Załącznik nr 1

SZCZEGÓŁOWY OPIS PRZEMIOTU ZAMÓWIENIA
PAKIET I PŁYTY, GWOŹDZIE I ŚRUBY
	Lp.
	Asortyment
	jm
	Ilość
	Cena jed. netto
	Wartość netto
	VAT
	Wartość brutto
	Wytwórca/ Producent
	Nazwa handlowa
	Indeks katalogowy

	1.
	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, 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 wprowadzane w głowę kości ramiennej przez płytę za pomocą celownika. Celownik przezierny dla promieni RTG do techniki małoinwazyjnej do blokowania przez skórnego dla płyt 3 i 5 otworowych. Dł. od 90 do 270mm,  ilość otworów od 3 do 12. Materiał stal.

	Szt.
	5
	
	
	
	
	
	
	

	2.
	Płyta anatomiczna do dalszej nasady kości ramiennej od strony przyśrodkowej i tylno bocznej. Płytki anatomiczne o kształcie zmniejszającym kontakt z kością blokująco-kompresyjne do dalszej nasady kości ramiennej. Mocowane od strony przyśrodkowej,  przedniobocznej lub bocznej. Na trzonie płyty otwory dwufunkcyjne nie wymagające zaślepek/przejściówek, blokująco-kompresyjne z możliwością zastosowania śrub blokujących lub korowych/gąbczastych 3.5/4.0, podłużny otwór blokująco-kompresyjny umożliwiający elastyczność pionowego pozycjonowania płytki. W głowie płyty otwory gwintowane prowadzące śruby pod różnymi kątami - 15stopni od osi otworu w każdym kierunku o średnicy 2,7mm. Płyta tylno boczna w wariancie bez i z bocznym podparciem i kompresją kłykci. Śruby blokowane wkręcane za pomocą śrubokręta dynamometrycznego 2,7mm - 0,8/1.2Nm oraz 3,5mm - 1,5Nm. Płyty w ilości otworów od 3 do 13. Materiał tytan.
	Szt.
	5
	
	
	
	
	
	
	

	3.
	Płyta anatomiczna do złamań w obrębie bliższego końca kości piszczelowej. Płytka anatomiczna o kształcie zmniejszajacym 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 katami - 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 gwiazdkowymi, wkręcane przy pomocy śrubokręta dynamometrycznego 1,5 Nm. Materiał stal/tytan. - płyty do bliższego końca kości piszczelowej boczne 3.5 dł. od 81 do 237 mm, od 5 do 16 otworów w trzonie i 7 otworów w głowie płytki, płyty prawe i lewe,- płyty do bliższego końca kości piszczelowej przyśrodkowe 3.5 dł. od 93 do 301 mm, od 4 do 20 otworów w trzonie i 5 otworów w głowie płytki, płyty prawe i lewe.
	Szt.
	5
	
	
	
	
	
	
	

	4.
	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 7.3 mm. 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 gwiazdkowymi wkręcane przy pomocy śrubokręta dynamometrycznego 4,0Nm. Śruby kompersyjne kaniulowane, konikalne o śr. 5.0/7.3 mm oraz nakładki kompresyjne kaniulowane do śrub kronikalnych 5.0 umożliwiające kompresję międzykłykciową. Instrumentarium wyposażone w przezierne dla promieni RTG celowniki mocowane do płyty umożliwiające przezskórne wkręcanie śrub przez płytę. Płyty do dalszej nasady kości udowej boczne, dł. od 170 do 458 mm, od 6 do 22 otworów w trzonie i 5 otworów w głowie płytki, płyty prawe i lewe. Materiał stal.
	Szt.
	5
	
	
	
	
	
	
	

	5.
	Śruby 3,5mm blokowane w płytce z gwintowaną główką, dł. od 10 do 95mm, samogwintujące, lite i kaniulowane, stal nierdzewna.
	Szt.
	25
	
	
	
	
	
	
	

	6
	Śruby 3.5mm korowe, dł. od 10 do 95mm, samogwintujące, stal nierdzewna
	Szt.
	30
	
	
	
	
	
	
	

	7.
	Śruba blokująca  śr. 5.0mm,samogwintujaca, 

gniazdo śrubokręta sześciokątne 3.5mm, stal, dł. 14-90 mm.
	Szt.
	10
	
	
	
