz pomiar przestrzeni dyskowej. 
Aplikatory do implantów - prosty i odsadzony do implantacji małoinwazyjnej
	szt.
	40

	6. 
	Klatki do stabilizacji przestrzeni międzytrzonowej implantowane z dojścia tylnego bocznego typu TLIF 
Implanty umożliwiające poszerzenie i utrzymanie poszerzonej przestrzeni międzytrzonowej i otworów międzykręgowych do momentu uzyskania zrostu kostnego.
Co najmniej dwie długości wszczepów (20, 25, 30 i 33 mm), co najmniej sześć wysokości od 9 do 14 mm rosnąco co 1 mm oraz dwa różne stopnie skosu (0, 4°)
Powierzchnia styku z trzonami ostro ząbkowana
Duża przestrzeń na przeszczep kostny bądź substytut kostny Obecność znaczników tantalowych dla oceny radiologicznej położenia klatki po zaimplantowaniu. 
W zestawie instrumentów retraktory i frezy oraz specjalnie wyprofilowany stolik i narzędzia do ubijania przeszczepów.
	szt.
	30

	7. 
	Tytanowy system do stabilizacji przeznasadowej przezskórnej kręgosłupa w odcinku piersiowo– lędźwiowym z możliwością wprowadzenia implantu miedzytrzonowego.                                           
Stabilizacja oparta na przezskórnych wieloosiowych śrubach pedicularnych, wprowadzanych po drucie Kirschnera. Śruby z samonawiercającym i cylindrycznym profilem gwintu i stożkowym rdzeniu,  o podwójnym rodzaju gwintu- korówkowy szerszy i samotnący-ostry na stożku. Wszstkie śruby z wbudowanymi łopatkami o długościach 70 i 110mm, posiadające gwint redukcyjny o długości 15mm. Śruby kodowane kolorami  o średnicach od 4,5 do 8,5mm co 1 mm oraz długościach w zależności od średnicy i długości łopatek 25mm do 90mm- stopniowane co 5mm, w większych rozmiarach co 10mm.
Bloker jednoelementowy z gwintem trapezowym, blokowany kluczem dynamometrycznym.
Pręty tytanowe z heksagonalnym zakończeniem celem precyzyjnego wprowadzenia pręta do śruby o średnicy 5,5 i 6mm o dł. od 30mm do 80mm-stopniowane co 5mm, oraz od 90mm do 190mm-stopniowane co 10mm, możliwość zastosowania pręta prostego 480mm i 600mm. Dostępne pręty CoCr 6mm w tych samych rozmiarach oraz pręty wygięte fabrycznie o średnicy 5,5 i 6mm i długościach od 30 do 130mm.
W zestawie igły naprowadzające, przeznasadowe z trokarem min. 3 różne średnice, 2 długości oraz 2 kształty ostrzy – stożkowe i jednostronnie ścięte oraz druty Kirschnera nitinolowe i stalowe z końcówką zaostrzona bądź tępą
Instrumentarium: W zestawie zintegrowany ze śrubami retraktor umożliwiający za pomocą jednego nacięcia miedzy śrubami przeprowadzenie dekompresji, przygotowania dysku i blaszek granicznych do wprowadzenia cage. Łopatka retraktora w długościach 60-120mm. W zestawie narzędzia do wielopoziomowej dystrakcji i kompresji. Konieczność zapewnienia pełnej wizualizacji przebiegu pręta przez głowy śrub z punktu widzenia operatora.
Komplet:
	kpl
	50

	
	Śruba
	szt.
	4

	
	Bloker
	szt.
	4

	
	pręt
	szt.
	2

	
	igła przeznasadwa
	szt.
	2

	
	drut Kirschnera
	szt.
	6

	8. 
	Zestaw do fiksacji złamań patologicznych trzonu kręgu oraz odcinka krzyżowego kręgosłupa w czasie zabiegów wertebroplastyki. wymagania:
Igły do podawania masy klejowej lub cementu kostnego. Możliwość wyboru kilku (min. 3) różnych średnic igieł, 2 długości oraz różnych kształtów ostrzy: centralne oraz jednostronnie ścięte. Igły biopsyjne dostępne w 3 średnicach.
Sterylne urządzenie mieszająco-podające, z wbudowanym własnym zasilaniem elektrycznym, pozwalające na automatyczne i powtarzalne mieszanie składników cementu w zamkniętym pojemniku z wykluczeniem błędu czynnika ludzkiego oraz samoczynne wypełnianie cementem zestawu do jego dotrzonowego podawania o pojemności 14cc. W zestawie powinien znajdować się ok. 40 cm długości przewód giętki łączący podajnik z igłą zabezpieczający operatora przed bezpośrednim oddziaływaniem promieniowania Rtg.
Cement PMMA o podwyższonej lepkości natychmiast po  wymieszaniu konsystencja plasteliny, zawierający środek cieniujący 30% siarczanu baru, zawierający hydrochinon opóźniający wiązanie do 17 minut po wymieszaniu składników.
Komplet:
	kpl
	40

	
	Urządzenie mieszająco-podające z cementem kostnym  20 g
	szt.
	1

	
	igła kostna
	szt.
	1

	9. 
	System łączący łuskę kości potylicznej z kręgosłupem w przypadkach niestabilności szczytowo –potylicznej. 
System oparty na konstrukcji łaczącej pręty ze śrubami i/lub hakami (w części kręgosłupowej) oraz płytki i wkręty potyliczne (w części potylicznej). Płyta medialna w conajmniej 5 wielkościach. 
Płytki z możliwością dodatkowego ich dogięcia,
Mocowanie płytki potylicznej do potylicy za pomocą wkrętów,
Wkręty potyliczne o średnicach 3,5 mm oraz 4 mm (rewizyjne) o długościach od 6 mm do 24 mm ze skokiem co 2 mm, dodatkowo dostępne śruby o średnicy 4 mm i długości od 06 mm do 42 mm,
Mocowanie do kręgosłupa za pomocą haków laminarnych lub wieloosiowych śrub przeznasadowych,
Śruby wieloosiowe (poliaxialne) 3,5 mm o długości od 10 do 24 mm ze skokiem co 2 mm o możliwym kącie odchylenia głowy śruby do 55°,
Śruby wieloosiowe rewizyjne 4,0 mm o długości 10 do 42mm ze skokiem co 2mm
Pręty 3,5mm o długościach 80, 120 i 240 mm, Dostępne pręty butelkowe. 
W zestawie wymagany jest klucz dynamometryczny do dokręcania nakrętek z określoną powtarzalną siłą
Materiał: tytan
Możliwość połączenia stabilizacji potylicznej z stabilizacją transpedikularną. 

Komplet:
	kpl
	25

	
	Śruba
	szt.
	6

	
	Bloker
	szt.
	6

	
	Pręt
	szt.
	2

	
	Łącznik poprzeczny
	szt.
	1

	
	Płyta medialna
	szt.
	1

	
	Wkręt potyliczny
	szt.
	4

	10. 
	Implanty do międzykręgowej stabilizacji odcinka szyjnego (poziomy C3-C7) wykonane z PEEK i tytanu. Implant umożliwiający sztywne połączenie do trzonów za pomocą śrub. Anatomiczny kształt implantu pozwalający na odtworzenie naturalnej lordozy szyjnej kręgosłupa o trzech stopniach skosu 0°, 4° oraz 8°. Jeden tantalowy marker na tylnej ścianie implantu do oceny położenia klatki. Co najmniej dwie wielkości podstawy implantu 12x14mm i 14x16mm. Co najmniej 7 wysokość klatki 6mm-12mm. Otwór wewnętrzny implantu umożliwiający umieszczenie wiórów kostnych lub materiału syntetycznego i przerost kostny. Otwór wewnętrzny implantu umożliwiający umieszczenie wiórów kostnych lub materiału syntetycznego i przerost kostny. Śruby w długościach od 8-14 mm samowiercących  i samogwitujących. System blokujący śruby w implancie nie wymaga dodatkowych elementów komplikujących zabiegu. Implant nie może wystawać poza obręb trzonu. Podajnik implantu oraz celownik do wiercenia i wprowadzania śrub jako jedno narzędzie. Wyłącznie przednie mocowanie implantu na podajniku. W zestawie wymagane rozwieracz trzonów typu CASPAR łamane osiowo ( dostępne min. 2 długości pinów). Implanty przeznaczone do wielokrotnej sterylizacji muszą być umieszczone w dedykowanych pojemnikach z dodatkowym oznaczeniem rodzaju implantu (miejsca ułożenia). 

Komplet:
	kpl
	20

	
	Cage
	szt.
	1

	
	Wket
	szt.
	2

	11. 
	PROTEZA TRZONU PIERSIOWEGO I LĘDZWIOWEGO UMOZLIWIAJĄCA DYSTRAKCJĘ IN SITU: Tytanowa proteza trzonu musi umozliwiać płynną, niskoskokową dystrakcje operowanego segmentu kręgosłupa po jej zaimplantowaniu przy uzyciu pojedynczego narzędzia przytrzymującego wszczepKonstrukcja implantu musi umozliwiać odtworzenie krzywizny kręgosłupa
Implant zapewnia regulację wysokości na odcinku 20,5 mm – 90,5 mm w celu zaopatrzeniu do 3 segmentów kręgosłupa
Implanty w dwóch średnicach 18 i 22 mm
Mozliwość duzego wyboru ząbkowanych zakończeń kątowych pozwalających dobrać implant do odpowiedniej krzywizny kręgosłupa ( od 0 – 30 stopni )
Zakończenia kątowe oznakowane celem precyzyjnego ustawienia ich krzywizn
W zestawie implanty umozliwiające dodatkowe wydłuzenie wszczepu o 15 mm
Odwracalna blokada mechanizmu dystrakcji
Tytanowa proteza trzonu musi umozliwiać płynną, niskoskokową dystrakcje operowanego segmentu kręgosłupa po jej zaimplantowaniu przy uzyciu pojedynczego narzędzia przytrzymującego wszczep
Konstrukcja implantu musi umozliwiać odtworzenie krzywizny kręgosłupa
Implant zapewnia regulację wysokości na odcinku 20,5 mm – 90,5 mm w celu zaopatrzeniu do 3 segmentów kręgosłupa
Implanty w dwóch średnicach 18 i 22 mm
Mozliwość duzego wyboru ząbkowanych zakończeń kątowych pozwalających dobrać implant do odpowiedniej krzywizny kręgosłupa ( od 0 – 30 stopni )
Zakończenia kątowe oznakowane celem precyzyjnego ustawienia ich krzywizn
W zestawie implanty umozliwiające dodatkowe wydłuzenie wszczepu o 15 mm
Odwracalna blokada mechanizmu dystrakcji. 

Komplet:
	kpl.
	10

	
	Implat 
	szt.
	1

	
	zakończenia
	szt.
	2

	12. 
	Zestaw do anatomicznej repozycji trzonów kręgosłupa w złamaniach kompresyjnych w OSTEOPOROZIE i w NOWOTWORACH (z cementem PMMA). Cechy produktu: 
- małoinwazyjny, sterylny, jednorazowy zestaw implantów i narzędzi do plastyki trzonów kręgosłupa
- w zestawie owalne, rozprężalne implanty do anatomicznej repozycji trzonów dostępne w trzech średnicach
  4.2; 5.0 i 5.8 mm, wykonane ze stopu tytanu, dostarczane sterylne;
- w zestawie jednorazowe narzędzia służące do implantacji: 2 igły do nasady trzonu, 2 druty Kirschnera z ostrym
  lub tępym zakończeniem, kaniulowane wiertło z zamocowaną kaniulą roboczą, 1 wolna kaniula robocza do
  drugiej nasady, sterylny przymiar implantu, 2 podajniki tłokowe do wprowadzenia cementu o poj. min. 0,9 cc; 
- zestaw zawierający 2 implanty fabrycznie osadzone na sterylnych jednorazowych podajnikach, nie
  wymagające montażu przed implantacją;
- w zestawie cement o podwyższonej gęstości i lepkości po rozmieszaniu, 
- kompozycja cementu: min 54% PMMA i min 45% ZrO2 
- czas zastygania cementu od zakończenia mieszania przy temperaturze 23 st C. ‐ 14 min
- cement o podwyższonej gęstości i lepkości natychmiast po rozmieszaniu, 
- cement nieprzezierny dla promieni RTG (kontrast ZrO2) 
- mieszalnik cementu z mechanizmem tłokowym,
Komplet:
	kpl.
	5

	
	zestaw do przygotowania przestrzeni pod implant
	szt.
	1

	
	sterylne zestawy z implantami
	szt.
	2

	
	podajniki do wprowadzenia cementu
	szt.
	2

	
	cement PMMA
	szt.
	1

	
	komplet do mieszania i podania cementu
	szt.
	1

	
	igła
	szt.
	2


Część nr 5

	lp.
	Asortyment
	j.m.
	Ilość

	1. 
	ENDOPROTEZA CAŁKOWITA STAWU BARKOWEGO, w opcji niemodularnej i modularna; w opcji modularnej składająca się z 4 elementów: elementu proksymalnego, trzpienia, głowy metalowej oraz panewki polietylenowej; element proksymalny wykonany ze stopu tytanu, pokryty porowatą okładziną, bezcementowy, w opcji anatomicznej (kąt szyjowy 128°, 135° i 142°) oraz urazowej w 3 wysokościach -5mm, 0mm i 5mm (kąt szyjkowy 135°), dla opcji urazowej wyposażony w kołnierz centrycznym i niecentrycznym umożliwiający umocowanie nićmi ortopedycznymi odłamków kostnych do endoprotezy; uniwersalny trzpień, wykonany ze stopu tytanu, bezcementowy, w części proksymalnej pokryty, porowatą okładziną w rozmiarach 6-16mm dla opcji standard oraz 6-12mm dla opcji rewizyjnej, zakres długości 83–191mm zależnie od rozmiaru; głowa metalowa wykonana ze stopu cocr, centryczna i niecentryczna, w rozmiarze 40-56mm i wysokości 15 21mm zależnie od rozmiaru. System modularny umożliwiający śródoperacyjne zastosowanie barku odwróconego bez potrzeby wymiany elementu trzpienia protezy;

Komplet: 
	kpl
	5

	
	Trzpień
	Szt.
	1

	
	Element przynasadwy anatomiczne
lub
Element przynasadowy urazowy + kołnierz z otworami na nici
	Szt.
	1

	
	głowa
	Szt.
	1

	2. 
	Panewka wykonana z polietylenu, mocowana za pomocą cementu kostnego w 3 wersjach: panewka mocowana klinem, 5 gładkimi bolcami, lub 3 bolcami i bolcem kotwiczącym, w rozmiarach 40-56m.

	Szt.
	2

	3. 
	ENDOPROTEZA CAŁKOWITA BARKU ODWRÓCONEGO, występująca w opcji modularnej oraz monobloku; w opcji modularnej część proksymalna (nasada), wykonana ze stopu tytanu, bezcementowa, pokryta hydroksyapatytem, centryczna i niecentryczna w celu optymalnego jej dopasowania, o nieanatomicznym kącie nachylenia 155 stopni, występująca w 2 rozmiarach dla opcji standard, lewa i prawa, retrowersja nasady 0-10 stopni, zmiana położenia nasady w zakresie 0-30 stopni, mocowana na uniwersalnym trzpieniu bezcementowym, wykonany ze stopu tytanu, w części proksymalnej pokryty porowatą okładziną, w rozmiarach 6-16mm dla opcji standard oraz 6-12mm dla opcji rewizyjnej, zakres długości trzpienia 83–191mm zależnie od rozmiaru; w opcji monobloku, wykonana ze stopu CoCr wysoce polerowanego, cementowana, w rozmiarach 8-12mm i długości trzpienia 132-223mm; panewka standardowa i high mobility, polietylenowa, w rozmiarach 38 i 42mm, w wysokości +3, +6, +9mm, o kształcie zwiększającym zakres ruchu i zmniejszającym ryzyko erozji; metapanewka mocowana 4 śrubami pod kątem +/- 10 stopni; głowa metalowa centryczna i niecentryczna, w rozmiarach 38 i 42mm; śruby standardowe oraz samoblokujące o średnicy 4,5mm i długości 18-42mm. System posiada również głowę rewizyjną w rozmiarach 48 i 52mm oraz wysokości 21 i 26mm.

Komplet:

	kpl
	2

	
	trzpień
	Szt.
	1

	
	nasada
	Szt.
	1

	
	Panewka PE
	Szt.
	1

	
	przekładka
	Szt.
	1

	
	metapanewka
	Szt.
	1

	
	glenosfera
	Szt.
	1

	
	śruba
	Szt.
	1

	
	Śruba blokująca
	Szt.
	1

	4. 
	Nić o różnych kolorach – 38% niewchłanialnego PE, 62% biowchłanialne, 55 LBS wytrzymałości, 30 LBS przy połowicznym przecięciu i na węźle, obniżona masa węzła po czasie wchłaniania, bardzo silna i elastyczna – dobrze układające się węzły). Bez igieł lub z igłamiw różnych opcjach.
	Szt.
	24

	5. 
	Trzpień, mocowany w przynasadzie, bezcementowy, wykonany ze stopu tytanu, pokryty szorstkimi płatkami tytanu umożliwiającymi pierwotną stabilizacje oraz wtórną osteointegracje. Dostepny w 13 rozmiarach, w wersji standard offset oraz high offset, o długości trzpienia od 95 do 119 mm, z kątem szyjkowym 130 stopni oraz stożku 12/14.  Równomierny wzrost rozmiaru M-L o 1,25mm oraz długości o 2mm miedzy rozmiarami. Lateralizacja o 6 mm w rozmiarze 0-3, oraz o 8mm w rozmiarze 4-12
	Szt.
	10

	6. 
	Trzpień bezcementowy ze stopu tytanowego, prosty, zwężający się dystalnie, w opcji kołnierzowy i bezkołnierzowy oraz w opcji CCD 125 i 135, (Ofset: Standard 135; High +7mm 135, Coxa Vara +7mm 125; Coxa Vara 0mm 125, Short Neck -5mm 135); uniwersalny dla biodra prawego i lewego, na całej długości pokryty hydroksyapatytem (średnia grubość 155µm); długość trzpienia od 115mm do 190mm i prostokątnym przekroju poprzecznym od 8mm do 20mm. Trzpień posiada na całej powierzchni wzdłużne i poprzeczne nacięcia umożliwiające bardzo dobrą pierwotna stabilizację. Szyjka polerowana, spłaszczona w płaszczyźnie A/P. W opcji trzpień dysplastyczny w opcji kołnierzowej i bezkołnierzowej rozmiar 6 mm.
	Szt.
	100

	7. 
	Rewizyjny Trzpień–tytanowy, prosty, nieanatomiczny, zwężający się dystalnie, kołnierzowy, pokryty hydroxyapatytem na całej długości, w minimum 5 rozmiarach, od 180mm do 240mm. Dodatkowo posiadające nacięcia w płaszczyźnie AP I ML zwężającej się części dystalnej umożliwiając dopasowanie trzpienia do krzywizny kości. Stożek trzpienia 12/14
	Szt.
	20

	8. 
	Część przynasadowa: proksymalne rozszerzenia i przednio-tylna powierzchnia czołowa [zapobiegające] przemieszczeniu skrętnemu; długość 100 mm, szyjka 25 lub 35 mm, stożek 12/14; średnica proksymalna 26 mm przy złączu z komponentem krętarzowym; wyposażona w degresywne poziome makrostruktury zapobiegające obniżaniu się implantu.
	Szt.
	10

	9. 
	Część trzonowa: walcowa i wygięta w celu dopasowania do anatomicznej krzywizny kości udowej; pionowe makrostruktury odporne na siły skrętne, powierzchnia A/P płaska; wyposażona w 1 do 3 otworów dystalnych na śruby mocujące o średnicy 5 mm – zależnie od długości trzpienia; 4 długości: 125, 175, 225, 275 mm (długość protezy w całości od 225 do 375 mm); 6 średnic: 10, 12, 14, 16, 18, 20 mm; w całości pokryty hydroksyapatytem
	Szt.
	10

	10. 
	Opcjonalna tytanowa płytka krętarzowa, pokryta hdyroksyapatytem
	Szt.
	5

	11. 
	Śruba tytanowa 5mm do mocowania trzpienia
	Szt.
	30

	12. 
	Trzpień rewizyjny, modularny, wykonany ze stopu tytanu, bezcementowy, pokryty porowatą okładziną, składający się elementu proksymalnego i dystalnego połączonego śrubą. Element proksymalny, dostępny w 3 średnicach 20mm, 24mm i 28mm oraz 4 długościach od 75mm do 105mm, umożliwiający ustawienie kąta antewersji w zakresie 360 stopni, w dwóch opcjach offsetu 40mm i 45mm.
	Szt.
	10

	13. 
	Element dystalny, typu Wagner, o oktagonalnym przekroju poprzecznym, zwężający się dystalnie (2.5° stożek), umożliwiający stabilizację osiową i antyrotacyjną, dostępny w 16 średnicach od 14mm do 31mm i 4 długościach 140mm, 190mm, 240mm i 290mm, dla wybranych rozmiarów w opcji prostej lub z możliwością zamontowania pod kątem 3 stopni odchylenia. Całość łączona za pomocą śruby mocującej element proksymalny z elementem dystalnym, dostępnej w 4 długościach od 75mm do 105mm. System posiada specjalne frezy stożkowe dostosowane do kształtu trzpienia. Stały kąt szyjkowo-trzonowy 135 stopni, stożek 12/14.
	Szt.
	10

	14. 
	Śruba zamienna (opcjonalna)
	Szt.
	10

	15. 
	Panewka hemisferyczna, bezcementowa typu "press-fit",  wykonana ze stopu tytanowego posiadająca uniwersalny mechanizm osadzania wkładek polietylenowych i ceramicznych, bezotworowa oraz z możliwością zastosowania 3 śrub mocujących. Średnica zewnętrzna panewki 48-66mm ze skokiem co 2mm w opcji z panewka 38-46 wielootworowa z możliwością użycia 5-7 śrub (w zależności od rozmiaru)
	Szt.
	100

	16. 
	Panewka hemisferyczna, bezcementowa, pokryta porowatym tytanem  o zaawansowanej strukturze 3D  micro i macro struktur, typu "press-fit",  posiadająca uniwersalny mechanizm osadzania wkładek polietylenowych i ceramicznych, bezotworowa oraz z możliwością zastosowania 3 śrub mocujących. Średnica zewnętrzna panewki 48-66mm ze skokiem co 2mm w opcji z panewka 38-46 wielootworowa z możliwością użycia 5-7 śrub (w zależności od rozmiaru)
	Szt.
	20

	17. 
	Panewka bezcementowa, hemisferyczna wielootworowa w rozmiarach minimum 48 -72 mm, dozwolone artykulacje Hard-on-Hard do 72 mm, wkład ES3 do 80 mm, pokryta porowatym tytanem  o zaawansowanej strukturze 3D  micro i macro struktur, 80% wyższa porowatość, współczynnik tarcia 1,2.
	Szt.
	15

	18. 
	Panewka rewizyjna bezcementowa, hemisferyczna wielootworowa z dodatkowymi otworami na obwodzie panewki w rozmiarach minimum 54-80 mm, dozwolone artykulacje Hard-on-Hard do 72 mm, wkład ES3 do 80 mm, lub panewka rewizyjna o pogłębionym dnie, offset 4-6mm w rozmiarach minimum 54-72mm.
	Szt.
	15

	19. 
	Podkładki rewizyjne uzupełniające rozległe ubytki kostne panewki, o kształcie zapewniającym większą powierzchnię kontaktu z kością oraz implantem panewki, wykonane z porowatego tytanu o gąbczastej strukturze, w opcji półkolistej posiadające dodatkowe prostopadłe i kierunkowe otwory umożliwiające mocowanie podkładki do kości panewki za pomocą śruby o średnicy 5.5mm i długości od 25mm do 70mm; system umożliwia jednoczesne mocowanie podkładek półkolistych do implantu panewki za pomocą: śruby do kości gąbczastej o średnicy 6,5mm, śruby do kości gąbczastej o średnicy 6,5mm i cementu kostnego oraz cementu kostnego; podkładki występujące w grubościach 10mm, 15mm, 20mm i 30mm dla panewek w rozmiarach od 50 mm do 72 mm; opcji podkładki skrzydełkowe (neutralny, lewy i prawy) występujące w rozmiarze 56, 62, 68mm. System zawiera dedykowane narzędzia wraz z przymiarami wyposażone w komplet raszpli umożliwiających opracowanie miejsca podkładki pod konkretny wymiar implantu.
	Szt.
	15

	20. 
	Podkładki rewizyjne w kształcie kwadratu o zmiennym kącie nachylenia 5, 10 i 15 stopni, mocowanie podkładki do kości panewki za pomocą śruby o średnicy 5.5mm i 6.5mm; połączenie podkładek między sobą oraz z implantem panewki odbywa się za pomocą cementu kostnego.
	Szt.
	5

	21. 
	Wkładka polietylenowa crosslink o średnicy wewnętrznej 28mm w rozmiarach 44-66 neutralna oraz z okapem w rozmiarach 48-66; o średnicy wewn. 32 neutralna i z reorientacją dziesięciostopniową 52-66 oraz o średnicy wewn. 36mm w rozmiarach 56-66mm neutralna oraz w rozmiarach 52-66mm z dziesięciostopniową reorientacją
	Szt.
	70

	22. 
	Wkładka polietylenowa zatrzaskowa crosslink o średnicy wew. 28mm w roz. 48-50; o średnicy wew. 32 w roz. 52-76; o średnicy wew. 36mm w roz. 56-60mm; o średnicy 40mm w roz. 62-68mm; opcje neutralna oraz lateralizowana z dziesięciostopniową reorientacją
	Szt.
	5

	23. 
	Wkładka polietylenowa XLPE o średnicy wew. 32mm w roz. 48-66; o średnicy wew. 36 w roz. 52-66; o średnicy wew. 40mm w roz. 56-76mm opcje neutralna, lateralizowana 4mm, lateralizowana 4mm z 10st reorientacją
	Szt.
	20

	24. 
	Wkładka w całości ceramiczna (biolox delta) 
	Szt.
	30

	25. 
	Głowa metalowa o średnicy 28mm i 36 wysokopolerowana, 4 długości szyjki dla rozmiaru 28 oraz 3 długości szyjki dla rozmiaru 36, konus 12/14 z możliwością  zastosowania w artykulacji metal na metal (MoM) lub głowa metalowa cocr o średnicy 28 mm oraz 32mm, 5 długości szyjki od (1,5 do 15,0) konus 12/14
	Szt.
	30

	26. 
	Głowa metalowa o średnicy 28mm, 36mm i 40 mm wysokopolerowana, 4 długości szyjki dla rozmiaru 28, 5 długości szyjki dla rozmiaru 36, 6 długości szyjki dla rozmiaru 40, konus 12/14 z możliwością  zastosowania w artykulacji metal na metal (MoM) 
	Szt.
	20

	27. 
	Głowa ceramiczna (biolox delta) 28mm, 32mm i 36mm, min. 3 długości szyjki, wybór średnicy i typu głowy śródoperacyjnie.
	Szt.
	70

	28. 
	Głowa ceramiczna rewizyjna z adapterem (biolox delta) 28mm, 32mm i 36mm, 40mm, 44 mm min. 3 długości szyjki, wybór średnicy i typu głowy śródoperacyjnie.
	Szt.
	10

	29. 
	Śruba do kości gąbczastej od długości od 20mm do 70mm, co 5mm
	Szt.
	130

	30. 
	Śruba do podkładek rewizyjnych
	Szt.
	80


	31. 
	Zaślepka do panewki
	Szt.
	130

	32. 
	Trzpień cementowy gładki stalowy polerowany  bezkołnierzowy zwężający się dystalnie o długościach od 115 mm do 190 mm w  11 rozmiarach, kąt szyjki 135 stopni, trzpień w wersji standardowej oraz wersji High Offset (o odsuniętej bocznie osi trzpienia względem środka rotacji głowy bez zmiany kąta szyjki), stożek 12/14.                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                          
	Szt.
	10

	33. 
	Trzpień rewizyjny, stalowy, wysocepolerowany, cementowany, bezkołnierzowy, z centralizatorem, zwężający się dystalnie, o kształcie klina, posiadający znacznik głębokości osadzenia (-5mm, 0mm, +5mm), w 6 długościach od 145,5 mm do 210,5 mm, kąt szyjki 130 stopni.  Standard oraz High Offset (o odsuniętej bocznie osi trzpienia względem środka rotacji głowy bez zmiany kąta szyjki). Stożek 12/14 o zwężonej geometrii w celu maksymalizacji zakres ruchu przy jednoczesnym wyeliminowaniu kontaktu stożka i panewki. Możliwość implantacji z dojścia DDA. 
	Szt.
	2

	34. 
	Centralizer
	Szt.
	2

	35. 
	Panewka cementowana - wykonana z polietylenu crosslink w rozmiarach od 40 mm do 53 mm, średnica wewnętrzna panewki 28mm, 32mm. Panewka posiada znacznik radiologiczny i kołnierz dookólny.
	Szt.
	20

	36. 
	Koszyki do rekonstrukcji ubytków kostnych w obrębie panewki, odtwarzające jej naturalny kształt, wykonane z tytanu, anatomiczne (prawy, lewy), w rozmiarach od 48mm do 72mm każdy, ze skokiem co 4mm, stabilizowane śrubami do panewki i talerza biodrowego, dla panewki polietylenowej osadzanej cementowo.
	Szt.
	2

	37. 
	Głowa metalowa cocr o średnicy 28 mm oraz 32mm, 5 długości szyjki od (1,5 do 15,0) konus 12/14
	Szt.
	20

	38. 
	Korek do blokowania kanału kości
	Szt.
	20

	39. 
	Ostrza do napędów kompatybilne z instrumentarium
	Szt.
	170

	40. 
	Głowa bipolarna o podwójnej artykulacji (metal - polietylen - metal), wykorzystująca dodatkową artykulację w celu zmniejszenia zużycia panewki; pasująca do metalowej głowy o średnicy 22.225 mm w 2 dł. szyjki lub 28mm w 5 dł. szyjki oraz metalowej głowy zewnętrznej posiadającej eliptyczny kształt, o dodatnim mimośrodzie, zapewniającej prawidłowe anatomiczne położenie i właściwe rozmieszczenie działających sił; dostępna w 23 rozmiarach (39mm - 65mm) dla głowy wewnętrznej o średnicy 28mm oraz w 19 rozmiarach (39mm - 57mm) dla głowy wewnętrznej o średnicy 22.225mm; głowa wewnętrzna pasująca na stożek 12/14.
	Szt.
	20

	41. 
	Element udowy: anatomiczny (prawy, lewy), cementowany, występujący w 8 rozmiarach dla każdej ze stron, wykonany ze stopu CoCr w opcji z wycięciem lub zachowaniem więzadeł krzyżowych, umożliwiający współpracę z wkładkami „fixed bearing” i „mobile bearing”.
	Szt.
	10

	42. 
	Element udowy: anatomiczny (prawy, lewy), bezcementowy, pokryty porowatym tytanem, występujący w 8 rozmiarach dla każdej ze stron, wykonany ze stopu CoCr w opcji z zachowaniem więzadeł krzyżowych, umożliwiający współpracę z wkładkami „fixed bearing” i „mobile bearing”.
	Szt.
	30

	43. 
	Element piszczelowy stawu kolanowego cementowany, występujący w 7 rozmiarach, wykonany ze stopu ze stopu tytanowego, kompatybilny z wkładką typu „fixed bearing”. W dolnej części posiada skrzydełka antyrotacyjne, możliwość zastosowania trzpieni przedłużających.
	Szt.
	10

	44. 
	Wkład wykonany z polietylenu GVF o wysokiej masie cząsteczkowej, „fixed bearing”, mocowany zatrzaskowo na obwodzie elementu piszczelowego, w opcji z zachowaniem PCL lub tylnostabilizowana, występująca w czterech wysokościach dla każdego z rozmiarów 8mm, 10mm, 12.5mm, 15mm, 
	Szt.
	10

	45. 
	Element piszczelowy stawu kolanowego cementowany, występujący w 7 rozmiarach, wykonany ze stopu CoCr z wysoce polerowaną powierzchnią górną pozwalającą zminimalizować zużycie polietylenu tzw ”backside wear:, kompatybilny z wkładką typu „fixed bearing”. W dolnej części posiada skrzydełka antyrotacyjne, możliwość zastosowania trzpieni przedłużających.
	Szt.
	10

	46. 
	Wkład „fixed bearing”, wykonany z usieciowanego polietylenu XLK - „cross linked”, mocowany zatrzaskowo na obwodzie elementu piszczelowego, z dodatkową stabilizacją systemu zatrzaskowego pozwalającą zminimalizować mikroruchy wkładki, w trzech opcjach: pozwalającej zachować PCL, przednio stabilizowanej pozwalającej usunąć PCL przy zastosowaniu komponentu udowego CR, oraz wkładka z tylnią stabilizacją. w opcji z zachowaniem lub wycięciem PCL lub wkładka tylnostabilizowana, występująca w czterech wysokościach dla każdego z rozmiarów 8mm, 10mm, 12.5mm, 15mm, 
	Szt.
	30

	47. 
	Element piszczelowy stawu kolanowego cementowany, występujący w 9 rozmiarach, wykonany ze stopu CoCr z wysoce polerowaną powierzchnią górną, kompatybilny z wkładką typu „mobile bearing”. W dolnej części posiada skrzydełka antyrotacyjne. 
	Szt.
	10

