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NEUROCHIRURGIA

SHUNTASSISTANT® 2.0

ZAWOR ANTYSYFONOWY DO ZASTAWEK
DO LECZENIA WODOGLOWIA



SHUNTASSISTANT” 2.0

—

BLEMY ZWIAZANE Z ZESPOYEM PRZEDRENOWANIA
\ JEDNYMI Z NAJCZESTSZYCH PRZYCZYN KOMPLIKAC)
W LECZENIU WODOGLOWIA (1-3). .




Srednio co 5 pacjent z zastawka
doswiadcza zespotu przedreno-
wania (2, 4).

Standardowa technologia zasta-

wek nie zapewnia dostateczne;j
ochrony przed objawami przed-
renowania.

Zespot przedrenowania moze
spowodowac powazne przy-
padfosci, takie jak wodniaki i
krwiaki.
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SHUNTASSISTANT® 2.0

ZAWOR ANTYSYFONOWY

TECHNOLOGIA GRAWITACYJNA

W zaleznosci od pozycji ciata pacjenta, SHUNTAS- \
SISTANT® 2.0 stopniowo i automatycznie dostosowuje

cisnienie otwarcia, przeciwdziatajgc mozliwemu prze-

drenowaniu.

KOMBINACJE Z ROZNYMI CISNIENIAMI ZASTAWKI

SHUNTASSISTANT® 2.0 potwierdza swojg skutecznos¢ w
porownaniu z innymi zastawkami. Dzieki ochronie przed
przedrenowaniem, mozliwe sg rozne kombinacje cisnie-
nia (wtgcznie z requlacjg), jako pierwotne lub wtdrne
rozwigzanie dla pacjentow z istniejgcymi komplikacjami.

DESIGN

Waski, cylindryczny design umozliwia szybkg i tatwg
implantacje i jest odpowiedni zarowno dla pacjentow
dorostych, jak i pediatrycznych zmagajgcych sie z
leczeniem wodogtowia.



DODATKOWE WARIANTY LP

SHUNTASSISTANT® 2.0 LP, PROSTY

SHUNTASSISTANT® 2.0 LP Z ODCHYLENIEM, KSZTALT U




SHUNTASSISTANT” 2.0

FUNKCJONOWANIE | POZYCJA CIALA

Cisnienie otwarcia zastawki

(cmH,0)
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Pozycja ciata  15° 30° 45° 60° 75° 90°
—— ZzSHUNTASSISTANT® 2.0
bez SHUNTASSISTANT® 2.0

u\m\ * Do przyktadu postuzyta inna zastawka z cisnieniem otwarcia 5 cmH,0
> OQ oraz SHUNTASSISTANT® 2.0 7 ciénieniem 25 cmH,0
I‘)ﬁ/’




Funkcjonalno$¢ SHUNTASSITANT® 2.0 w roznych pozy-
cjach ciata jest zademonstrowana interaktywnie w apli-
kacji Miethke.

@ MIETHKE

POZYZJA LEZACA CIALA

W pozycji lezgcej, SHUNTASSISTANT® 2.0 jest zawsze
otwarta i nie wykazuje zadnego oporu. Cisnienie otwarcia
jest determinowane wytacznie przez dodatkowe cisnienie
roznicowe zastawki w danej pozycji ciata.

Implantacja réwnolegta do osi ciata pacjenta zapewnia
precyzyjne i wiarygodne dziatanie SHUNTASSISTANT® 2.0.

POZYCJA STOJACA CIALA

Kiedy pacjent zmienia pozycj¢ na stojaca,
SHUNTASSISTANT® 2.0 jest aktywowany przez kulke
tantalowg (zielona) i automatycznie dostosowuje cisnienie
otwarcia zastawki.

SHUNTASSISTANT® 2.0 i dodatkowe cisnienie réznicowe
zastawki sumuja sie, dajac koncowe cisnienie otwarcia

zastawki.