	
	
	
	

	8.
	Śruba blokująca , konikalna kaniulowana śr. 5.0  mm z pełnym i niepełnym gwintem, samotnąca /samogwintująca gniazdo sześciokątne 4.0 mm, stal, dł. 25-105 mm
	Szt.
	13
	
	
	
	
	
	
	

	9.
	Śruba blokująca, konikalna kaniulowana śr. 7.3 mm z pełnym i częściowym gwintem, samotnąca /samogwintująca gniazdo sześciokątne 4.0 mm, materiał stal, długość 20-145mm 
	Szt.
	5
	
	
	
	
	
	
	

	10.
	Śruba korowa 4,5mm - samogwintująca, gniazdo śrubokręta sześciokątne, materiał stal dł 14-100mm

	Szt.
	20
	
	
	
	
	
	
	

	11.
	Śruby 2.7 mm blokowane w płytce z gwintowaną główką, stało oraz zmienno kątowe, dł. od 14 do 60 mm, samogwintujące, materiał stal.
	Szt.
	20
	
	
	
	
	
	
	

	12.
	Śruby 2.7mm korowe, dł. od 14 do 60 mm, samogwintujące, materiał stal.
	Szt.
	20
	
	
	
	
	
	
	

	13.
	Nakładka kompresyjna do śruby konikalnej kaniulowanej śr. 5.0 mm, samotnąca, gniazdo śrubokręta sześciokątne 4.0 mm, materiał stal.
	Szt.
	1
	
	
	
	
	
	
	

	14.
	Gwóźdź śródszpikowy blokowany ramienny, tytanowy, 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.

Komplet: 1 gwóźdź + 4 śruby ryglujące + 1 zaślepka.
	Komp.
	10
	
	
	
	
	
	
	

	15.
	Śruba spiralna do gwoździa ramiennego. Śruba wprowadzana do głowy kości ramiennej. Długość od 34 mm do 54 mm. Materiał tytan
	Szt.
	2
	
	
	
	
	
	
	

	16.
	Gwóźdź piszczelowy, rekonstrukcyjny, kaniulowany. 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 części 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. Komplet: 1 gwóźdź + 4 śruby blokujące + 1 zaślepka.
	Komp.
	22
	
	
	
	
	
	
	

	17.
	Gwóźdź udowy boczny blokowany, kaniulowany, tytanowy. Proksymalne ugięcie umożliwiające założenie z dostępu bocznego w stosunku do szczytu krętarza większego. Gwóźdź z możliwością blokowania proksymalnego 120° antegrade. Możliwość wielopłaszczyznowego blokowania dystalnego. Możliwość blokowania proksymalnego z użyciem dwóch śrub doszyjkowych pod kątem 130° z antewersją 10°, umożliwiających leczenie złamań podkrętarzowych 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 oznaczaniu kolorystycznemu tulei i wiertła. Średnice gwoździa od 9mm do 16mm, w długościach od 300mm do 480mm. Komplet: 1 gwóźdź + 4 śruby blokujące +1 zaślepka.
	Komp.
	13
	
	
	
	
	
	
	

	18.
	Gwóźdź rekonstrukcyjny, antyrotacyjny, kaniulowany do bliższej nasady kości udowej, blokowany, rekonstrukcyjny do złamań przezkrętarzowych oraz wielopoziomowych. Gwóźdź o anatomicznym kącie ugięcia 6˚.Możliwość blokowania statycznego lub dynamicznego w dalszej części. Śruba doszyjkowa z ostrzem heliakalnym (spiralno-nożowym) średnica 11 mm dł. od 75 do 130 mm lub standardowa, gwintowana, średnica 11 mm, dł. od 70mm do 130 mm Śruby doszyjkowe zakładane za pomocą jednego instrumentarium. Ryglowanie śruby doszyjkowej zapobiegające rotacji. Możliwość kompresji na śrubie doszyjkowej śródoperacyjnie. Gwoździe 125, 130, 135 stopnie, średnice 10-12 mm w wersji krótkiej oraz 10-14 mm w wersji od 300 mm. Długość od 170mm do 460 mm. Gwoździe długie lewe i prawe. