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FUNCAO E INDICAGAO

Afamilia FastFit Knotless Razek &€ composta porimplan-
tes tipo ancora indicados para a fixacao de tecido mole
a0 0sso, atuando de maneira a suportar cargas de
tracao através da compressao entre a ancora e tecido
6sseo quando implantados.

Os implantes sao disponihilizados pré-carregados em
um dispositivo insersor descartavel, composto por uma
haste metalica e um cabo polimérico. Junto ao implante
é disponibilizado um passador de sutura descartavel.

FastFit Knotless Razek

As ancoras da familia FastFit Knotless Razek sdo elementos de fixacao por
suspensao, cuja combinacdo entre a ancora e fios de sutura permitem a
reinsercao de tecidos moles ao 0sso, possibilitando sua estabilizacao, reparo
e reconstrucao, atuando como polo de fixacao ou distribuicao de cargas de
tracdo. Para tal, a ancora é impactada no tecido 6sseo em conjunto com 0s
fios de sutura. Os fios de sutura fixos a ancora, por sua vez, sao suturados ao
tecido mole, de maneira a possibilitar sua fixagao e regeneragao.

Fixacéo
de tecidos
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[ Indicagées de Uso

A familia de ancoras FastFit Knotless Razek ¢ indicada para
utilizacao em procedimentos cirurgicos ortopédicos artrosco-
picos ou convencionais nos membros superiores e inferiores,
nos quais a ancora, através de fios de sutura, ¢ utilizada para
unir tecidos moles como ligamentos, tenddes ou capsulas ar-
ticulares ao osso. As indicacdes de uso especificas para cada
articulacao estao exemplificadas abaixo:

[ omBRO
« Reconstrucao de capsula ou capsulolabral;
- Instabilidade glenoumeral;

- Reparo da lesdo do labio glenoideo superior
de anterior para posterior (lesao SLAP);

« Reparo de Bankart;

 Reparo da ruptura manguito rotador
(2 tendoes, 3 tendoes, transfixante /
completa ou parcial de 2 tenddes);

« Tratamento da re-ruptura manguito rotador;
« Reparo de separacao acromioclavicular;
- Tenodese da cabeca longa do biceps.

[ coTovELO

- Reinsercao do tendao distal do biceps / triceps;
- Tenoplastia epicondilar;

« Reconstituicao do Ligamento Colateral Ulnar;
« Reparo ligamentar medial ou lateral.

[ PELVIS

+ Suspensdo do colo da bexiga para a
incontinéncia urinaria feminina devido
a hipermobilidade uretral ou deficiéncia
intrinseca do esfincter.

[ QuADRIL

« Reparo do labrum acetabular;

- Condroplastia com sutura labral;
« Reparo Capsular.

[ 30ELHO
« Reparo do Ligamento Cruzado Anterior;

« Reparo do Ligamento Colateral Medial
e Colateral Lateral;

- Reparo do Tendao Patelar;

» Reparo do Ligamento Obliquo Posterior;
« Tenodese da Banda Iliotibial;

+ Reinsercao da raiz do Menisco.

[ PE E TORNOZELO

« Reparo ligamentar / estabilizacao
medial ou lateral;

= Reconstrucao do mediopé e antepé;
« Reconstrucao de ligamento deltoide;
« Reparo do Tendao de Aquiles.
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[ cODIGO DESCRICAQ DIMENSOES }
500120300 D2,9 Comp. 162 mm | @3,2 x 15,9 mm
500120305 D3,5 Comp. 162 mm | @3,5x 20,3 mm
500120310 D4,5 Comp. 162 mm | @4,6 x 23,8 mm

[ Instrumentais - Procedimentos Abertos
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[ Instrumentais - Procedimentos Artroscépicos
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Corpo da Ancora
e Olhal da Ancora
fabricados em PEEK

Insercdo da
ancora por

DIMENSOES DAS ANCORAS

D4,5 - Tamanho @4,6 x 23,8mm impqcto

D3,5 - Tamanho @3,5 x 20,3mm

D2,9 - Tamanho @3,2 x 15,9mm
Corpoda
Ancora

Trava do Possui Geometria
Dispositivo Corpo Haste Assimétrica para Passador de
Insersor Polimérico Metalica melhor fixagao Sutura

162 mm de comprimento Olhal da Ancora j

Tenddo
de Aquiles

Ruptura do
Manguito Rotador

No reparo de rupturas no manguito rotador, o FastFit
Knotless Razek fornece os beneficios da tecnologia
tensional sem nés, quando associado as ancoras de
sutura FastFit Anchor Razek, modelos com fita,
deixando o procedimento mais rapido e seguro.

Reaproxima a ruptura do tendao por via percuta-
nea através do coto distal até o local de insercao do
tendao. O reparo com o uso do FastFit Knotless
Razek fornece maior resisténcia e torna o procedi-
mento mais versatil e simplificado.

IMAGENS MERAMENTE ILUSTRATIVAS



Sugestdo
de Uso
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Selecionar o modelo de implante adequado ao
procedimento cirurgico a ser realizado.

Remover o implante do blister.

Realizar a preparacao da superficie 6ssea no
local de implantagao.

Realizar a perfuracao 6ssea utilizando Broca
adequada ao modelo de implante a ser utili-
zado. A utilizacao do Guia de Furacao garan-
te melhor precisao de diametro e profundi-
dade do furo.

Realizar o procedimento de sutura do tecido
mole a ser reparado, utilizando um fio de
sutura, de acordo com técnica de preferéncia
do cirurgiao.

Passar a extremidade livre do fio de sutura atra-
vés do orificio presente no Olhal da Ancora, com
0 auxilio do Passador de Sutura.
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Inserir o Olhal da Ancora no furo 6sseo, até que 0
Corpo da Ancora esteja ao nivel da cortical 6ssea.

Tracionar a sutura de maneira a eliminar a
folga e de atingir a reducao desejada.

Observacao: 0 Cabo do Dispositivo Insersor oferece a
possibilidade de fixacao dos fios de sutura apos a tragao.

Com a Ancora devidamente posicionada,
destacar a Trava do Dispositivo Insersor.

Impactar o Dispositivo Insersor, de maneira
a inserir completamente a Ancora no tecido
0sSe0 esponjoso.

Remover o Dispositivo Insersor desrosque-
ando-o no sentido anti-horério.

Cortar o excesso dos fios de sutura utilizando
um cortador de sutura apropriado. O corte
dos fios deve ser realizado a uma distancia
minima de seguranca acima da ancora.

[ Adverténcias

A correta selecao do modelo e tamanho de ancora a ser
utilizado depende das necessidades especificas de
cada paciente e é responsabilidatde do cirurgido, e esta
intimamente ligada ao sucesso do procedimento.

IMAGENS MERAMENTE ILUSTRATIVAS



ESCANEIE O
QR CODE PARA
SABER MAIS.




