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tiber uns

Das deutsche Familienunternehmen HumanTech Spine mit Sitz in Baden
Wirttemberg entwickelt, fertigt und vertreibt weltweit hochwertige und
innovative Wirbelsédulensysteme.

Unsere traditionsreiche Unternehmensgruppe, die 1948 gegriindet wurde ist
zuverlassiger Arbeitgeber fur rund 500 Mitarbeiter und verfligt Uber eine
Produktionsflache von ca. 15000 m2, in der unser komplettes Produktportfolio
hergestellt wird. Unsere Hightech Produktionsanlagen sowie modernste,
umweltfreundliche Fertigungs- und Logistikverfahren garantieren qualitativ
hochwertige und in-time Fertigungs- und Lieferprozesse.

Der eigenstandige Geschéftsbereich Medizin mit beiden Schwerpunkten
Spine und Dental wurde im Jahr 2010 gegrliindet und ist inzwischen solide
auf dem nationalen und internationalen Méarkten vertreten und bekannt.
Gemeinsam mit renommierten Wirbelsdulenchirurgen geht unser Entwicklungs-
team taglich neue Wege, um sicherzustellen, dass jeder Patient eine kompromisslos
hochwertige Versorgung erhélt. Das Design unserer Systeme folgt dem
Ziel der maximalen Anwenderfreundlichkeit, Sicherheit und Vollstandigkeit.

Deshalb zahlt HumanTech Spine als zuverlassiger Partner im Bereich Wirbelsaule
— sowohl in der Forschung, Entwicklung, Produktion und Vermarktung, als auch
in der Fort- und Weiterbildung Gber unsere HumanTech Academy. Alles aus einer
Hand. So stellen wir unser Qualitéts-versprechen 100 % Made in Germany sicher.
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System

Die UniLIF-Technik arbeitet mit einem unilateralen Zugang zum Bandscheibenfach. modular
Dadurch sorgt das UniLIF-Verfahren durch einen einseitigen posterioren Zugang Durch freie Wahlbarkeit aus 2 Werkstoffen:
zu einer ,,360°“-Fusion, was unter anderem folgende Vorteile gegentiber der
PLIF-Technik bietet: « Titanlegierung Ti6AI4V
+  Erhalt des Wirbelbogens Als besonders biovertraglich hat sich die Titanlegierung Ti6AI4V
Erhalt der kontralateralen Facette herausgestellt.
Minimale Retraktion der Dura
Geringeres Risiko einer intraduralen Vernarbung * PEEK
Revisionsstrategie - nur einseitige Vernarbung Das Material ist biokompatibel und charakterisiert sich durch eine
knochené&hnliche Elastizitat. Ein weiterer Vorteil ist die Artefaktfreiheit des
ADONIS®-UniLIFistein intelligentes - durch sein Instrumentarium - hochrationelles Materials.

Interbody-Device-System und stellt somit eine allseits anerkannte Produktlinie
mit folgenden Vorziigen dar:

anatomisch
Geometrie analog der Anatomie im Querschnitt und im Sagittalprofil
GroBzigige Auflageflache - reduzierte Migrationsgefahr

stabil
Antegrade Zahnung zur stabilen Verankerung
Auflageflachen zur sicheren und dauerhaften Sitzgenauigkeit
Signifikant erhdhte Ausziehkrafte

beflllbar
GroBe Offnung zum Befiillen fiir eine schnelle Fusion
Die zur Implantatmitte konisch verlaufende Innengeometrie des Cages halt
das Fllmaterial im Cage und erhdht das Fillvolumen

Made in Germany
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Produktspezifische Vorteile
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Eigenschaften ADONIS®-UniLIF Titan & PEEK

ADONIS®-UniLIF Titan

ADONIS®-UniLIF Titan ist ein solides Titan-Interbody-Device-System und stellt somit eine allseits anerkannte Produktlinie
fir lumbale und lumbosakrale Indikationen dar. Kombiniert mit einem zuverlassigen und einfachen Instrumentarium wird
ADONIS®-UniLIF Titan zu der Ldsung fur lumbale und lumbosakrale interkorporelle Fusionen.