	48. 
	Element piszczelowy stawu kolanowego bezcementowy, pokryty porowatym tytanem, występujący w 9 rozmiarach, wykonany ze stopu CoCr z wysoce polerowaną powierzchnią górną, kompatybilny z wkładką typu „mobile bearing”. W dolnej części posiada skrzydełka antyrotacyjne. 
	Szt.
	30

	49. 
	Wkładka wykonana z polietylenu GVF o wysokiej masie cząsteczkowej, „mobile bearing”, ze stożkowym trzpieniem stanowiącym środek rotacji, w opcji z zachowaniem PCL lub tylnostabilizowana, występująca w czterech wysokościach dla każdego z rozmiarów 10mm, 12.5mm, 15mm, 17.5mm
	Szt.
	10

	50. 
	Wkładka wykonana z polietylenu GVF o wysokiej masie cząsteczkowej, „fixed bearing” o zwiększonej stabilizacji dająca efekt półzwiązania protezy, mocowana zatrzaskowo na obwodzie elementu piszczelowego, tylnostabilizowana, występująca w ośmiu wysokościach dla każdego z rozmiarów, od 10mm do 30mm
	Szt.
	5

	51. 
	Rzepka owalna w rozmiarach 32mm, 35mm, 38mm, 42mm
	Szt.
	5

	52. 
	Ostrza do napędów kompatybilne z instrumentarium 

	Szt.
	40

	53. 
	Płytki proste LCP -o kształcie zmniejszającym kontakt z kością (wyprofilowana od spodniej strony), blokująco – kompresyjna. Płyta wyposażona w otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, blokująco – kompresyjne z możliwością zastosowania śrub blokujących lub korowych/gąbczastych ( kompresja międzyodłamowa ). Na końcach płyty otwory umożliwiające wstępną stabilizację drutami Kirschnera. System blokowania śrub w płytce (śruby posiadające dodatkowy stożkowy gwint na główce dopasowany do gwintu znajdującego się w otworach płytki -otwory kombinowane umożliwiające wkręcenie śruby blokowanej oraz śruby korowej, gąbczastej, ciągnącej poprzez część otworu nienagwintowaną, z możliwością wprowadzenia śruby w pozycji neutralnej i kompresyjnej -implanty wykonane ze stali nierdzewnej i tytanu bezpieczne dla rezonansu magnetycznego -możliwość zastosowania śrub blokowanych, kaniulowanych 5,0mm - współpraca ze śrubami samo tnący mi (wersja gwiazdkowa lub sześciokątna) -płytki proste pod śruby 3,5 - od 4 do 12 otworów - dł. od 59 do 163mm. Komplet stanowi 1 płyta plus 1 śruba korowa oraz 5 śrub blokowana 3,5 mm.
	kpl.
	50

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana
	szt.
	5

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	54. 
	Płytki proste rekonstrukcyjne - Płytki proste LCP rekonstrukcyjne -o kształcie zmniejszającym kontakt z kością (wyprofilowana od spodniej strony), blokująco – kompresyjna. Płyta wyposażona w otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, blokująco – kompresyjne z możliwością zastosowania śrub blokujących lub korowych/gąbczastych ( kompresja międzyodłamowa ). Na końcach płyty otwory umożliwiające wstępną stabilizację drutami Kirschnera. System blokowania śrub w płytce(śruby posiadające dodatkowy stożkowy gwint na główce dopasowany do gwintu znajdującego się w otworach płytki -otwory kombinowane umożliwiające wkręcenie śruby blokowanej oraz śruby korowej, gąbczastej, ciągnącej poprzez część otworu nienagwintowaną, z możliwością wprowadzenia śruby w pozycji neutralnej i kompresyjnej -implanty wykonane ze stali nierdzewnej i tytanu bezpieczne dla rezonansu magnetycznego -możliwość zastosowania śrub blokowanych, kaniulowanych 5,0mm - współpraca ze śrubami samo tnący mi (wersja gwiazdkowa lub sześciokątna) -Długość od 5 do 22 otworów – od 70 do 315mm. Komplet stanowi 1 płyta plus 1 śruba korowa oraz 5 śrub blokowana 3,5 mm. 
	kpl.
	10

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana
	szt.
	5

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	55. 
	Płytki proste tubularne - proste tubularne (półkoliste) posiadające otwory owalne gwintowane z możliwością zastosowania śrub blokowanych w płytce 3.5mm. Śruby blokujące wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego 1,5Nm. Śruby blokowane w płycie samogwintujące i samotnące/samogwinujące z gniazdami sześciokątnymi i gwiazdkowymi. Instrumentarium wyposażone w prowadnice do techniki minimalnie inwazyjnej. Materiał stal /tytan.
Długość od 2 do 11 otworów - od 28 do 148mm.Komplet stanowi 1 płyta plus 1 śruba korowa oraz 5 śrub blokowana 3,5 mm.
	kpl.
	2

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana
	szt.
	5

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	56. 
	Płyta prosta przynasadowa o kształcie zmniejszającym kontakt z kością (wyprofilowana od spodniej strony), blokująco – kompresyjna. Płyta wyposażona w otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, blokująco – kompresyjne z możliwością zastosowania śrub blokujących lub korowych/gąbczastych ( kompresja międzyodłamowa ). Na końcach płyty otwory umożliwiające wstępną stabilizację drutami Kirschnera. W płycie przynasadowej jeden koniec o zmniejszonej grubości dopasowanej do okolic przynasadowych. Otwory owalne gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych/gąbczastych 3.5/4mm. Śruby blokujące wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego 1,5Nm. Śruby blokowane w płycie samogwintujące i samotnące/samogwinujące z gniazdami sześciokątnymi i gwiazdkowymi. Instrumentarium wyposażone w prowadnice do techniki minimalnie inwazyjnej. Długość od 6 do 11 otworów – od 86 do 151 mm.Materiał stal /tytan.Komplet stanowi 1 płyta plus 1 śruba korowa oraz 5 śrub blokowana 3,5 mm.
	kpl.
	2

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana
	szt.
	5

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	57. 
	Płyta anatomiczna do obojczyka zmienokątowe.
Płyty do złamań trzonu oraz w bocznej części obojczyka. Płyta anatomiczna o kształcie zmniejszającym kontakt z kością blokująco-kompresyjne do złamań trzonu oraz w bocznej części obojczyka. Płyta do złamań w bocznej części obojczyka w części bocznej otwory gwintowane oraz otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, blokująco-kompresyjne z możliwością zastosowania śrub blokujących lub zwykłych w części trzonowej płytki. Płyta do złamań trzonu obojczyka wyposażona w otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, blokująco-kompresyjne z możliwością zastosowania śrub blokujących lub zwykłych. W głowie płytki do bocznej części obojczyka zagęszczone otwory prowadzące śruby pod różnymi kątami-w różnych kierunkach. Głowa płyty o zmniejszonym profilu i kształcie dopasowanym do anatomii-część boczna obojczyka z otworami pod śruby 2,4/2,7mm. W części dalszej płytki otwory owalne gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych/gąbczastych 3,5/4,0mm. Śruby blokujące wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego 0,8Nm i 1,5Nm. Śruby blokowane w płytce samogwintujące i 
samotnące/samogwintujące z gniazdami sześciokątnymi i gwiazdkowymi. Komplet stanowi 1 płyta plus 1 śruba korowa oraz 5 śrub blokowana 3,5 mm.
Płyty górno-przednie: Dł. od 69 do 135mm, ilość otworów od 3 do 8 na trzonie i 6 
otworów w głowie płyty. Płyty prawe i lewe. Materiał stal/tytan.
Płyty górne: Długość od 94mm do 136mm, ilość otworów od 6 do 8 na trzonie i 6 
otworów w głowie płyty. Płyty lewe/prawe. Materiał stal /tytan. 
Płyty przednie: płyta przyśrodkowa dł od 79mm do 102mm, ilość otworów od 6 do 8, 
płyta boczna, dł od 77mm do 124mm, ilość otworów 7 do 12, w części bocznej otwory 
zmiennokątowe. Płyty prawe i lewe. Materiał stal/tytan.
	kpl.
	20

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana
	szt.
	5

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	58. 
	Płyta LCP Hakowa do obojczyka
Płytka hakowa anatomiczna o kształcie zmniejszającym kontakt z kością blokująco - kompresyjna do złamań w obrębie obojczyka, Płyta do złamań w bocznej części oraz trzonu obojczyka, wyposażona w części bocznej w hak o różnej wysokości, na płycie otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, gwintowane w części blokującej i gładkie w części kompresyjnej z możliwością zastosowania śrub blokujących lub zwykłych (kompresja międzyodłamowa). W głowie płyty dwa równoległe otwory kombinowane. Otwory owalne gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych/gąbczastych 3.5/4mm. Śruby blokujące wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego 1,5Nm. Śruby blokowane w płycie śr. 3,5mm samogwintujące i samotnące/samogwinujące z gniazdami sześciokątnymi i gwiazdkowymi. Ilość otworów od 4 do 7 na trzonie. Głębokość haka 12, 15 i 18mm. Płyty lewe/prawe. Materiał stal /tytan. Komplet stanowi 1 płyta plus 1 śruba korowa oraz 5 śrub blokowana 3,5 mm..
	kpl.
	4

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana
	szt.
	5

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	59. 
	Płyta anatomiczna do bliższej nasady kości ramiennej. Płytka anatomiczna o kształcie zmniejszającym kontakt z kością , blokująco-kompresyjna do bliższej nasady kości ramiennej. Na trzonie płyty otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, blokująco-kompresyjne z możliwością zastosowania śrub blokujących lub korowych/gąbczastych(kompresja międzyodłamowa), podłużny otwór blokująco-kompresyjny umożliwiający elastyczność pionowego pozycjonowania płytki. W głowie płyty otwory prowadzące śruby pod różnymi kątami- w różnych kierunkach oraz otwory umożliwiające wstępną stabilizację drutami Kirschnera oraz przyszycie nićmi elementów stożka rotatora. W części dalszej płytki otwory owalne gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych/gąbczastych 3,5/4,0mm. Śruby blokujące wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego 1,5Nm. Śruby blokowane w płytce samogwintujące i samo tnące/samo gwintujące z gniazdami sześciokątnymi i gwiazdkowymi. Śruby wprowadzane w głowę kości ramiennej przez płytę za pomocą celownika. Celownik do blokowania przez skórnego dla płyt 3 i 5
otworowych. Dł. od 90 do 270mm, ilość otworów od 3 do 12.
Materiał stal/tytan.Komplet stanowi 1 płyta plus 1 śruba korowa oraz 5 śrub blokowana 3,5 mm..
	kpl.
	10

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana
	szt.
	5

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	60. 
	Płytki anatomiczne zmiennokątowe do dalszej nasady kości ramiennej. 
Płyty anatomiczne o kształcie zmniejszającym kontakt z kością blokująco - kompresyjne, mocowane od strony przyśrodkowej, bocznej lub tylnobocznej. Na trzonie płyty otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, gwintowane w części blokującej i gładkie w części kompresyjnej z możliwością zastosowania śrub blokujących lub zwykłych ( kompresja międzyodłamowa ), podłużny otwór blokująco – kompresyjny umożliwia elastyczność pionowego pozycjonowania płytki. W głowie płyty zageszczone otwory zbudowane z czterech kolumn gwintowanych z możliwoscia zastosowania srub blokowanych zmiennokatowo z odchyleniem od osi w każdym kierunku 15 stopni o średnicy 2,7 mm, z gwintowaną główką lub alternatywnie standardowe śruby korowe o średnicy 2,4 mm. Płyta tylnoboczna w wariancie bez i z bocznym podparciem i kompresją kłykci. Płyta przyśrodkowa w wariantem z i bez przedłużenia. W części trzonowej płytki otwory owalne gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych/gąbczastych 3.5/4mm. Śruby blokujące wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego 2.4/2.7 – 0,8/1.2 Nm, 3,5-1,5Nm. Śruby blokowane w płycie samogwintujące (2.4-3,5) i samotnące/samogwintujące (3,5mm) z gniazdami sześciokątnymi i gwiazdkowymi. Śruby wprowadzane w głowę kości ramiennej przez płytę za pomocą celownika. 
Płyty tylnoboczne w długościach od 3-13 otworów, 75-205mm. Płyty boczne w długościach od 1-11 otworów, 69-199mm. Płyty przyśrodkowe w długościach od 1-10 otworów, 69-189mm. Materiał stal.Komplet stanowi 2 płytki plus 2 śruby korowe oraz 6 śrub blokowana 3,5 mm, 6 śrub 2,7 mm blokowanych,.
	kpl.
	10

	
	płyta
	szt.
	2

	
	śruba blokowana śr. 3,5
	szt.
	6

	
	śruba blokowana VA śr. 2,7
	szt.
	6

	
	śruba korowa
	szt.
	2

	61. 
	Płyta anatomiczna do dalszej nasady kości ramiennej do złamań pozastawowych. 
Płytka anatomiczna o kształcie zmniejszającym kontakt z kością , blokująco-kompresyjna do bliższej nasady kości ramiennej. Na trzonie płyty otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, blokująco-kompresyjne z możliwością zastosowania śrub blokujących lub korowych/gąbczastych(kompresja międzyodłamowa), podłużny otwór blokująco-kompresyjny umożliwiający elastyczność pionowego pozycjonowania płytki. W głowie płytki zagęszczone otwory prowadzące śruby pod różnymi kątami- w różnych kierunkach. Głowa płyty o zmniejszonym profilu i kształcie dopasowanym do anatomii. W części dalszej płytki otwory owalne gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych/gąbczastych 3,5/4,0mm Śruby blokujące wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego 1,5Nm. Śruby blokowane w płytce samogwintujące i samo tnące/samo gwintujące z gniazdami sześciokątnymi i gwiazdkowymi. Dł. od 122 do 302mm, ilość otworów od 4 do 14 na trzonie i 5 otworów w głowie płyty. Płyty lewe i prawe. Materiał stal/tytan.
	kpl.
	4

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana
	szt.
	5

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	62. 
	Płyta przynasadowa do dalszego końca kości ramiennej
Płytka anatomiczna o kształcie zmniejszającym kontakt z kością, blokująco - kompresyjna do dalszej nasady kości ramiennej przyśrodkowa, Na trzonie z podcięciami bocznymi i od spodu płyty otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, gwintowany w części blokującej i gładki w części kompresyjnej z możliwością zastosowania śrub blokujących lub zwykłych ( kompresja międzyodłamowa ), podłużny otwór blokująco – kompresyjny umożliwiające elastyczność pionowego pozycjonowania płytki. W głowie płyty zagęszczone otwory prowadzące śruby pod różnymi kątami – w różnych kierunkach. Głowa płyty o zmniejszonym profilu i kształcie dopasowanym do anatomii – płyta przyśrodkowa. W części trzonowej płytki otwory owalne gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych/gąbczastych 3.5/4mm. Komplet stanowi 1 płyta plus 1 śruba korowa oraz 5 śrub blokowana 3,5 mm.
	kpl.
	10

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana
	szt.
	5

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	63. 
	Płytka hakowa do bliższej nasady kości łokciowej, dalszej nasady kości strzałkowej. Płytka hakowa o kształcie zmniejszającym kontakt z kością , blokująco-kompresyjna do bliższej nasady kości łokciowej (wyrostek łokciowy), dalszej nasady kości strzałkowej. Na trzonie płyty otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, blokująco-kompresyjne z możliwością zastosowania śrub blokujących lub korowych/gąbczastych(kompresja międzyodłamowa), podłużny otwór blokująco-kompresyjny umożliwiający elastyczność pionowego pozycjonowania płytki. W głowie płytki otwory prowadzące śruby pod różnymi kątami- w różnych kierunkach śr. 3,5mm oraz dwa haki wygięte do spodu płyty umożliwiające mocne zakotwiczenie płyty w korówce. W części dalszej płytki otwory owalne gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych/gąbczastych 3,5/4,0mm. Śruby blokujące wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego 1,5Nm. Śruby blokowane w płytce samogwintujące i samo tnące/samo gwintujące z gniazdami sześciokątnymi i gwiazdkowymi. Dł. 62mm, 3 otwory. Materiał stal/tytan.Komplet stanowi 1 płyta plus 1 śruba korowa oraz 5 śrub blokowana 3,5 mm, 3 sruby blokowane 2,7 mm.
	kpl.
	10

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana śr. 3,5
	szt.
	5

	
	śruba blokowana śr. 2,7
	szt.
	3

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	64. 
	Płytka anatomiczna zmiennokątowa do bliższej nasady kości łokciowej
Płytka anatomiczna rekonstrukcyjna o kształcie zmniejszajacym kontakt z koscia, blokujaco - kompresyjna do wyrostka łokciowego, . W głowie płyty zageszczone otwory zbudowane z czterech kolumn gwintowanych z możliwoscia zastosowania srub blokowanych zmiennokatowo z odchyleniem od osi w każdym kierunku 15 stopni o średnicy 2,7 mm, z gwintowaną główką lub alternatywnie standardowe śruby korowe o średni-cy 2,4 mm. Sruby blokujace z gwintem na główce wkrecane za pomoca srubokreta dynamometrycznego 0,8/1,2Nm. Na trzonie płyty podciecia boczne i od spodu , otwory dwufunkcyjne nie wymagajace zaslepek/przejsciówek, gwintowane w czesci blokujacej i gładkie w czesci kompresyjnej z możliwoscia zastosowania srub blokujacych lub zwykłych ( kompresja miedzyodłamowa ), podłużny otwór blokujaco – kompresyjny umożliwiajacy elastycznosc poziowego pozycjonowania płytki. W czesci trzonowej płytki otwory owalne gwintowane z możliwoscia zastosowania alternatywnie srub blokowanych w płytce i korowych/gabczastych 3.5/4mm. Sruby blokujace 3.5mm wkrecane za pomoca srubokreta dynamometrycznego 1,5Nm.
Ilość otworów w płycie od 2 do 12 o długosci 73-211mm .Płyty prawe i lewe.Komplet stanowi 1 płyta plus 1 śruba korowa oraz 5 śrub blokowana 3,5 mm.
	kpl.
	20

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana
	szt.
	5

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	65. 
	Płytka anatomiczna do bliższej nasady kości promieniowej. 
Płytka anatomiczna o kształcie zmniejszającym kontakt z kością, blokująco-kompresyjna do bliższej nasady kości promieniowej. Płytki o kształcie dopasowanym do złamań szyjki jak i głowy kości promieniowej. Na trzonie płyty otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, blokująco-kompresyjne z możliwością zastosowania śrub blokujących lub korowych/gąbczastych(kompresja międzyodłamowa), podłużny otwór blokująco-kompresyjny umożliwiający elastyczność pionowego pozycjonowania płytki. W głowie płyty otwory prowadzące śruby pod różnymi kątami- w różnych kierunkach o średnicy 2,4/2,7mm. W części dalszej płytki otwory owalne gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych 2,0/2,4/2,7mm. Śruby blokowane w płytce samogwintujące z gniazdami gwiazdkowymi wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego 0,8Nm Dł. płyt od 2 do 4 otworów w trzonie i od 5 do 6 otworów w głowie płytki, płyty głowowe prawe i lewe, szyjkowe uniwersalne. Materiał stal/tytan.Komplet stanowi 1 płyta plus 1 śruba korowa oraz 5 śrub blokowanych 2,4 mm.
	kpl.
	3

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana
	szt.
	5

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	66. 
	Płyta grzbietowa/dłoniowa do dalszej nasady kości promieniowej z otworami w płycie zmienno-kątowymi. 
Płytka dłoniowa-anatomiczna o kształcie zmniejszającym kontakt z kością, blokująco-kompresyjna do dalszej nasady kości promieniowej. . Na trzonie płyty otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, blokująco-kompresyjne z możliwością zastosowania śrub blokujących lub korowych/gąbczastych(kompresja międzyodłamowa), podłużny otwór blokująco-kompresyjny umożliwiający elastyczność pionowego pozycjonowania płytki. W głowie płyty otwory prowadzące śruby z owalną gwintowaną głową, 2,4mm- blokowane wielokątowi z odchyleniem kierunku prowadzenia śruby od osi o 15 st. W każdym kierunku. Otwory w głowie płyty zbudowane z czterech kolumn gwintowanych z min. Czterema zwojami gwintu. Możliwość zastosowania śrub blokowanych w płycie 2,4/2,7 wprowadzanych w osi otworów w głowie płytki. W części dalszej płytki otwory owalne gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych 2,4/2,7mm. Instrumentarium wyposażone w celownik określający maksymalne odchylenie 
kierunku śruby od osi. Śruby blokowane w płytce i korowe samogwintujące z gniazdami 
gwiazdkowymi wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego 0,8Nm. Płytka 
dłoniowa specjalistyczna anatomiczna, wielopoziomowa, z wyróżnionymi strefami 
blokowania w głowie płytki- kolumna boczna, środkowa, kształt płytki pozwalający 
na efektywna diagnostykę rtg(trójkątny otwór w środku głowy), otwory pod druty
Kirschnera umożliwiające wstępne umocowanie odłamów.
Płytka dłoniowa dwukolumnowa: dł. od 2 do 4 otworów w trzonie i 6 do 7 otworów w głowie płytki, od 49 do 70mm, prawe i lewe.
Płytka dłoniowa pozastawowa: dł 3 i 4 otworów w trzonie i 4 do 5 otworów w głowie płytki, od 49 do 70mm, prawe i lewe.
Płytka dłoniowa przystawowa (Volar Rim): od 6 do 7 otworów w głowie płytki, 5 otworów w trzonie, dł 57mm, prawa, lewa;
	kpl.
	30

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana śr. 2,4
	szt.
	2

	
	śruba blokowana VA śr. 2,4
	szt.
	3

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	67. 
	Płyty długie LCP 2.4/3.5 - do złamań pozastawowych w okolicy dalszego końca kości promieniowej
Płytka dłoniowa - anatomiczna o kształcie zmniejszającym kontakt z kością, blokująco - kompresyjna do dalszej nasady kości promieniowej. Na trzonie płyty otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, gwintowany w części blokującej i gładki w części kompresyjnej z możliwością zastosowania śrub blokujących lub korowych ( kompresja międzyodłamowa ), podłużny otwór blokująco – kompresyjny umożliwia elastyczność poziomego pozycjonowania płytki. W głowie płyty otwory prowadzące śruby pod różnymi kątami – w różnych kierunkach śr. 2.4/2.7mm. W części dalszej płytki otwory owalne gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych 3,5mm. Śruby blokowane w płycie wkręcane przy pomocy śrubokręta dynamometrycznego 0,8Nm/1,5Nm. Śruby blokowane w płycie i korowe samogwintujące z gniazdami gwizadkowymi i sześciokątnymi. Materiał stal /tytan. Komplet stanowi 1 płyta plus 1 śruba korowa oraz 5 śrub blokowanych 2,4 mm.
	kpl.
	5

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana
	szt.
	5

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	68. 
	Płyta hakowa LCP 2.0 do dalszego końca kości łokciowej
Płytka hakowa o kształcie zmniejszającym kontakt z kością, blokująco - kompresyjna do dalszej nasady kości łokciowej. Na trzonie płyty otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, gwintowany w części blokującej i gładki w części kompresyjnej z możliwością zastosowania śrub blokujących lub korowych/gąbczastych ( kompresja międzyodłamowa ), podłużny otwór blokująco – kompresyjny umożliwia elastyczność pionowego pozycjonowania płytki. W głowie płyty otwory gwintowane prowadzące śruby blokowane śr. 2,0 pod różnymi kątami – w różnych kierunkach, oraz dwa haki wygięte do spodu płyty umożliwiający mocne zakotwiczenie płyty w korówce. W części dalszej płytki otwory owalne gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych 2.0/1,5mm. Śruby blokowane w płycie samogwintujące z gniazdami gwizadkowymi. Długość 46mm, 7 otworów . Materiał stal /tytan.Komplet stanowi 1 płyta plus 1 śruba korowa oraz 5 śrub blokowanych 2,0 mm.
	kpl.
	3

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana
	szt.
	5

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	69. 
	Płyta LCP 2.4/3.5 - do artrodezy nadgarstka
Anatomiczna płyta typu LCP do artrodezy nadgarstka o kształcie zmniejszającym kontakt z kością blokująco - kompresyjna, Płyta wyposażona w otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek z możliwością zastosowania śrub blokujących lub zwykłych ( kompresja międzyodłamowa ). Płyta w części dalszej posiada zmniejszony profil i kształcie dopasowanym do anatomii oraz otwory kombinowane pod śruby korowe i blokowane o śr.2.4/2.7mm. Otwory w części bliższej dwufunkcyjne - kombinownane, gwintowane w części blokującej i gładkie w części kompresyjnej z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych/gąbczastych 3.5/4mm. Śruby blokujące wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego 0,8Nm i 1,5Nm. Śruby blokowane w płycie samogwintujące (2.7/3.5) i samotnące/samogwinujące (3,5mm) z gniazdami sześciokątnymi i gwiazdkowymi. 
Płyty w wersji z anatomicznym wygięciem, z krótkim wygięciem oraz proste z możliwością domodelowania. Długość: 3 otwory w części dalszej oraz 4, 5 otworów w części bliższej, dodatkowy otwór w części środkowej płyty, od 112 do 118mm. Komplet stanowi 1 płyta plus 1 śruba korowa oraz 5 śrub blokowanych 2,4 mm.
	kpl.
	2

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana
	szt.
	5

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	70. 
	System mini płyt do śródręcza i paliczków ręki
Płytka typu DCP 1.0,1.3,1.5 oraz LCP 1.5 kompresyjna do złamań i rekonstrukcji w obrębie kości śródręcza i paliczków, Płyty wyposażone w otwory kompresyjne z możliwością zastosowania śrub korowych (kompresja międzyodłamowa). Płyty Systemu LCP 1.5 wyposażone w otwory gwintowane pod śruby korowe 1.5mm oraz blokowane w płycie typu LCP 1.5mm. Śruby korowe o śr. 1.0, 1.3, 1.5 mm wkręcane za pomocą śrubokręta samotrzymającego krzyżowego. Materiał stal /tytan.
Płytka typu LCP 1.5,2.0,2,4 blokująco - kompresyjna do złamań i rekonstrukcji w obrębie kości ręki i śródręcza, Płyty wyposażone w otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, blokująco – kompresyjne z możliwością zastosowania śrub blokujących lub zwykłych ( kompresja międzyodłamowa ). 
Śruby blokujące ze stożkowym gwintem na główce wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego 0,4Nm i 0,8Nm (2.0/2.4). Śruby blokowane w płycie samogwintujące z gniazdami gwizadkowymi (2.0/2.4). Materiał stal /tytan. 
- Płyty i śruby 2.0mm – różnokształtne płyty proste, typu T, rekonstrukcyjne o 
grubości 1.0, 1.2, 1.3 i 2.0mm i długości od 27 do 81mm, śruby blokowane i 
korowe o średnicy 2.0mm z gniazdami pod śrubokręt gwiazdkowy
- Płyty i śruby 2.4mm – różnokształtne płyty proste, typu T, rekonstrukcyjne o 
grubości 1.3, 1.7 mm i długości od 35 do 88mm, śruby blokowane i korowe o 
średnicy 2.4mm z gniazdami pod śrubokręt gwiazdkowy. Komplet stanowi 1 płyta LCP plus 1 śruba korowa oraz 5 śrub blokowanych 2,4 mm ( 1,5 mm, 2,0 mm ).
	kpl.
	20

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana
	szt.
	5

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	71. 
	Płyta anatomiczna do kłykci kości udowej/piszczelowej wprowadzane techniką minimalnej inwazji. Płytka anatomiczna o kształcie zmniejszającym kontakt z kością, blokująco-kompresyjna do bliższej nasady kości piszczelowej/dalszej nasady kości udowej. Na trzonie płyty otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, blokująco-kompresyjne z możliwością zastosowania śrub blokujących lub korowych/gąbczastych(kompresja międzyodłamowa). W głowie płyty otwory prowadzące śruby pod różnymi kątami-w różnych kierunkach śr. 5,0 i 7,3mm. W części dalszej płyty otwory owalne gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych/gąbczastych 4,5/5,0. Śruby blokowane w płycie lite i kaniulowane 5,0mm/7,3mm, samogwintujące oraz samo tnące/samo gwintujące z gniazdami sześciokątnymi i gwiazdkowymi, wkręcane przy pomocy śrubokręta dynamometrycznego 4,0Nm. Instrumentarium wyposażone w przezierne dla promieni RTG celowniki mocowane do płyty umożliwiające przez skórne wkręcenie śrub przez płytę.
- płyta do dalszej nasady kości udowej boczna, dł. od 156 do 316mm, 
od 5 do 13 otworów w trzonie i 7 otworów w głowie płytki, materiał 
stal/tytan, płyty prawe i lewe - komplet stanowi 1 płyta plus 2 śruby kanilowane 7,3 mm, 5 sztuk śrub 5,0 blokowane, 1 śruba korowa
	kpl.
	15

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana
	szt.
	5

	
	śruba kaniulowana
	szt.
	2

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	72. 
	System płyt do miednicy
Płytka rekonstrukcyjna o niskim profilu blokująco - kompresyjna do złamań miednicy, Otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, blokująco – kompresyjne z możliwością zastosowania śrub blokujących lub zwykłych ( kompresja międzyodłamowa ). „Koralikowy” kształt płyty – owalne obrysy poszczególnych segmentów płyty, wszystkie krawędzie zaokrąglone. Otwory gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych/miednicznych 3.5mm. Śruby blokujące wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego 1,5Nm. Śruby blokowane w płycie samogwintujące i samotnące/samogwinujące z gniazdami sześciokątnymi i gwizadkowymi. Materiał stal.
Kompletne instrumentarium wyposażone w specjalistyczne narzędzia do nastawiania fragmentów miednicy, kompresji oraz podważki dostosowane do operacji miednicy. Różne typy płyt:
- płyty proste, długość od 3 do 20 otworów, od 39 do 260mm
- płyty wygięte łukowate, długość od 6 do 16 otworów, od 78 do 208mm
- płyty wygięte typu „J”, długość od 10 do 16 otworów, od 130 do 208mm, prawe/lewe
- płyty do spojenia łonowego, otwory umożliwiające przeprowadzenie nici oraz drutów
Kirschnera, długość od 4 do 6 otworów, od 57 do 78 mm. Komplet stanowi 1 płyta plus 1 śruba korowa oraz 5 śrub blokowana 3,5 mm.
	kpl.
	60

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana
	szt.
	5

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	73. 
	Płyta LCP do bliższego końca kości udowej, płyta hakowa do kości udowej
Płyta anatomiczna do bliższej nasady kości udowej. Płytka anatomiczna o kształcie zmniejszającym kontakt z kością, blokująco - kompresyjna do bliższej nasady kości udowej. Na trzonie płyty otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, blokująco – kompresyjne z możliwością zastosowania śrub blokujących lub korowych/gąbczastych ( kompresja międzyodłamowa). W głowie płyty otwory prowadzące śruby blokujące pod różnymi kątami – w różnych kierunkach śr. 5.0 i 7,3mm W części dalszej płytki otwory owalne gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych/gąbczastych 4.5/5.0. 
	kpl.
	20

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana
	szt.
	5

	
	śruba kaniulowana
	szt.
	2

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	74. 
	System płytowy do stabilizacji złamań okołoprotezowych. System LAP do stabilizacji złamań okołoprotezowych. Płyta – pozwalająca na wielopłaszczyznową stabilizację w obrębie trzpienia protezy przy pomocy śrub blokowanych/korowych 3.5. Płyta współpracująca z płytami typu LCP szerokimi prostymi/wygiętymi, płytami typu LCP do bliższej i dalszej nasady kości udowej. Płyta wyposażona w 4 ramiona z możliwością ich odcięcia. Śruby blokowane w płycie samogwintujące oraz samotnące/samogwintujące z gniazdami sześciokątnymi i gwizadkowymi wkręcane przy pomocy śrubokręta dynamometrycznego 1.5Nm (3,5mm). Kompletne instrumentarium zapewniające szybkie i precyzyjne wprowadzanie implantów, wyposażone w śrubokręt dynamometryczny, celownik do płyty oraz szczypce tnące pozwalające na odcięcie nieużywanych ramion. Płyta mocowana jest do właściwej płyty stabilizującej złamanie typu LCP przy pomocy kompletu śruby mocującej. Materiał stal / tytan Zamawiający wymaga dostarczenia systemu wraz z kompletem pętli i śrub
	kpl.
	15