SHUNTASSISTANT” 2.0

WIDOCZNSC W RTG | REKOMENDACJE DOTYCZACE CISNIENIA

WIDOCZNOSC W RTG

Zintegrowane kodowanie RTG umozliwia tatwe wykrycie

poziomdw cisnienia po implantacji.

PREZCYZJA

Tytanowy materiat, z ktérego wykonana jest zawor
antysyfonowy zapewnia wysokg precyzje, trwatg nie-
zawodnos¢ oraz biokompatybilnosé. Efektywnie zapo-
biega wptywom zewnetrznego i podskdrnego cisnienia i
jest kompatybilny z MRI.

POZIOMY CISNIENIA

6 poziomow cisnienia zaspokaja spektrum potrzeb
poczawszy od noworodka, na ludziach starszych skon- \
czywszy i pozwala na szeroki zakres aplikacji w leczeniu '
wodogfowia.

KODOWANIE RTG

Poziom cisnienia Kodowanie RTG




@ MIETHKE

DOROSLI
DOROSLI 0D 65 ROKU ZYCIA
DZIECI
0D 3 ROKU ZYCIA
NOWORODKI | DZIECI 25 cmH,0* 20 cmH,0*
DO 3 ROKU ZYCIA

20 cmH.0* < 1.60 m 15 ¢cmH,0* < 1.60 m

20 cmH,0* 25 cmH,0* 30 cmH,0* > 1.80 m 25 cmH,0* > 1.80 m

* Nie jest to zobowigzujaca rekomendacja. Lekarz decyduje indywidualnie, na podstawie danego przypadku.

REKOMENDACJE DOTYCZACE CISNIENIA

Wybédr odpowiedniego cisnienia SHUNTASSISTANT® Podane normy przeznaczone sg dla pacjentéow mobil-

2.0 zalezy od kilku czynnikdw w tym od wieku, stopnia  nych. Dla pacjentéw z matym stopniem sprawnosci lub

aktywnosci, rozmiaru oraz postury pacjenta. wysokim BMI, nalezy wybra¢ jednostke grawitacyjna
Z nizszymi wartosciami.



SHUNTASSISTANT” 2.0

SHUNTASSISTANT® 2.0 - ZAWOR ANTYSYFONOWY

= Zwor antysyfonowy

Zawor antysyfonowy: d = 4.2 mm
Ztgcze:d = 1.9 mm

Numer artykutu Cisnienie otwarcia
FX100T 10 emH,0
FX101T 15 ¢cmH,0
FX102T 20 cmH,0
FX103T 25 ¢cmH,0
FX104T 30 cmH,0

FX105T 35 cmH,0



@ MIETHKE

SHUNTASSISTANT® 2.0 - ZAWOR ANTYSYFONOWY: Z DRENEM DYSTALNYM

= Zawor antysyfonowy: o= ¥ sizor |
Z DRENEM DYSTALNYM (900
=12 mm —
mm)

Zawor antysyfonowy: d = 4.2 mm
Ztgcze: d = 1.9 mm
Dren: d‘ =1.2mm, doz 2.5 mm

900 mm

Numer artykutu

Cisnienie otwarcia

FX118T 10 emH,0
FX119T 15 ¢cmH,0
FX120T 20 cmH,0
FX121T 25 ¢cmH,0
FX122T 30 cmH,0
FX123T 35 ¢cmH,0




SHUNTASSISTANT® 2.0 LP

SHUNTASSISTANT® 2.0 LP, PROSTY

= Zawor antysyfonowy: LP, prosty 14mm T o psioors o= T 19mm

= 12mm —

Zawor antysyfonowy: d = 4.2 mm
Ztgcze:d = 1.4 mm

Dla potaczenia z drenem ledzwiowym
Ztgcze:d = 1.9 mm

Najlepiej uzywac z

Drenem: d‘ =1.2mm, dO: 2.5 mm

Numer artykutu Cisnienie otwarcia
FX106T 10 emH,0
FX107T 15 ¢cmH,0
FX108T 20 cmH,0
FX109T 25 ¢cmH,0
FX110T 30 cmH,0
FX111T 35 c¢cmH,0