Es wird ausschlieBlich die Titanlegierung Ti6AI4V (DIN EN ISO 5832) verwendet. Die Titancages sind sowohl als steril
verpackte Implantate, als auch in unsteriler Form mit direkter Lagerung im Implantatetray verfligbar.

ADONIS®-UniLIF PEEK

ADONIS®-UniLIF PEEK ist ein Implantat aus biovertraglichem PEEK—Optima® zur lumbalen und lumbosakralen
interkorporellen Fusion und wird bei degenerativen Bandscheibenerkrankungen und Instabilitdten eingesetzt.

PEEK-OPTIMA® st ein polyaromatischer, semikristalliner Thermoplast, der auf der Grundformel [-C6H4-O-C6H4-O-
C6H4-CO-], basiert und allgemein als Polyetheretherketon bekannt ist. Das réntgentransparente Material ermdglicht
eine schnelle und einfache Beurteilung der Knochenstruktur und des Fusionsprozesses. Réntgenmarker dienen der
Positionsverifizierung. Die mechanische Festigkeit von 3,6 GPa ermdglicht eine optimale Kraftibertragung zwischen
dem Implantatmaterial und dem natirlichen Knochen.
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Einsetzen der Pedikelschrauben

Zur Stabilisierung ist eine zusatzliche dorsale
Fixierung (z.B. mit dem VENUS®-Schrauben-
Stabsystem) notwendig. Die  zusétzliche
Stabilisierung kann abhéngig von der individuellen
OP-Methodik entweder vor dem Einsetzen der
Cages oder danach erfolgen.

Einzelheitensindinderjeweiligen Operationstechnik
des verwendeten dorsalen Systems zu finden.

Entfernung des Ligamentum flavum

Far den transforaminalen  Zugang zum
Bandscheibenraum wird eine unilaterale
Facettektomie durchgefuhrt. Haufig richtet sich die
Seite fUr den Zugang nach der Lage der Erkrankung
bzw. dem Vorhandensein von Narbengewebe.

Das Ligamentum flavum wird von der Vorderseite
der Lamina entfernt.

Operationstechnik

Praparation des Fensters fiir den
transforaminalen Zugang

Der untere Gelenkfortsatz wird reseziert. Der
Kapselteil des Ligamentum flavum ist nun sichtbar
und kann abgetrennt werden. Nun wird der
obere Gelenkfortsatz reseziert, um das Foramen
intervertebralis freizulegen.
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Endgiiltiger Zugang zur Bandscheibe

Der Pedikel wird durch Entfernung des
Uberh&ngenden,oberenGelenkfortsatzesprapariert,
um endgultig Zugang zur Bandscheibe zu erhalten.
An der Zugangsstelle zum Bandscheibenraum
muss die Blutung sorgfaltig gestillt werden. Vor
allem ist dabei auf die ausgehende Nervenwurzel
und das Seitenteil des Durasacks zu achten.
Ein Dissektor oder Nervenwurzelretraktor kann
bei jedem Operationsschritt zum Schutz dieser
Strukturen verwendet werden. Der Anulus wird
kastenférmig aufgeschnitten, um ein Fenster zum
Bandscheibenraum zu schaffen.
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Operationstechnik

Praparation des Bandscheibenfachs

Das Bandscheibenmaterial und die knorpelige
Schicht der Endplatten ist zu entfernen, um die
knécherne Endplattenstruktur freizulegen.

Eine unsachgemaBe Praparation kann eine
Schwéchung der Endplatten und einen Einbruch
des Cages zur Folge haben.

Hinweis:

Entsprechende  Préparationsinstrumente  wie
Kiretten in verschiedenen Ausfiihrungsformen und
scharfe Loffel sind im optional erhaltlichen Disc
Evacuation Set enthalten.

Erste Distraktion

Um fir eine griindliche Diskektomie den Zugang zur
Bandscheibe zu schaffen, ist eine erste Distraktion
des Bandscheibenraums nétig. Eine Distraktion
kann mit einer der folgenden Methoden erreicht
werden:

+ Distraktion Uber die Pedikelschrauben

+ Distraktion Uber die Dornfortsatze

+ Distraktion Uber Spreizer (Reamer Distractor
sharp oder blunt)

Der Startspreizer wird horizontal in den kollabierten
Bandscheibenraum eingeschoben und dann um 90
Grad gedreht, um eine Distraktion zu erzielen.

Hinweis:
Die scharfen und stumpfen Spreizer (Reamer
Distractor sharp und blunt) sind in verschiedenen
Abmessungen entsprechend der Implantathéhen
im optional erhaltlichen Disc Evacuation Set
enthalten.



Weitere Distraktion des
Bandscheibenraumes

Eine weitere Distraktion des Bandscheibenraums
vor Einsetzen des Cage kann erreicht werden, indem
die Distraktoren nacheinander in den ausgeraumten
und praparierten Bandscheibenraum eingesetzt
werden, bis zwischen den zwei Wirbelkdrpern die
optimale Spannung mittels der Distraktoren erreicht
wurde.

Um die Distraktion aufrecht zu erhalten kann die
dorsale Instrumentation auf der kontralateralen
Seite verriegelt werden.

Bestimmen der ImplantatgroBe

Mit Hilfe der Probeimplantate (UniLIF Trial) kannunter
Roéntgenkontrolle die zu wahlende ImplantatgroBe
ermittelt werden. Um das Probeimplanat mit dem
Einsetzinstrument (PLIF Inserter) zu verbinden,
muss der Steg des Einsetzinstruments in der Nut
des Probeimplantats positioniert werden. Durch
Einschrauben desInnenteils des Einsetzinstruments
in das Probeimplantat, wird das Einsetzinstrument
am Probeimplantat fixiert.

AnschlieBend wird das Probeimplantat ggf. mittels
leichter Hammerschlage in das Bandscheibenfach
eingebracht. Sollte der Sitz nicht zufriedenstellend
sein, sollte die nachste GroBe des Probeimplantats
verwendet werden.

Das Probeimplanat muss mit einem leichten
Presssitz im Zwischenwirbelraum sitzen und kann
mit der Ausschlaghilfe (Extractor Handle) oder
dem Ausschlager (Slap Hammer) wieder entfernt
werden.

Anmerkung:

Es muss darauf geachtet werden, dass das
Einschrauben des Innenteils leichtgéngig vonstatten
geht, da es ansonsten zu Deformierungen an den
Gewinden kommen kann. Gegebenenfalls muss die
Ausrichtung der Instrumente zueinander korrigiert
werden. Um ein Verkanten beim Eindrehen
des Innenteils zu vermeiden, zuerst gegen den
Uhrzeigersinn drehen, bis ein deutliches ,Einrasten”
des Gewindes spurbar ist. AnschlieBend wird
das Innenteil vollstdndig in das Probeimplantat
eingeschraubt.
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Einsetzen des Cages

Das dem Probeimplantat entsprechende Implantat
wird gewahlt und der Steg des Einsetzinstruments
(PLIF Inserter) in der Nut des Implantats
positioniert. Durch Einschrauben des Innenteils
des Einsetzinstruments in das Implantat wird das
EinsetzinstrumentamImplantatfixiert. AnschlieBend
kann der Cage mit Knochentransplantat gefiillt
werden. Fir eine solide interkorporelle Fusion
sollte der Bandscheibenraum mit méglichst viel
Knochentransplantat oder Knochenersatzmaterial
gefullt werden.

Anmerkung:

Um Beschadigungen am Implantat zu vermeiden,
muss das Implantat fest mit dem Einsetzinstrument
verbunden sein. Es muss darauf geachtet werden,
dass das Einschrauben des Innenteils leichtgéngig
vonstatten geht, daesansonstenzu Deformierungen
an den Gewinden kommen kann. Gegebenenfalls
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Operationstechnik

muss die Ausrichtung des Instruments zum
Implantat korrigiert werden. Um ein Verkanten
beim Eindrehen des Innenteils zu vermeiden,
zuerst gegen den Uhrzeigersinn drehen, bis ein
deutliches ,Einrasten” des Gewindes spurbar ist.
AnschlieBend wird das Innenteil vollstédndig in das
Implantat eingeschraubt.