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba mocujaca
	szt.
	1

	
	śruba blokowana
	szt.
	2

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	75. 
	LCP 4.5/5.0 Płyty proste, rekonstrukcyjne
Płyty proste, rekonstrukcyjnej, blokująco – kompresyjna niskoprofilowe oraz o zmniejszonym kontakcie z kością. Płyty wyposażona w otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, blokująco – kompresyjne z możliwością zastosowania śrub blokujących lub korowych/gąbczastych ( kompresja międzyodłamowa ). Płyty wyposażone w podłużny otwór blokująco – kompresyjny umożliwia elastyczność pionowego pozycjonowania płytki. Otwory owalne gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych/gąbczastych 4.5/5.0mm. Śruby blokujące wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego 4,0Nm. 
Śruby blokowane w płycie samogwintujące i samotnące/samogwinujące z gniazdami sześciokątnymi i gwiazdkowymi. Instrumentarium wyposażone w prowadnice do techniki minimalnie inwazyjnej. Materiał stal /tytan.
Płyty proste wąskie -długość od 2 do 24 otworów – od 44 do 440mm, proste szerokie -długość od 6 do 24 otworów – od 116 do 440mm
Płyty wygięte szerokie - długość od 12 do 18 otworów – od 229 do 336mm
Płyty rekonstrukcyjne, długość od 3 do 16 otworów – od 56 do 303mm
	kpl.
	4

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana
	szt.
	5

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	76. 
	System kabli ortopedycznych
Systemu kabli ortopedycznych z zaciskami - Dostępne dwie średnice kabli: 1.0 i 1.7mm zbudowane z wiązek (8x7)+(1x19) przewodów zapewniające wysoką elastyczność i kontrolę, implanty wykonane ze stali nierdzewnej implantowej, system kompatybilny ze wszystkimi systemami płytkowymi Synthes wykonanymi ze stali nierdzewnej implantowej, wszytkie kable wyposażone w pojedynczy zacisk, instrumentarium wyposażone w narzędzia do przewlekania, napinania oraz obcinania kabli, instrumentarium wyposażone w wielorazowe zaciski tymczasowe umożliwiające prawidłowe ustawienie zespolenia oraz naprężenie zespołu kabli, możliwość mocowania do płytek płytek poprzez trzpienie kostne (PIN), trzpienie łączone z gniazdem w główce śruby , oraz trzpienie z oczkiem okrągłym i szerokim wkręcane w nagwintowany otwór w płycie typu LCP.
	kpl.
	30

	
	kabel
	szt.
	3

	
	pin
	szt.
	3

	77. 
	Płyta LCP Kondylarna do dalszego końca kości udowej zmiennokątowa.
Płyta anatomiczna do kłykci kości udowej/piszczelowej wprowadzane techniką minimalnie inwazyjną. Płytka anatomiczna o kształcie zmniejszającym kontakt z kością, blokująco - kompresyjna do dalszej nasady kości udowej/bliższej nasady kości piszczelowej. Na trzonie płyty otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, blokująco – kompresyjne z możliwością zastosowania śrub blokujących lub korowych/gąbczastych ( kompresja międzyodłamowa ). W głowie płyty otwory prowadzące śruby blokujące pod różnymi kątami – w różnych kierunkach śr. 5.0 i 7,3mm W części dalszej płytki otwory owalne gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych/ gąbczastych 4.5/5.0. Śruby blokowane w płycie lite i kaniulowane (5.0/7,3), samogwintujące oraz samotnące/samogwintujące z gniazdami sześciokątnymi i gwizadkowymi wkręcane przy pomocy śrubokręta dynamometrycznego 4,0Nm. Śruby kompresyjne kaniulowane, konikalne o średnicy 5.0/7,3mm oraz nakładki kompresyjne kaniulowane do śrub kronikalnych 5.0 umożliwiające kompresję międzykłukciową. 
Instrumentarium wyposażone w przezierne dla promieni RTG celowniki 
mocowane do płyty umożliwiające przezskórne wkręcanie śrub przez płytę. Płyty do dalszej nasady kości udowej boczne, długość od 170 do 458mm, od 6 do 22 otworów w trzonie i 5 otworów w głowie płytki, płyty prawe i lewe. Materiał stal.
	kpl.
	15

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba kaniulowana
	szt.
	2

	
	śruba blokowana
	szt.
	5

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	78. 
	Płyty LCP 4.5/5.0 boczne i przyśrodkowe do bliższego końca kości piszczelowej
Płyta anatomiczna do bliższej nasady kości udowej. Płytka anatomiczna o kształcie zmniejszającym kontakt z kością, blokująco - kompresyjna do bliższej nasady kości piszczelowej od strony bocznej i przyśrodkowej. Na trzonie płyty otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, blokująco – kompresyjne z możliwością zastosowania śrub blokujących lub korowych/gąbczastych ( kompresja międzyodłamowa ). W głowie płyty otwory prowadzące śruby blokujące pod różnymi kątami – w różnych kierunkach śr. 5,0mm oraz otwory do wstępnej stabilizacji drutami Kirschnera W części dalszej płytki otwory owalne gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych/gąbczastych 4.5/5.0. Śruby blokowane w płycie lite i kaniulowane (5.0), samogwintujące oraz samotnące/samogwintujące z gniazdami sześciokątnymi i gwizadkowymi wkręcane przy pomocy śrubokręta dynamometrycznego 4,0Nm. Materiał stal /tytan.
- płyty do bliższej nasady kości piszczelowej boczne 4.5/5.0, dług. od 82 do 262mm, 
od 4 do 14 otworów w trzonie i 5 otworów w głowie płytki, płyty prawe i lewe. 
- płyty do bliższej nasady kości piszczelowej przyśrodkowe 4.5/5.0, dług. od 106 do 322mm,
od 4 do 16 otworów w trzonie i 5 otworów w głowie płytki, płyty prawe i lewe. Komplet stanowi 1 płyta plus 1 śruba korowa oraz 5 śrub blokowana 3,5 mm.
	kpl.
	2

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana
	szt.
	5

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	79. 
	Płyty LCP 3.5 boczne i przyśrodkowe do bliższego końca kości piszczelowej
Płyta anatomiczna do złamań w obrębie bliższego końca kości piszczelowej. Płytka anatomiczna o kształcie zmniejszającym kontakt z kością, blokująco - kompresyjna do bliższej nasady kości piszczelowej od strony bocznej i przyśrodkowej. Na trzonie płyty otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, blokująco – kompresyjne z możliwością zastosowania śrub blokujących lub korowych/gąbczastych ( kompresja międzyodłamowa ). W głowie płyty otwory prowadzące śruby blokujące pod różnymi kątami – w różnych kierunkach śr. 3.5mm oraz otwory do wstępnej stabilizacji drutami Kirschnera , w części dalszej płytki otwory owalne gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych/gąbczastych 3.5/4.0. Śruby blokowane w płycie samogwintujące oraz samotnące/samogwintujące z gniazdami sześciokątnymi i gwizadkowymi wkręcane przy pomocy śrubokręta dynamometrycznego 1,5Nm. Materiał stal /tytan.
- płyty do bliższego końca kości piszczelowej boczne 3.5, dług. od 81 do 237mm, 
od 4 do 16 otworów w trzonie i 7 otworów w głowie płytki, płyty prawe i lewe. 
- płyty do bliższego końca kości piszczelowej przyśrodkowe 3.5, dług. od 93 do 301mm, 
od 4 do 20 otworów w trzonie i 5 otworów w głowie płytki, płyty prawe i lewe. Komplet stanowi 1 płyta plus 1 śruba korowa oraz 5 śrub blokowana 3,5 mm.
	kpl.
	40

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana
	szt.
	5

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	80. 
	System do osteotomii uda i piszczeli
System płytkowy do otwartej osteotomii bliższej nasady kości piszczelowej,
dalszej nasady kości udowej, od strony bocznej i przyśrodkowej. Płytka anatomiczna o kształcie zmniejszającym kontakt z kością, blokująco - kompresyjna do dalszej nasady kości udowej/bliższej nasady kości piszczelowej. Na trzonie płyty otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, blokująco – kompresyjne z możliwością zastosowania śrub blokujących lub korowych/gąbczastych ( kompresja międzyodłamowa ). W głowie płyty otwory prowadzące śruby blokujące pod różnymi kątami – w różnych kierunkach śr. 5.0.
W części dalszej płytki otwory owalne gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych/gąbczastych 4.5/5.0. Śruby blokowane w płycie samogwintujące oraz samotnące/samogwintujące z gniazdami sześciokątnymi i gwizadkowymi wkręcane przy pomocy śrubokręta dynamometrycznego 4,0Nm. Kompletne instrumentarium zapewniające szybkie i precyzyjne wprowadzanie implantów, wyposażone w śrubokręt dynamometryczny, osteotomy, rozwieracze kostne, klinowy rozwieracz ze 
wskaźnikiem kąta. Implanty wykonane są z tytanu dla większej wytrzymałości, 
sprężystości, biokompatybilne i bezpieczne dla MRI.
- płyty do osteotomii dalszej nasady kości udowej boczne, długość 141mm, 
4 otwory w trzonie i 6 otworów w głowie płytki, płyty prawe i lewe.
- płyty do osteotomii dalszej nasady kości udowej przyśrodkowe, długość 4 otwory 
w trzonie i 4 otwory w głowie płytki, uniwersalne oraz płyty prawe i lewe. 
- płyty do osteotomii bliższej nasady kości piszczelowej boczne, długość 102mm, 
3 otwory w trzonie i 5 otworów w głowie płytki, płyty prawe i lewe.
- płyty do osteotomii bliższej nasady kości piszczelowej przyśrodkowe, długość 
115mm i 112mm, 4 otwory w trzonie i 4 otwory w głowie płytki, płyty uniwersalne Komplet stanowi 1 płyta plus 1 śruba korowa oraz 5 śrub blokowana 5,0 mm.
	kpl.
	15

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana samogwintująca
	szt.
	4

	
	śruba blokowana samowiercąca
	szt.
	1

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	81. 
	Płyta anatomiczna do dalszej nasady kości piszczelowej w sytemie 3,5 mm , 2,7 mm . Płyty LCP 3.5mm/2,7 mm przednio boczne i przyśrodkowe oraz tylne zmiennokątowa do dalszego końca kości piszczelowej Płyta anatomiczna do złamań w obrębie dalszego końca kości piszczelowej. Płytka anatomiczna o kształcie zmniejszającym kontakt z kością, blokująco - kompresyjna do dalszej nasady kości piszczelowej od strony przednio bocznej i przyśrodkowej oraz tylnej . Na trzonie płyty otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, blokująco – kompresyjne z możliwością zastosowania śrub blokujących lub korowych/gąbczastych ( kompresja międzyodłamowa ). W głowie płyty otwory prowadzące śruby blokujące pod różnymi kątami – w różnych kierunkach śr. 3.5mm oraz otwory do wstępnej stabilizacji drutami Kirschnera , w części dalszej płytki otwory owalne gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych w płytce i korowych/gąbczastych 3.5/4.0. Śruby blokowane w płycie samogwintujące oraz samotnące/samogwintujące z gniazdami sześciokątnymi i gwizadkowymi wkręcane przy pomocy śrubokręta dynamometrycznego 1,5Nm. Materiał stal /tytan. Płyty prawe i lewe.
Komplet = płyta + 7 śrub
	kpl.
	10

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana VA 3,5
	szt.
	3

	
	śruba blokowana VA 2,7
	szt.
	2

	
	śruba korowa 2,7
	szt.
	1

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	82. 
	Płyta anatomiczna do dalszej nasady kości strzałkowej 3,5 mm / 2,7 mm zmiennokatowa.
Płytki anatomiczne o kształcie zmniejszającym kontakt z kością blokująco-kompresyjna do dalszej nasady kości strzałkowej. Mocowane od strony tylnobocznej lub bocznej. Na trzonie płyty otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przej ściówek, blokująco-kompresyjne z możliwością zastosowania śrub blokujących lub zwykłych (kompresja międzyodłamowa), podłużny otwór blokuj ąco-kompresyjny umożliwiający elastyczność pionowego pozycjonowania płytki. W głowie płyty otwory prowadzące śruby pod różnymi kątami - w różnych kierunkach o średnicy 2,4/2,7 mm. W części trzonowej płytki otwory owalne gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie lub blokowanych w płytce i korowych/gąbczastych 3,5/4,0 mm. Śruby blokujące wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego 2,4/2,7- 0,8 Nm, 3,5-l,5Nm. Śruby blokowane w płytce samogwintujące (2,4-3,5) i samotnace/samogwintujące (3,5mm) z gniazdami sześciokątnymi i gwiazdkowymi. Komplet stanowi 1 płyta plus 1 śruba korowa oraz 5 śrub blokowana 3,5 mm, 3 sruby blokowane 2,7 mm.
	kpl.
	50

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana 3,5
	szt.
	5

	
	śruba blokowana 2,7
	szt.
	3

	
	śruba korowa 
	szt.
	1

	83. 
	Płyta anatomiczna do kości piętowej w sytemie 3,5 mm oraz 2,7 mm. Płytka rekonstrukcyjna o kształcie zmniejszającym kontakt z kością, blokująco-kompresyjna do kości piętowej. Płyta wyposażona w otworu dwufunkcyjne pod śruby blokowane i korowe/gąbczaste(2,7/3,5mm). Otwory gwintowane z możliwością zastosowania alternatywnie śrub blokowanych płytce i korowych/gąbczastych 2,7/3,5mm. Ramiona płyty umożliwiające ich ukształtowanie do anatomii, również skrócenie/przycięcie. Dwa pojedyncze ramiona bez otworów umożliwiające wstępną stabilizację płyty. śruby blokowane w płycie 2,7/3,5mm, samogwintujące oraz samo tnące/samo gwintujące z gniazdami sześciokątnymi i gwiazdkowymi wkręcane przy pomocy śrubokręta dynamometrycznego 1,5Nm. Materiał stal/tytan. Płyty prawe i lewe. Dł. od 64 do 81mm, 15 otworów. Komplet stanowi 1 płyta plus 1 śruba korowa oraz 5 śrub blokowana 3,5 mm.
	kpl.
	2

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana
	szt.
	5

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	84. 
	LCP 2.7 system płytowy do korekcji Hallux-Valgus
Płytka o kształcie X i prosta dwuotworowa - typu LCP blokująco - kompresyjna do złamań i rekonstrukcji w obrębie kości stopy i śródstopia, Płyty wyposażone w otwory stożkowo nagwintowane z możliwością zastosowania śrub blokujących. Śruby blokujące ze stożkowym gwintem na główce wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego 0,8Nm. Śruby blokowane w płycie samogwintujące z gniazdami gwizadkowymi. Materiał stal /tytan.
Płyty X i śruby 2.4/2.7mm –płyty X w trzech rozmiarach XS-16mm, S-18mm, M-24mm i L-30mm, śruby blokowane i korowe o średnicy 2.4mm i 2.7mm z gniazdami pod śrubokręt gwiazdkowy. Komplet stanowi 1 płyta plus 1 śruba korowa oraz 5 śrub blokowana 2,4 mm.
	kpl.
	15

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana
	szt.
	5

	
	śruba korowa
	szt.
	1

	85. 
	System mini płyt do śródstopia i paliczków stopy
Płytka typu LCP blokująco - kompresyjna do złamań i rekonstrukcji w obrębie kości stopy i śródstopia, Płyty wyposażone w otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, gwintowane otwory w części blokującej i gładkie- w części kompresyjnej z możliwością zastosowania śrub blokujących lub zwykłych ( kompresja międzyodłamowa ). Śruby blokujące ze stożkowym gwintem na główce wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego 0,4Nm i 0,8Nm. Śruby blokowane w płycie samogwintujące z gniazdami gwizadkowymi. Materiał stal /tytan. 
	kpl.
	10