@ MIETHKE
SHUNTASSISTANT® 2.0 LP, PROSTY Z DRENEM DYSTALNYM

= Zawor antysyfonowy: LP, prosty ={Torzorm |
z drenem dystalnym (900 mm)
=12 mm — 900 mm
Zawor antysyfonowy: d = 4.2 mm
Ztgcze:d = 1.4 mm
Dla potaczenia z drenem ledzwiowym
Ztgcze:d = 1.9 mm
Dren: d‘ =1.2mm, duz 2.5 mm
Numer artykutu Cisnienie otwarcia
FX124T 10 cmH,0
FX125T 15 ¢cmH,0
FX126T 20 cmH,0
FX127T 25 ¢cmH,0
FX128T 30 cmH,0
FX129T 35 ¢cmH,0
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SHUNTASSISTANT® 2.0 LP

SHUNTASSISTANT® 2.0 LP, KSZTALT U

1.9mm T :;:E
B
= Zawor antysyfonowy: LP, l4mm T o= »sazolee = 8.6 mm

ksztatt U 15 mm —

Zawor antysyfonowy: d = 4.2 mm
Ztgcze:d = 1.4 mm

Dla potaczenia z drenem ledzwiowym
Ztgcze:d = 1.9 mm

Najlepiej uzywac z

Dren: d‘ = 1.2 mm, dO: 2.5 mm

Numer artykutu Cisnienie otwarcia
FX112T 10 emH,0
FX113T 15 ¢cmH,0
FX114T 20 cmH,0
FX115T 25 ¢cmH,0
FX116T 30 cmH,0
FX117T 35 c¢cmH,0



@ MIETHKE
SHUNTASSISTANT® 2.0 LP, KSZTALT U Z DRENEM DYSTALNYM

= Zawor antysyfonowy: LP, /
ksztatt U z drenem dystalnym
(900 mm) — 15mm —
f 900 mm {
Zawor antysyfonowy: d = 4.2 mm
Ztgcze:d = 1.4 mm
Dla potaczenia z drenem ledzwiowym
Ztgcze:d = 1.9 mm
Dren:d, = 1.2 mm, d = 2.5 mm
Numer artykutu Cisnienie otwarcia
FX130T 10 emH,0
FX131T 15 ¢cmH,0
FX132T 20 cmH,0
FX133T 25 ¢cmH,0
FX134T 30 cmH,0
FX135T 35 ¢cmH,0
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@ MIETHKE B/ BRAUN

SHARING EXPERTISE

NEUROCHIRURGIA

* WE UNDERSTAND THE
GRAVITY OF THE SITUATION.

ZASTAWKI GRAWITACYJNE MIETHKE

AESCULAP® - a B. Braun brand

Aesculap AG | Am Aesculap-Platz | 78532 Tuttlingen | Germany | www.aesculap.com
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@ MIETHKE B/ BRAUN

SHARING EXPERTISE

REZERWUAR SESORY(CZY,
PRZEDKOMORA SENSORYCZNA

TELMETRYCZNA KONTROLA ZAWORU
- ODCZYTYWANIE WEWNETRZYCH WARTOSCI

AESCULAP® - a B.Braun brand
Aesculap AG | Am Aesculap-Platz | 78532 Tuttlingen | Germany | www.aesculap.com
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Manufacturer acc. to MDD 93/42/EEC
H CHRISTOPH MIETHKE GMBH & CO. KG

Christoph Miethke GmbH & Co. KG | Ulanenweg 2 | 14469 Potsdam | Germany
Phone +49 331 62083-0 | Fax +49 331 62083-40 | www.miethke.com

Dystrybutor:
Aesculap Chifa Sp. z 0.0. | 64-300 Nowy Tomys| | ul. Tysigclecia 14
Tel. 61 44 20 100 | Fax 61 44 23 936 | www.chifa.com.pl

Aesculap Chifa - firma grupy B. Braun
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