Positionieren des Cages

Nachdem das Implantat korrekt positioniert
wurde, kann das Einsatzinstrument behutsam
entfernt werden, so dass das Implantat in seiner
optimalen Position verbleibt. Dazu das Innenteil
des Einsetzinstruments durch Drehung gegen
den Uhrzeigersinn l6sen und anschlieBend das
Einsetzinstrument vom Implantat abziehen. Zur
Lagekorrektur der Implantate kann ebenfalls das
Einsatzinstrument verwendet werden. Die Position
der Cages muss in Bezug auf die Wirbelkorper
aus anteriorer und lateraler Richtung kontrolliert
werden. Die Roéntgenmarker, die in die PEEK-
Implantate eingebracht sind, ermdglichen eine
genaue intraoperative radiologische Beurteilung
der Position.



AbschlieBende Kompression Finale Konstruktion/Réntgenaufnahmen
Die abschlieBende Kompression muB Uber die Endkontrolle der Konstruktion durch
dorsale Instrumentation durchgeftihrt werden. Réntgenkontrollaufnahmen in  zwei Ebenen.

Reinigung des  Operationsgebietes  und
Verschluss der Wunde.

Anwendungsgebiet

Die ADONIS®-UniLIF Implantate sind fiir das
unilaterale Operationsverfahren indiziert. Hierbei
kann ein ADONIS®-UniLIF Implantat in den
praparierten Bandscheibenraum, sowohl durch
die PLIF-Methode, als auch die TLIF-Methode,
oder dem gesamten Bereich dazwischen
angewendet werden. Dies ist bei offenen oder
weniger invasiven Verfahren mdglich.
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Positionierung der Marker

Um die richtige Position des Cages zu
gewdhrleisten, muss der Cage nach dem
Einbringen in das Bandscheibenfach in eine
zentrale Position gebracht werden. Die sechs
Tantalmarker in dem dargestellten UniLIF PEEK-
Cage dienen der fluoroskopischen Darstellung
der Implantatposition. Dadurch ist es mdglich,
die genaue Lage des Cages durch Réntgenbilder
beurteilen zu kénnen. Im UniLIF PEEK Cage
befinden sich zwei Marker medial am anterioren
Implantatende und vier Marker in rechteckiger
Anordnung am posterioren Implantatende.
Durch die vier rechteckigen Marker werden die
AuBenmaBe des Cages dargestellt. Bei den UniLIF
PEEK Implantaten erscheinen die vier posterioren
und die zwei anteriore Marker bei einem zentral
im Bandscheibenraum positionierten Implantat,
wie auf dem Réntgenbild sichtbar.
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Positionierung der Marker

AP-Ansicht
eines zentral positionierten UniLIF-Cages

AP-Ansicht Réntgen
eines zentral positionierten UniLIF-Cages

Sagittale Ansicht
eines zentral positionierten UniLIF-Cages

Sagittale Ansicht Réntgen
eines zentral positionierten UniLIF-Cages




Titan w STERILE

steril

Art.Nr. Bezeichnung Lédnge | Breite | Hohe | Winkel
2001053007-S | Adonis Uni-LIF Ti 30x11x07 0° sterile 07
2001053009-S | Adonis Uni-LIF Ti 30x11x09 0° sterile 09
2001053011-S | Adonis Uni-LIF Ti 30x11x11 0° sterile 30 11 11 0°
2001053013-S | Adonis Uni-LIF Ti 30x11x13 0° sterile 13
2001053015-S | Adonis Uni-LIF Ti 30x11x15 0° sterile 15
2001023007-S | Adonis Uni-LIF Ti 34x11x07 0° sterile 07
2001023009-S | Adonis Uni-LIF Ti 34x11x09 0° sterile 09
2001023011-S | Adonis Uni-LIF Ti 34x11x11 0° sterile 34 11 11 0°
2001023013-S | Adonis Uni-LIF Ti 34x11x13 0° sterile 13
2001023015-S | Adonis Uni-LIF Ti 34x11x15 0° sterile 15
2001083007-S | Adonis Uni-LIF Ti 38x11x07 0° sterile 07
2001083009-S | Adonis Uni-LIF Ti 38x11x09 0° sterile 09
2001083011-S | Adonis Uni-LIF Ti 38x11x11 0° sterile 38 11 11 0°
2001083013-S | Adonis Uni-LIF Ti 38x11x13 0° sterile 13
2001083015-S | Adonis Uni-LIF Ti 38x11x15 0° sterile 15