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana VA 2,7
	szt.
	3

	
	śruba blokowana VA 2,4
	szt.
	2

	
	śruba korowa 
	szt.
	1

	86. 
	System płyt zmiennokątowych LCP 2.4/2.7 - Płyty proste, L i T, X i koniczyna do stopy, 
Płytka o kształcie X, koniczyny , płyty proste i typu L, T - typu LCP blokująco - kompresyjna zmiennokątowa do złamań i rekonstrukcji w obrębie kości stopy i śródstopia, Płyty wyposażone w otwory zbudowane z czterech kolumn gwintowanych z min. czterema zwojami gwintu z możliwością zastosowania śrub blokowanych zmiennokątowo z odchyleniem od osi w każdym kierunku 15stopni.W częsci trzonowej płyty otwory gwintowane lub dwubiegunowe z możliwością użycia śrub korowych i blokowanych (w tym zmiennokątowych). Śruby blokujące ze stożkowym gwintem na główce wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego 0,8/1,2Nm. W części środkowej płyta wyposażona w dwa specjalne otwory w tym jeden podłużny przeznaczone do kompresji z wykorzystaniem kompresyjnych drutów Kirschnera oraz szczypiec kompresyjnych. Możliwość zastosowania śrub blokowanych w płycie 2.4/2.7 wprowadzanych w osi otworów w głowie płyty. Śruby blokowane w płycie samogwintujące z gniazdami gwiazdkowymi. Instrumentarium wyposażone w specjalne narzędzia do kompresji z drutami kompresyjnymi, mini rozwieracz kostny 
do utrzymywania i rozwierania klina oraz narzędzia do kształtowania płyty. 
Materiał stal /tytan.
Płyty X – płyty X w rozmiarach 23,5x15mm, 27x18mm, 32x20mm i 36x20mm.
Płyta prosta 2 i 4 otwory –płyta o długości 27 i 40mm
Płyta L 2 i 4 otwory – płyta o długości 37, 44 i 62mm
Płyta T 2 i 4 otwory –płyta o długości 38, 45 i 64mm, bez otworów do kompresji 
przy pomocy drutów Kirschnera, z elementem klinowym podtrzymującym 
nastawienie kości
Płyta o kształcie koniczyny 2 i 4 otwory –płyta o długości 35, 42 i 60mm. Komplet stanowi 1 płyta plus 1 śruba korowa oraz 4 śrub blokowana 2,4 mm.
	kpl.
	10

	
	płyta
	szt.
	1

	
	śruba blokowana VA 2,7
	szt.
	2

	
	śruba blokowana VA 2,4
	szt.
	2

	
	śruba korowa 
	szt.
	1

	87. 
	2.4, 3.0
Śruby 2.4, 3.0
Śruby kompresyjne 2.4, 3.0 kaniulowane z gwintowaną główką, samotnące, samogwintujące. Gwint na główce śruby dostosowany do kości korowej (podwójny zwój gwintu), gwint na końcówce śruby dostosowany do kości gąbczastej (duża głębokość gwintu), średnica główki z gwintem 3,5mm, średnica rdzenia 2,0mm, średnica gwintu na końcu śruby 2,4/3,0mm, jednakowy skok gwintu na główce i końcu śruby (1,25mm), konstrukcja śruby umożliwiająca wykonanie kompresji a następnie niezależne wkręcenie główki śruby do kości korowej, dostępne śruby z długim i krótkim gwintem w długościach od 10 do 40mm, gniazdo śruby gwiazdkowe (typu stardrive), średnica drutu Kirschnera – prowadzącego 1,1mm, wykonane w stali/ tytanie
	kpl.
	100

	88. 
	4.5, 6.5
Śruby 4.5
Śruby kompresyjne 4.5 kaniulowane z gwintowaną główką, samotnące, samogwintujące. Gwint na główce śruby dostosowany do kości korowej (podwójny zwój gwintu), gwint na końcówce 
śruby dostosowany do kości gąbczastej (duża głębokość gwintu), średnica główki z gwintem 5,0mm, średnica rdzenia 3,0mm, średnica gwintu na końcu śruby 4,5mm, jednakowy skok gwintu na
główce i końcu śruby, konstrukcja śruby umożliwiająca wykonanie kompresji a następnie niezależne wkręcenie główki śruby do kości korowej, dostępne śruby z długim i krótkim gwintem w długościach 
od 20 do 110mm, gniazdo śruby gwiazdkowe (typu stardrive), średnica drutu Kirschnera – prowadzącego 1,6mm, wykonane w stali i w tytanie
Śruby 6.5
Śruby kompresyjne 6.5 kaniulowane z gwintowaną główką, samotnące, samogwintujące. Gwint na główce śruby dostosowany do kości korowej (podwójny zwój gwintu), gwint na końcówce 
śruby dostosowany do kości gąbczastej (duża głębokość gwintu), średnica główki z gwintem 7,5mm, średnica rdzenia 4,8mm, średnica gwintu na końcu śruby 6,5mm, jednakowy skok gwintu na 
główce i końcu śruby, konstrukcja śruby umożliwiająca wykonanie kompresji a następnie niezależne wkręcenie główki śruby do kości korowej, dostępne śruby z długim i krótkim gwintem w 
długościach od 30 do 150mm, gniazdo śruby sześciokątne 4,0mm, średnica drutu Kirschnera – prowadzącego 2,8mm, wykonane w stali/tytanie
	kpl.
	30

	89. 
	Śruby kaniulowane średnica 2.4, 3.0 mm
Śruby kaniulowane o średnicy gwintu 2.4 i 3.0mm, Śruby samogwintujące i samotnące, kaniulacja umożliwiająca wprowadzenie po drucie Kirschnera o średnicy 0,8mm dla śruby 2.4mm i 1,1mm dla śruby 3,0mm, wsteczne nacięcia na gwincie ułatwiające usunięcie, głowa śruby o zmniejszonym profilu - spłaszczona zapewniające dobre oparcie na kości. Gniazda typu Stardrive (śruba 2.4mm) oraz krzyżowe (śruby 3.0mm). Dostępne podkładki wykonane z PEEK. Materiał stal /tytan.
	kpl.
	50

	90. 
	Śruby kaniulowane średnica 3.5, 4.0 mm
Śruby kaniulowane o średnicy gwintu 3.5 i 4.0mm, Śruby samogwintujące i samotnące, kaniulacja umożliwiająca wprowadzenie po drucie Kirschnera o średnicy 1,25, wsteczne nacięcia na gwincie ułatwiające usunięcie, głowa śruby o zmniejszonym profilu - spłaszczona zapewniające dobre oparcie na kości. Gniazdo sześciokątne 2,5mm. Dostępne podkładki wykonane z PEEK. Materiał stal /tytan.
	kpl.
	100

	91. 
	Śruby kaniulowane średnica 4.5 mm
Śruby kaniulowane o średnicy gwintu 4.5mm, Śruby samogwintujące i samotnące, kaniulacja umożliwiająca wprowadzenie po drucie Kirschnera o średnicy 1,6, wsteczne nacięcia na gwincie ułatwiające usunięcie, głowa śruby o zmniejszonym profilu - spłaszczona zapewniające dobre oparcie na kości. Gniazdo sześciokątne 3,5mm. Dostępne podkładki wykonane z PEEK. Materiał stal /tytan.
	kpl.
	50

	92. 
	Śruby kaniulowane średnica 6.5 mm
Śruby kaniulowane o średnicy gwintu 6.5mm, Śruby samogwintujące i samotnące, kaniulacja umożliwiająca wprowadzenie po drucie Kirschnera o średnicy 2,8mm, wsteczne nacięcia na gwincie ułatwiające usunięcie, głowa śruby o zmniejszonym profilu - spłaszczona zapewniające dobre oparcie na kości. Gniazdo sześciokątne 4,0mm. Dostępne podkładki okrągłe i sferyczne. Materiał stal /tytan.
	kpl.
	10

	93. 
	Śruby kaniulowane średnica 7.3 mm
Śruby kaniulowane o średnicy gwintu 7.3mm, Śruby samogwintujące i samotnące, kaniulacja umożliwiająca wprowadzenie po drucie Kirschnera o średnicy 2,8mm, wsteczne nacięcia na gwincie ułatwiające usunięcie, głowa śruby o zmniejszonym profilu - spłaszczona zapewniające dobre oparcie na kości. Gniazdo sześciokątne 4,0mm. Dostępne podkładki okrągłe i sferyczne. Materiał stal /tytan.
	kpl.
	10

	94. 
	Gwóźdź udowy wprowadzany od góry lub od dołu.
Gwóźdź udowy, blokowany, kaniulowany, tytanowy. Z możliwością implantowania antegrade i retrograde przy użyciu tego samego implantu. Możliwość blokowania z użyciem śruby spiralnej. Możliwość wielopłaszczyznowego blokowania dystalnego. Zarówno w części proksymalnej jak i dystalnej podłużne otwory umożliwiające dynamizację. Śruby blokujące z gniazdem gwiazdkowym, kodowanie kolorami - kolor śruby ryglującej odpowiada kolorowi gwoździa oraz oznaczeniu kolorystycznemu tulei i wiertła. Gwóźdź uniwersalny – do prawej i lewej nogi. Zaślepki kaniulowane w długościach od 0mm do 20mm. Średnice gwoździa od 9mm do 15mm, w długościach od 300mm do 480mm. (w standardzie: gwóźdź, trzy śruby plus zaślepka).
	kpl.
	10

	
	gwóźdź
	szt.
	1

	
	śruba blokująca
	szt.
	3

	
	zaślepka
	szt.
	1

	95. 
	Gwóźdź Udowy Boczny
Gwóźdź udowy, blokowany, kaniulowany, tytanowy uksaztałtowany anatomicznie, dedykowany dla młodocianych. Proksymalne ugiecie umożliwiające zalozenie z dostępu bocznego w stosunku do szczytu krętarza większego. Gwóźdź z możliwościa blokowania proksymalnego 120˚ antegrade. Możliwość wielopłaszczyznowego blokowania dystalnego. Możliwość blokowania proksymalnego z uzyciem dwoch srub doszyjkowych, umożliwiających leczenie zlaman podkretarzowych o średnicy 6.5mm i długościach od 60mm do 130mm. Zaślepka kaniulowana w długościach od 0mm do 20mm. Śruby blokujące z gniazdem gwiazdkowym, kodowanie kolorami – kolor śruby ryglującej odpowiada kolorowi gwoździa oraz oznaczeniu kolorystycznemu tulei i wiertła. Średnice gwoździa od 9mm do 16mm , w długościach od 300mm do 480mm. (w standardzie: gwóźdź, dwie śruby plus zaślepka).
	kpl.
	50

	
	gwóźdź
	szt.
	1

	
	śruba blokująca
	szt.
	1

	
	śruba doszyjkowa
	szt.
	1

	
	zaślepka
	szt.
	1

	96. 
	Gwóźdź piszczelowy
Gwóźdź tytanowy podudziowy. Gwóźdź umożliwiający zaopatrzenie złamań w obrębie zarówno dalszej jak i bliższej nasady piszczeli Możliwość wielopłaszczyznowego blokowania proksymalnego za pomocą śrub gąbczasto-korowych posiadających w części gwint korowy a w częsci gwint gąbczasty o średnicy 5mm i długościach od 30mm do 90mm, oraz wielopłaszczyznowego blokowania dystalnego. Śruby blokujące z gniazdem gwiazdkowym, kodowanie kolorami - kolor śruby ryglującej odpowiada kolorowi gwoździa oraz oznaczeniu kolorystycznemu tulei i wiertła. Możliwość kompresji odłamów za pomocą śruby kompresyjnej. Zaślepki kaniulowane w długościach od 0mm do 15mm. Średnice gwoździa od 8mm do 13mm w długościach od 255mm do 465mm. Dostępne gwoździe lite i kaniulowane. 
(w standardzie: gwóźdź, 2 śruby plus zaślepka)
	kpl.
	50

	
	gwóźdź
	szt.
	1

	
	śruba blokująca
	szt.
	1

	
	śruba dwurdzeniowa
	szt.
	1

	
	zaślepka
	szt.
	1

	97. 
	Gwóźdź tytanowy odpiętowy. Gwóźdź anatomiczny umożliwiający wykonanie pełnej artrodezy stawu skokowego. Gwóźdź wygięty pod kątem 12stopni w części bliższej. Wielopłaszczyznowe blokowanie gwoździa. Możliwość blokowania gwoździa w kości piętowej przy pomocy ostrza spiralo-nożowego i śrub o śr. 6,0mm blokowanych kątowo przy pomocy zaślepki. Możliwość blokowania śrubą w części bliższej gwoździa śrubami 5,0mm prostopadle przez kość piszczelową oraz skośnie przez kość skokową. Otwór dynamizacyjny w części bliższej gwoździa. Ramię celownika umożliwiające blokowanie wszystkich otworów w gwoździu. Średnice : 10, 12,13mm i długości 150,180 i 240mm. Śruby blokujące z gniazdem gwiazdkowym (w standardzie: Gwoźdź+2szt. śruby blokujące 5,0mm + 2szt. śruby blokujące 6,0mm+zaślepka, śruba spiralna ).
	kpl.
	6

	
	gwóźdź
	szt.
	1

	
	śruba blokująca
	szt.
	4

	
	śruba spiralna
	szt.
	1

	
	zaślepka
	szt.
	1

	98. 
	Gwóźdź do kości ramiennej
Gwóźdź śródszpikowy ramienny, blokowany, tytanowy. Gwóźdź kaniulowany z ugięciem lateralnym w części bliższej. Możliwość implantacji retrograde i antegrade. Możliwość wielopłaszczyznowego blokowania dystalnego. Możliwość zastosowania śruby spiralnej przy blokowaniu proksymalnym. Instrumentarium z możliwością śródoperacyjnej kompresji odłamów za pomocą śruby kompresyjnej. Gwóźdź uniwersalny do prawej i lewej ręki. Zaślepka kaniulowana w długościach od 0mm do 15mm. 
Śruby blokujące z gniazdem gwiazdkowym i sześciokątnym, kodowanie kolorami - kolor śruby ryglującej odpowiada kolorowi gwoździa oraz oznaczeniu kolorystycznemu tulei i wiertła. Średnice gwoździa; 7mm, 9mm oraz 11mm w długościach od 150mm do 320mm.
(w standardzie: gwóźdź, dwie śruby plus zaślepka).
	kpl.
	10

	
	gwóźdź
	szt.
	1

	
	śruba blokująca
	szt.
	2

	
	zaślepka
	szt.
	1

	99. 
	Gwóźdź śródszpikowy ramienny, blokowany, tytanowy. Gwóźdź kaniulowany prosty, krótki z wielopłaszczyznowym blokowaniem. Możliwość blokowania śruby w śrubie w części bliższej. Śruby blokujące w części bliższej wyposażone w otwór umożliwiający wprowadzenie dodatkowej śruby blokowanej 3,5mm stabilnej kątowo. Śruby w części bliższej z zaokrągloną końcówką z głową samotnącą wpuszczaną w kość z czterema otworami do mocowania szwów. Możliwość wielopłaszczyznowego blokowania bliższego i dalszego. W części bliższej gwóźdź blokowany śrubami ze stabilnością kątową poprzez zablokowanie we wpuszczone w gwóźdź tuleji wykonanej z polietylenu. W części bliższej gwóźdź wyposażony w 4 otwory o różnych płaszczyznach, w części środkowej gwóźdź wyposażony w otwór skośny dla śruby blokowanej przechodzącej przez przyśrodkowo tylną część głowy kości ramiennej, w części dalszej gwóźdź wyposażony w dwa otwory o różnych płaszczyznach. Instrumentarium z możliwością śródoperacyjnego celownika do blokowania w części bliższej i dalszej. Gwóźdź w wersji do prawej i lewej ręki. Zaślepka w długościach od 0mm do 15mm. Śruby blokujące w części bliższej o średnicy 4,5mm o długości od 20 do 60mm ze skokiem co 2mm. Śruby blokujące w części środkowej i dalszej z gniazdem gwiazdkowym, kodowane kolorami - kolor śruby ryglującej odpowiada kolorowi gwoździa oraz oznaczeniu kolorystycznemu tulei i wiertła. Możliwość blokowania w części środkowej i dalszej gwoździa przy pomocy śrub trzyrdzeniowych blokowanych kątowo w gwoździu przy pomocy dodatkowej tuleji biowchłanialnej. Średnice gwoździa część bliższa/część dalsza 9,5/8mm oraz 11/9,5mm o długości 160mm. Gwoździe i zaślepki zapakowane sterylnie. 
(w standardzie: gwóźdź, 3x śruba 4,5mm, 1xśruba blokująca 4.0, 1x śruba trzyrdzeniowa 4,0 z tuleją biowchłanialną, 1x zaślepka).
	kpl.
	10

	
	gwóźdź
	szt.
	1

	
	śruba 4,5
	szt.
	3

	
	śruba blokująca 4,0
	szt.
	1

	
	zaślepka
	szt.
	1

	
	śruba trzyrdzeniowa
	szt.
	1

	
	tuleja
	szt.
	1

	100. 
	Gwóźdź przezkrętarzowy. Gwóźdź śródszpikowy do żlamań przekrętarzowych, z możliwością założenia śruby helikalnej. Komplet stanowi 1 gwoźdz , śruba blokująca 1 sztuka , śruba doszyjkowa lub ostrze spiralno nożowe 1 sztuka.
	kpl.
	50

	
	gwóźdź
	szt.
	1

	
	śruba doszyjkowa, ostrze spiralno nożowe
	szt.
	1

	
	śruba blokująca
	szt.
	1

	
	zaślepka
	szt.
	1

	101. 
	Syntetyczny biomateriał do uzupełniania ubytków kostnych, podstawowy składnik - 100% beta trójfosforan wapnia , materiał nie wydzielający ciepła przy wprowadzaniu i scalaniu - wytrzymałość na siły sciskajace około 7,5Mpa - pełna wytrzymałość uzyskiwana po 24h od wprowadzenia - biokompatybilny i biorozpuszczalny – neutralny odczyn pH - opakowania sterylne. Czas pełnej przebudowy od 6 do 18 miesięcy Materiał dostępny w różnorodnych formach i objętościach, w postaci pasty(wymagającej zmieszania składników), oraz gotowy do bezpośredniego użycia w postaci pasków, granul i gotowych ksztatek. Materiał w postaci pasty wymagający zmieszania składników - wprowadzany do przestrzeni miedzykostnej przez różnokształtne igły, dostępny w objętościach 5,0 i 10 cm³.oraz Materiał w postaci pasty wymagający zmieszania z krwią/szpikiem kostnym - modelowalny, dostępny w objętościach 1.0, 2.5, 5.0, 10.0 cm³. Materiał w postaci granul, gotowy bezpośredniego u ycia o rozmiarach granul 2.8-5.6mm) oraz objętościach 5,0; 10,0 i 20,0 cm³. Materiał w postaci pasków w opakowaniu do perfuzji długości 10cm oraz grubości 3 i 6 mm. 
Materiał w postaci kształtek, gotowy bezpośredniego użycia bloki, kliny proste, kliny półkoliste.
	kpl.
	20