Implantate

Hohe

S

Titan

unsteril
Art.Nr. Bezeichnung Léange | Breite | Hohe | Winkel
2001053007 Adonis Uni-LIF Ti 30x11x07 0° 07
2001053009 Adonis Uni-LIF Ti 30x11x09 0° 09
2001053011 Adonis Uni-LIF Ti 30x11x11 0° 30 11 11 0°
2001053013 Adonis Uni-LIF Ti 30x11x13 0° 13
2001053015 Adonis Uni-LIF Ti 30x11x15 0° 15
2001023007 Adonis Uni-LIF Ti 34x11x07 0° 07
2001023009 Adonis Uni-LIF Ti 34x11x09 0° 09
2001023011 Adonis Uni-LIF Ti 34x11x11 0° 34 11 11 0°
2001023013 Adonis Uni-LIF Ti 34x11x13 0° 13
2001023015 Adonis Uni-LIF Ti 34x11x15 0° 15
2001083007 Adonis Uni-LIF Ti 38x11x07 0° 07
2001083009 Adonis Uni-LIF Ti 38x11x09 0° 09
2001083011 Adonis Uni-LIF Ti 38x11x11 0° 38 11 11 0°
2001083013 Adonis Uni-LIF Ti 38x11x13 0° 13
2001083015 Adonis Uni-LIF Ti 38x11x15 0° 15

Lange

A
Y

Breite
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PEEK

| sTeRLLE |

2001043007 Adonis Uni-LIF PEEK 30x11x07 0°

2001043009 Adonis Uni-LIF PEEK 30x11x09 0°
2001043011 Adonis Uni-LIF PEEK 30x11x11 0° 0°
2001043013 Adonis Uni-LIF PEEK 30x11x13 0°

2001043015 Adonis Uni-LIF PEEK 30x11x15 0°

2001093007 Adonis Uni-LIF PEEK 38x11x07 0°
2001093009 Adonis Uni-LIF PEEK 38x11x09 0°
2001093011 Adonis Uni-LIF PEEK 38x11x11 0° 0°
2001093013 Adonis Uni-LIF PEEK 38x11x13 0°
2001093015 Adonis Uni-LIF PEEK 38x11x15 0°
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Instrumente
fiir ADONIS®-UniLIF

Instrumente

Art.Nr. Bezeichnung Abbildung
2001013007 Uni-LIF Trial 30x11x07mm 0°
2001013009 Uni-LIF Trial 30x11x09mm 0°
2001013011 Uni-LIF Trial 30x11x11mm 0°
2001013013 Uni-LIF Trial 30x11x13mm 0°
2001013015 Uni-LIF Trial 30x11x15mm 0°
2001014007 Uni-LIF Trial 34x11x07 0°
2001014009 Uni-LIF Trial 34x11x09 0°
2001014011 Uni-LIF Trial 34x11x11 0°
2001014013 Uni-LIF Trial 34x11x13 0°
2001014015 Uni-LIF Trial 34x11x15 0°
2001015007 Uni-LIF Trial 38x11x07 0°
2001015009 Uni-LIF Trial 38x11x09 0°
2001015011 Uni-LIF Trial 38x11x11 0°
2001015013 Uni-LIF Trial 38x11x13 0°
2001015015 Uni-LIF Trial 38x11x15 0°
1701010000 Einsetzinstrument

(PLIF-Inserter)
1701010600 Ausschlaghilfe

(Extractor Handle)
1801010002 Ausschlager

(Slap Hammer)
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