	
	pasta
	szt.
	1

	
	igła
	szt.
	1

	102. 
	Syntetyczny biomateriał - pasta do uzupełniania ubytków kostnych do przygotowania bezpośrednio w strzykawce poj. 5 cm3 ,10 cm3 - podstawowy składnik -fosforan wapnia/uwęglony apatyt oraz biowchłanialne włókna PLGA. Pasta wprowadzana do przestrzeni międzykostnej przez różnokształtne igły - materiał nie wydzielający ciepła przy wprowadzaniu i scalaniu -wytrzymałość na siły ściskające około 35Mpa - pełna wytrzymałość uzyskiwana po 24h od wprowadzenia -biokompatybilny i biorozpuszczalny – neutralny 
	kpl.
	20

	
	pasta
	szt.
	1

	
	igła
	szt.
	1

	103. 
	System protezy głowy kosci promieniowej. Mocowanie protezy bezcementowe. Dostepne 240 kombinacji głowa-trzpien umo liwiajace dokładne dopasowanie do anatomii. Dostepnych 10 długosci trzpieni, w tym trzpien protezy krótki - prosty w 5 rozmiarach od 24 do 32mm oraz długi-zakrzywiony w 5 rozmiarach o długosc od 40 do 48mm. Głowa protezy wykonana z CoCr w 21 rozmiarach o srednicy od 18 do 28 mm (przedłu enie 0.0) oraz od 18 do 26mm (przedłu enie 2.0,4.0, 6.0). Mocowanie boczne głowy do trzpienia umo liwiajace zarówno monta głowy po zaimplantowaniu trzpienia (in situ) jak równie monta protezy przed zaimplantowaniem (back table).Dostepna wysokosc głowy protezy od 11,5mm (dla najmniejszej srednicy głowy) do 19,5mm (dla najwiekszej srednicy głowy). Trzpien wykonany z CoCr oraz tytanu, którego powierzchnia została wytrawiona w procesie foto-chemicznym umo liwia wrastanie materiału kostnego. Proste instrumentarium z oznaczeniami kolorystycznymi oraz przymiarami.
Komplet zło ony z: trzpien protezy (1szt.), głowa protezy (1szt.).
	kpl.
	4

	
	Trzpień
	szt.
	1

	
	Głowa
	szt.
	1

	104. 
	System blokowania gwoździ stabilny kątowo
Śruby tytanowe do blokowania gwoździ śródszpikowych ze stabilizacją kątową poprzez tuleje biowchłanialne. Śruby dostosowane do gwoździ kaniulowanych tytanowych, blokowanych przy pomocy rygli od średnicy 3,9mm do 6mm.
W komplecie: wkręt blokujący i biowchłanialna tulejka
	kpl.
	50

	
	śruba 
	szt.
	1

	
	tuleja
	szt.
	1

	105. 
	Element udowy anatomiczny Prawy i Lewy w 3 rozmiarach z możliwością zamocowania bezcementowych kołnierzy udowych niwelujących ubytki przynasadowe kości udowej w 5 rozmiarach z możliwością mocowania trzpieni przedłużających w długościach 100 i 150 mm, o 6 średnicach 11-17mm w wersjach prostych i zagiętych. Materiał: stop CrCo.
	szt.
	1

	106. 
	Klin udowy 5mm i 10 mm grubości.
	szt.
	2

	107. 
	Wkładka polietylenowa rotacyjna o wzmocnionej odporności na działające siły przez zastosowanie metalowego rdzenia, stabilizowana z możliwością związania protezy do systemu zawiasowego poprzez użycie metalowego pinu, w 3 rozmiarach i 5 grubościach od 12 do 31 mm dla każdego rozmiaru.
	szt.
	1

	108. 
	Element udowy anatomiczny protezy stawu kolanowego cementowy z wycięciem PCL, kompatybilny z cementowym elementem piszczelowym oraz z wkładką typu „mobile bearing” i „fixed bearing”, protezy w rozmiarach 2; 3; 4; 5. Stop CoCr.
	szt.
	4

	109. 
	Element piszczelowy stawu kolanowego cementowy kompatybilny z cementowym elementem udowym oraz wkładką typu „mobile bearing”, protezy w rozmiarach 2; 2,5; 3; 4; 5. Stop CoCr z wysoce polerowaną powierzchnią górną.
	szt.
	4

	110. 
	Element piszczelowy stawu kolanowego cementowy kompatybilny z cementowym elementem udowym oraz wkładką typu „mobile bearing”, protezy w rozmiarach 2; 2,5; 3; 4; 5. Stop CoCr z wysoce polerowaną powierzchnią górną.
	szt.
	1

	111. 
	Wkładka polietylenowa typu „mobile bearing”, tylnie stabilizowana. Polietylen wysokiej gęstości „cross-link”, , w rozmiarach: 10mm; 12,5mm; 15mm; 17,5mm; 20mm; 22,5mm; 25mm; 30mm.
	szt.
	3

	112. 
	Trzpień przedłużający 75mm, 115mm, 150mm, uniwersalny, bezcementowy, zapobiegający rotacji.
	szt.
	10

	113. 
	Podkładki udowe wyrównawcze dystalne w grubościach 4mm, 8mm, 12mm, 16mm i tylnie w grubościach 4mm, 8mm.
	szt.
	12

	114. 
	Kołnierz udowy bezcementowy w 5 rozmiarach uzupełniający ubytki kostne wewnątrz przynasady.
	szt.
	5

	115. 
	Adapter 5˚ i 7˚ koślawości umożliwiający zastosowanie kołnierzy i trzpieni jednocześnie.
	szt.
	5

	116. 
	Śruba mocująca adapter neutralna 0˚ lub offset 2˚.
	szt.
	5

	117. 
	Podkładki wyrównawcze w grubościach 5mm, 10mm, 15mm.
	szt.
	10

	118. 
	Kołnierz piszczelowy, bezcementowy w 5 rozmiarach uzupełniający ubytki kostne wewnątrz przynasady.
	szt.
	5

	119. 
	Implant rzepki osadzony na cemencie w 4 rozmiarach.

	szt.
	5

	120. 
	Ostrza do napędów kompatybilne z instrumentarium

	szt.
	5


Część nr 6

	lp.
	Asortyment
	j.m.
	Ilość

	1. 
	Reduktory stożka umożliwiające śródoperacyjną korekcję długości szyjki do 21mm, antewersji do 14o i kąta CCD do 14o. Reduktory dopasowane do dowolnego typu stożka. W standardzie dostępne reduktory na stożki 12/14 i 14/16 i V40 
	szt.
	5

	2. 
	Głowy metalowe CoCr o średnicach 28mm, 32mm i 36mm dostosowane do reduktorów stożka 
	szt.
	2

	3. 
	Głowy ceramiczne o średnicach 28mm, 32mm i 36mm dostosowane do reduktorów stożka 
	szt.
	3

	4. 
	Panewka przeciwprotuzyjna prawa, lewa rozmiary 44mm-58 mm


	szt.
	10


Część nr 7

	lp.
	Asortyment
	gramatura
	j.m.
	Ilość

	1. 
	Cement kostny średniej lepkości z kopolimerem metylakrylatem MA z dodatkiem gentamycyny, sterylizowany tlenkiem etylenu. Zawartość substancji aktywnej nie powinna przekraczać 1,5 % substancji sproszkowanej. Oba komponenty cementu są barwione chlorofilem (proszek i płyn). Opakowanie 1x20 g
	1x20g
	szt.
	50

	2. 
	Cement kostny średniej lepkości z kopolimerem metylakrylatem MA z dodatkiem gentamycyny, sterylizowany tlenkiem etylenu. Zawartość substancji aktywnej nie powinna przekraczać 1,5 % substancji sproszkowanej. Oba komponenty cementu są barwione chlorofilem (proszek i płyn). Opakowanie 40 g 
	1x40g
	szt.
	20

	3. 
	Cement kostny średniej lepkości z kopolimerem metylakrylatem MA z dodatkiem gentamycyny, sterylizowany tlenkiem etylenu. Zawartość substancji aktywnej nie powinna przekraczać 1,5 % substancji sproszkowanej. Oba komponenty cementu są barwione chlorofilem (proszek i płyn). Opakowanie 2x40 g
	2x40g
	szt.
	20

	4. 
	Cement kostny rewizyjny z dwoma aktywnymi antybiotykami.Cement kostny wysokiej lepkości z dodatkiem gentymycyny i klindamycyny, sterylizoany tlenkiem etylenu. Oba komponenty cementu są barwione chlorofilem (proszek i płyn). Opakowanie 40 g.
	1x40g 
	szt.
	20

	5. 
	Cement kostny rewizyjny z dwoma aktywnymi antybiotykami.Cement kostny wysokiej lepkości z dodatkiem gentymycyny i wankomycyny, sterylizoany tlenkiem etylenu. Oba komponenty cementu są barwione chlorofilem (proszek i płyn). Opakowanie 40 g.
	1x40g
	szt.
	20

	6. 
	Cement kostny niskiej lepkości z kopolimerem metylakrylatem MA z dodatkiem gentamycyny, sterylizowany tlenkiem etylenu. Produkt przeznaczony do wybranych operacji np.: kapoplastyki biodrowej oraz implantów barkowych. Oba komponenty cementu są barwione chlorofilem (proszek i płyn). Opakowanie 40 g.
	1x40g
	szt.
	10

	7. 
	Wielorazowy system do płukania bazujący na mocy strumenia płuczącego, odpowiednio do tkanek miekkich i do kości zawierający uniwersalny zestaw do kolana i biodra/oraz chirurgii urazowej/bez odsysania/ z odsysaniem wyposażony w 2 jednorazowe końcówki: długą kanałową i krótką z osłoną do płukania powierzchni/ kłykcie kolana, panewka, otwarta rana operacyjna/
	bez odsysania
	szt.
	60

	8. 
	Mieszalnik próżniowy do cementu. Zestaw podwójny (tzw. biodrowy) – zawierający 2 mieszalniko/strzykawki zaopatrzone w filtr powietrza i dyszę o 2 długościach (długa i krótka). W zestawie są ponadto: uszczelniacz krętarzowy umożliwiający presuryzację cementu, waż łączący mieszalnik z wytwornicą próżni wyposażony w filtr węglowy oraz dedykowany wskaźnik próżni. Objętość 2 x 80 g.
	2x80
	szt.
	10

	9. 
	Mieszalnik próżniowy do cementu. Zestaw pojedynczy (tzw. kolanowy) – zawierający 1 mieszalniko/strzykawki zaopatrzoną w filtr powietrza i dyszę o 2 długościach (długa i krótka). W zestawie są ponadto: uszczelniacz krętarzowy umożliwiający presuryzację cementu, waż łączący mieszalnik z wytwornicą próżni wyposażony w filtr węglowy oraz dedykowany wskaźnik próżni. Objętość 1x80g.
	1x80
	szt.
	130

	10. 
	Zestaw zawierający sterylne formy jednorazowe, 3 cementy kostne z dwoma antybiotykami (gentamycyna+klindamycyna), mieszalnik próżniowy podwójny. Sterylne formy jednorazowe do wytwarzania tzw. spacerów przeznaczonych do tymczasowego zastąpienia protezy stawu kolanowego w ramach dwuczasowej septycznej wymiany endoprotezy. Składają się z komponentu piszczelowego i udowego, które tworzą artykulację i są ruchome względem siebie. Istnieje mozliwość ich stosowania zarówno w prawym stawie kolanowym, jak i w lewym. Formy te występują w rozmiarach S - komponent udowy 60 mm, ;komponent piszczelowy 65 mm; M - komponent udowy 70 mm, komponent piszczelowy 75 mm; L - komponent udowy 80 mm, komponent piszczelowy 85mm. 

Komplet:

Sterylna forma jednorazowa – 1 szt.

Cement kostny z dwoma antybiotykami (gentamycyna+klindamycyna) – 4 szt.

Mieszalnik próżniowy podwójny – 1 szt.
	
	kpl
	6


Część nr 8

	lp.
	Asortyment
	j.m.
	Ilość

	1. 
	Miękka kotwica do barku, wykonana z plecionki poliestrowej, na sterylnym podajniku. Średnica 1,4mm. 1op - 10szt 
	Op.
	10

	2. 
	Kotwica tytanowa 3mm ze wzmocnioną nicią, na sterylnym podajniku
	Szt.
	50

	3. 
	Miękka kotwica do naprawy stożka rotatorów, wykonana z plecionki poliestrowej, na sterylnym podajniku. Średnica 2,9mm.Dwie różnokolorowe, wzmocnione nici. 1op.-10szt
	Op.
	10

	4. 
	Kotwica do barku wykonana z tytanu, średnica 5mm i 6,5mm, dwie wzmocnione nici poprowadzone przez niezależne oczka, umieszczone wewnątrz kotwicy. Implant wkręcany, gwint na całej długości w celu uzyskania optymalnego mocowania w kości korowej.
	Szt.
	100


Część nr 9

	lp.
	Asortyment
	j.m.
	Ilość

	1. 
	Rekonstrukcja ACL: mocowanie udowe - Implant typu endobutton: ostro zakończona 13mm płytka tytanowa połączona z samozaciskową, regulowaną i bezwęzłową pętlą polietylenową. Płytka z wystającym pierścieniem ograniczającym jej przemieszczanie względem kanału udowego. Oparcie czoła przeszczepu o strop kanału udowego. W zestawie nić prowadząca implant.
	Szt.
	100

	2. 
	Rekonstrukcja ACL: mocowanie udowe wydłużone
Implant typu endobutton: ostro zakończona, wydłużona - 20mm, płytka tytanowa połączona z samozaciskową, regulowaną i bezwęzłową pętlą polietylenową. Płytka z wystającym pierścieniem ograniczającym jej przemieszczanie względem kanału udowego. Oparcie czoła przeszczepu o strop kanału udowego. W zestawie nić prowadząca implant.
	Szt.
	10

	3. 
	Rekonstrukcja ACL: mocowanie piszczelowe 
System niewchłanialny wykonany ze śruby wkręcanej pomiędzy osłonki dociskające przeszczep do ściany kanału, całość wykonana z materiału PEEK,
mocowanie rozporowe, zapewniające docisk przeszczepu na całej długości implantu, średnice 8-11mm, długość 30mm. Jednorazowy podajnik z napinaczem przeszczepu.
	Szt.
	20

	4. 
	Rekonstrukcja ACL: mocowanie udowe lub piszczelowe - śruba kompozytowa: PLDLA i betaTCP, średnica 7-11mm, długość 20-35mm, zakres odpowiednio dla średnicy.
	Szt.
	50

	5. 
	
Rekonstrukcja ACL:mocowanie udowe lub piszczelowe
śruby interferencyjne PEEK, średnica 7-10mm, długość 20-25mm
	Szt.
	50

	6. 
	- obszycie przeszczepu 
Prosta igła połączona z pętlą wykonaną z nici o podwyższonej wytrzymałości, biało-niebieska.
1 op 10szt.
	Szt.
	100

	7. 
	implant do szycia łąkotki: dwie igły połączone nicią 2.0 
	Szt.
	50


Część nr 10

	lp.
	Asortyment
	j.m.
	Ilość

	1. 
	Drut nitinolowy prowadzący do śruby o śr 1,4-1,5mm dł 30cm, niesterylny. Niesterylne.
	szt.
	5

	2. 
	Drut nitinolowy prowadzący do śruby o śr 1,0-1,1mm dł 40cm, niesterylny. Niesterylne. 
	szt.
	5

	3. 
	Drut nitinolowy prowadzący do śruby o śr 0,8-0,9mm dł 40cm, niesterylny. Niesterylne.
	szt.
	5

	4. 
	Drut wiercący zakończony wiertłem o śr. 2,4mm, z okiem , dł. 40-42cm. Niesterylne. 
	szt.
	5

	5. 
	Drut wiercący zakończony wiertłem o śr . 2,4mm, bez oka, dł. 25-45cm. Niesterylne. 
	szt.
	10

	6. 
	Implant niewchłaniany do mocowania zewnątrzkorowego, składający się z guzika tytanowego zintegrowanego z pętlą z materiału niewchłanianego plecionego UHMWPE. Guzik tytanowy z czterema otworami z dwiema niciami prowadzącymi w różnych kolorach o grubościach USP 5 i 2 . Pętla o długości od 12 do 60mm.. Implant sterylny.
	szt.
	100

	7. 
	Implant rewizyjny niewchłaniany do mocowania zewnątrzkorowego, składający się z guzika tytanowego zintegrowanego z pętlą zaciskową z materiału niewchłanianego. Pętla zmniejszającą swoją wielkość poprzez naprzemienne lub jednoczesne dociąganie nici zaciskowych. Guzik tytanowy o rozm dł 20mm, wys 2mm i grubość 4mm z czterema otworami do mocowania nici ciągnącej , nici do obrócenia guzika oraz dwóch otworów na pętlę zaciskową. Implant dostosowany do przejścia przez kanał kostny o śr 5mm. Stabilne mocowanie implantu na kanale o średnicy od 5 do 10mm sterylny. 
	szt.
	10

	8. 
	Implant wchłanialny śruba interferencyjna biokompozytowa z główką o składzie (30/70 ) 30% β- (TCP)Tricalcium Phosphate,70% Poly DL Lactic Acid (PDLLA). Śruba z tzw. miękkim gwintem na całej długości implantu nietnąca mocowanych przeszczepów. Implant kaniulowany na całej długości śruby . Dostępny w rozmiarach średnicy 7mm dla dł. 20mm,25mm,30mm, dla średnicy 8mm 9mm dł.20mm,25mm,30mm,35mm oraz dla średnicy 10mm dł. 25mm,30mm,35mm. Implant sterylny.
	szt.
	50

	9. 
	Implant niewchłanialny śruba interferencyjna z tytanu. Śruba z tzw. miękkim gwintem na całej długości implantu nietnąca mocowanych przeszczepów. Implant kaniulowany kanałem o śr. 1,5mm na całej długości śruby . Dostępny w rozmiarach średnicy 7, 8, 9mm dla dł. 20,25,30,35mm i w rozmiarach średnicy od 10,11,12 mm dla dł. od 25 do 35mm. Implant sterylny.
	szt.
	40

	10. 
	Implant niewchłaniany bezwęzłowy z niewchłanilnego polimeru PEEK CF z włóknami węglowymi. Implant o śr 2,8mm, 3,5mm i 4,5mm i 5,5mm z pierścieniami antywyrwaniowymi zakończony otworem . Implant bez podajnika w zestawie z przeciągaczem do nici, mocowany na podajniku wielorazowym. Implant 2.8 mm mocowany na podajniku jednorazowym.
	szt.
	100

	11. 
	Implant niewchłaniany tytanowy samogwintujący, wkręt gwintowany na całej długości, o średnicy 4,5mm, 5,5mm, 6,5mm. Mocowanie implantu bez potrzeby dodatkowego nawiercania lub nabijania kości. Wkręt tytanowy zaopatrzony w trzy nici niewchłanialne z UHMWPE o grubości USP 2 różnokolorowe, Podajnik ze znacznikami poziomymi oznaczającymi optymalną głębokość zakotwiczenia implantu oraz poprzecznymi oznaczającymi wyprowadzenie nici z implantu. Separacja podajnika od implantu samoistna po zwolnieniu nici.
	szt.
	50

	12. 
	Implant niewchłaniany tytanowy samogwintujący, wkręt gwintowany na całej długości, o średnicy 5,0 mm i 6,5mm. Mocowanie implantu bez potrzeby dodatkowego nawiercania lub nabijania kości. Wkręt tytanowy zaopatrzony w dwie nici z igłami niewchłanialne z UHMWPE o grubości 2, wychodzącymi tylko z części dystalnej implantu. Nici z różnokolorowymi przeplotami włókien każda. Podajnik ze znacznikami poziomymi oznaczającymi optymalną głębokość zakotwiczenia implantu oraz poprzeczymi oznaczającymi wyprowadzenie nici z implantu. Separacja podajnika od implantu samoistna po zwolnieniu nici.
	szt.
	50

	13. 
	Guzik tytanowy z czterema otworami o wym.dł.12mm, szer.4mm, i gr.2mm. Niesterylny
	szt.
	20

	14. 
	Guzik tytanowy okrągły wypukłyz czterema otworami o wym. dł.12mm, szer.4mm, i gr.2mm niesterylny o śr.12-16 mm z dwoma okrągłymi otworami. Sterylny
	szt.
	10

	15. 
	Elektroda bipolarna zagięta 30st, 45st, 90st, do koagulatora bipolarnego, j.u. z drenem odsysającym.
	szt.
	50

	16. 
	Ostrze shavera do tkanek miękkich o ząbkowanym ostrzu wewnętrznym i gładkim płaszczu. Ostrza jednorazowe w średnicach 3,5 mm, 4,5 mm 5,5 mm dostarczane w sterylnych opakowaniach producenta.
	szt.
	100

	17. 
	Ostrze shavera do tkanek miękkich o ząbkowanym ostrzu wewnętrznym i ząbkowanym płaszczu. Ostrza jednorazowe o średnicach 3,5mm, 4,5mm, 5,5mm dostarczane w sterylnych opakowaniach producenta.
	szt.
	100

	18. 
	Ostrze shavera do tkanek miękkich o gładkim ostrzu wewnętrznym i gładkim płaszczu. Ostrza jednorazowe w średnicach od 3,5mm, 4,5mm, 5.5mm. dostarczane w sterylnych opakowaniach producenta.
	szt.
	100

	19. 
	Ostrze shawera do tkanki kostnej o owalnym ostrzu. Stożek z rowkowany typ standard. Ostrza jednorazowe o średnicy 4,5 i 5,5mm dostarczane w sterylnych opakowaniach producenta.
	szt.
	50

	20. 
	Ostrza shavera do tkanki kostnej o kulistym ostrzu. Kulka z z rowkami. Ostrza jednorazowe o średnicy 4,5mm i 5,5mm dostarczane w sterylnych opakowaniach producenta.
	szt.
	50

	21. 
	Dren do pompy FMS, tzw pacjenta typ inflow z łącznikiem przeciwdziałąjącym cofaniu płynu, o długości min 80cm, jałowy, jednorazowy. Podstawowe opakowanie 10szt.
	szt.
	50

	22. 
	Dren do pompy artroskopowej FMS typ inflow tzw. dobowy z min dwoma wkłuciami do płynów, oraz butlą wyrównawczą z drenmi łączącymi do kontrolera ciśnienia i dreny pacjenta z łącznikiem do adaptera. Jałowy. Podstawowe opakowanie 10szt.
	szt.
	100

	23. 
	Kaniula artroskopowa 8.25mm x 7
	szt.
	20

	24. 
	Guzik rewizyjny o wymiarach dł. 20mm szer. 5mm, gr. 2mm do umiejscowienia endobuttona o wymiarach dł.12mm szer. 5mm i gr.2mm
	szt.
	10


Część nr 11

	lp.
	Asortyment
	j.m.
	Ilość

	1. 
	Wielorazowa rękojeść uniwersalnego narzędzia
do artroskopowego przeszywania tkanek
miękkich, zaopatrzona w wymienne kółka do
wysuwania nici
	szt
	5

	2. 
	Wielorazowe wymienne igły do rękojeści,
wygięte pod różnymi kątami ( 45, 60, 90 ) lewe
i prawe oraz proste
	szt
	10

	3. 
	Sterylny zestaw do szycia łąkotki złożony z 3 podłużnych implantów o wymiarze 5 x 1 mm wykonanych z materiału PEEK połączonych nicią o zwiększonej wytrzymałości. Implanty załadowane na jednorazowym aplikatorze, który posiada system blokowania nici oraz kontrolowania napięcia pomiędzy implantami. System zaopatrzony w samozaciskający węzeł z kontrolowanym dociskiem, zestaw zaopatrzony w jednorazową kaniulę prowadzącą, chroniącą implant przed uszkodzeniem podczas wprowadzania oraz służącą jako miarka wprowadzenia
	szt
	25

	4. 
	Sterylny zestaw do szycia łąkotki złożony z 4 podłużnych implantów o wymiarze 5 x 1 mm wykonanych z materiału PEEK połączonych nicią o zwiększonej wytrzymałości. Implanty załadowane na jednorazowym aplikatorze, który posiada system blokowania nici oraz kontrolowania napięcia pomiędzy implantami. System zaopatrzony w samozaciskający węzeł z kontrolowanym dociskiem, zestaw zaopatrzony w jednorazową kaniulę prowadzącą, chroniącą implant przed uszkodzeniem podczas wprowadzania oraz służącą jako miarka wprowadzenia
	szt
	25

	5. 
	Sterylny zestaw do szycia łąkotki złożony z 7 podłużnych implantów o wymiarze 5 x 1 mm wykonanych z materiału PEEK połączonych nicią o zwiększonej wytrzymałości. Implanty załadowane na jednorazowym aplikatorze, który posiada system blokowania nici oraz kontrolowania napięcia pomiędzy implantami. System zaopatrzony w samozaciskający węzeł z kontrolowanym dociskiem, zestaw zaopatrzony w jednorazową kaniulę prowadzącą, chroniącą implant przed uszkodzeniem podczas wprowadzania oraz służącą jako miarka wprowadzenia
	szt
	20


Część nr 12

	lp.
	Asortyment
	j.m.
	Ilość

	1. 
	System do rekonstrukcji więzadła przedniego oparty na fiksacji korówkowej za pomocą podłużnej płytki
System do rekonstrukcji więzadła przedniego oparty na fiksacji korówkowej za pomocą podłużnej płytki. Płytka z 2 otworami wykonana ze stopu tytanu o kształcie prostokąta z zaokrąglonymi bokami o dł 12mm szerokość 3,5mm stale połączona z pętlą z nici niewchłanialnej dł min 50mm pozwalającą na zawieszenie przeszczepu w kanale udowym bądź piszczelowym oraz z nici do przeciągnięcia implantu na zewnętrzną korówkę. Pętlą do podciągnięcia przeszczepu z możliwością zmniejszania długości pętli za pomocą lejców – fiksacja przeszczepu w kanale. Możliwość podciągnięcia przeszczepu w linii ciągniętego przeszczepu Implant w wersji sterylnej pakowany pojedynczo. Implant dostarczany w jednym opakowaniu z drutem wiercącym –z miarką .
Implant Biokompozytowy lub PEEK do stabilizacji stożka rotatorów METODA BEZWĘZŁOWA, implant wkręcany o średnicy 4,75 lub 5,5mm z tytanowym lub PEEKowskim początkiem do mocowania przeszczepu. Założony na jednorazowy wkrętak ze znacznikiem pozwalającymi na pełną kontrolę i ocenę prawidłowego założenia implantu. Implant umożliwia śrudoperacyjną możliwość kontroli napięcia przeszczepu
Igły do szycia zerwanego więzadła wewnątrz stawu z ostrym czubkiem oraz z wcięciem pod czubkiem igły pozwalającym na bezpieczne przeszycie nici przez nawet grube tkanki bez uszkodzenia nici.
Taśma wykonane z ultra mocnego materiału szewnego niewchłaniane o min. szerokości 2 mm. przeznaczone do augmentacji i szycia stożka rotatorów, niestabilności stawów barkowo-obojczykowych i stawów skokowych oraz wzmocnienia ACL Taśmy zakończone typową nicią chirurgiczna grubości min.#2 umożliwiającą wykorzystanie jej kotwicami bezwęzłowymi. Długość części wzmocnionej 7’’ dł całkowita 30’’. Dostępna w minimum 2 kolorach sterylna
Taśma wykonane z ultra mocnego materiału szewnego niewchłaniane o min. szerokości 2 mm. przeznaczone do augmentacji i szycia stożka rotatorów, niestabilności stawów barkowo-obojczykowych i stawów skokowych oraz wzmocnienia ACL Taśmy zakończone typową nicią chirurgiczna grubości min.#2 umożliwiającą wykorzystanie jej kotwicami bezwęzłowymi. Długość części wzmocnionej 36’’ dł całkowita54’’. sterylna
Drut wiercący do przygotowania kanału piszczelowego o średnicy 3,5mm
Implant niewchłanialny , nić o dwurodzajowej strukturze, polietylenowych włókien wewnętrznych i pleciony poliestrowych włókien zewnętrznych jednokolorowy zakończony pętla. Implant o długości min 70 cm i grubości wg USP 2 sterylne. Nić dostępna min. w 2 kolorach.
Drut celowniczy do śrub interferencyjnych, Sterylny
Drut prowadzący 2,4mm do piszczeli
Specjalistyczny szew wzmacniany włóknami poliamidowymi. Grubość USP2. Nić-pętla z prostą igłą
Guzik rewizyjny do części udowej
- udowy tytanowy w rozmiarze 5x20
System do rekonstrukcji więzadła przedniego ACL i tylnego PCL oparty na śrubach biokompozytowych. Implant zbudowany w 30% z dwufosforanu wapnia i w 70% z PLDLA. Śruba o kronikalnym kształcie ułatwiającym wprowadzenie z miękkim gwintem na całej długości. Implanty w rozmiarach od 6-10 mm, dł. 23 mm; 8-12 mm, dł. 28mm oraz 9-12 mm, dł. 35 mm. W celu łatwiejszego i precyzyjniejszego wprowadzania gniazdo śruby stożkowe sześcioramienne. Implant w wersji sterylnej, pakowany pojedynczo.
Pętla do podciągania przeszczepu (bez guzika). Pętla z możliwością zmniejszania długości za pomocą lejców – fiksacja przeszczepu w kanale. Możliwość podciągnięcia przeszczepu w linii ciągniętego przeszczepu. implant w wersji sterylnej, pakowany pojedynczo.
Guzik do mocowania piszczelowego, wypukły, tytanowy w trzech rozmiarach średnicy wewnętrznej 11mm, 14mm i 20 mm oraz odpowiednio w średnicach wewnętrznych 4, 7, 9. Guzik z nacięciem podłużnym umożliwiającym założenie pętli oraz dwoma otworami na przeprowadzenie nici. Zapakowany sterylnie, pojedynczo.

	Kpl
	10

	2. 
	Implanty do barku do techniki mini open Latarjet. W skład kompletu wchodzi płytka wraz z dwoma śrubami. Płytka wykonana z tytanu z otworami na 2 śruby, na bokach każdego otworu po dwa piny w celu wstępnej fiksacji na kości.


	Kpl.
	20

	3. 
	Zestaw do operacji stawu obojczykowo-barkowego, w skład zestawu wchodzą: 2x płytka tytanowa w kształcie prostokątna z dwoma otworami w celu łatwiejszego wprowadzenia nici oraz 2x taśmą o szerokości 2mm i 1x pętla nitinolowa do przeciągnięcia taśmy przez staw


	Kpl.
	20

	4. 
	Igła do przeszycia tkanki miękkiej


	szt.
	20

	5. 
	Zestaw składa się z: przymiaru udowego przeziernego ze znacznikami rentgenowskimi w celu znalezienia osi obrotu 2x implanty biokompozytowe. Implant zbudowany w 30% z dwufosforanu wapnia i w 70% z PLDLA, implant wkręcany średnicy 4,75 peekowym początkiem w kształcie oczka do przeprowadzenia przeszczepu. Założony na jednorazowy wkrętek ze znacznikiem pozwalającym na pełną kontrolę i ocenę prawidłowego założenia implantu. Implant umożliwia śródoperacyjną możliwość kontroli napięcia przeszczepu; śruba interferencyjna biokompozytowa o średnicy 6mm.
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Część nr 13

	lp.
	Asortyment
	j.m.
	Ilość

	1. 
	Membrana posiadająca rejestrację w leczeniu ubytków chrzęstnych oraz chrzęstno-kostnych, stanowiąca podłoże dla mezenchymalnych komórek macierzystych ludzkiego szpiku kostnego, zbudowana z kwasu hialuronowego. Wymiary membrany 2cm x 2cm, grubość 2 mm, czas biodegradacji do 24 tygodni. Brak określonej lewej i prawej strony.Przy leczeniu ubytków ogniskowych ( ubytków otoczonych granicą zdrowej chrząstki) zgodnie z IFU nie wymaga dodatkowej fiksacji
	szt.
	20

	2. 
	Membrana posiadająca rejestrację w leczeniu ubytków chrzęstnych oraz chrzęstno-kostnych, stanowiąca podłoże dla mezenchymalnych komórek macierzystych ludzkiego szpiku kostnego, zbudowana z kwasu hialuronowego. Wymiary membrany 2cm x 2cm, grubość 2 mm, czas biodegradacji do 24 tygodni. Brak określonej lewej i prawej strony.Przy leczeniu ubytków ogniskowych ( ubytków otoczonych granicą zdrowej chrząstki) zgodnie z IFU nie wymaga dodatkowej fiksacji
	szt.
	20


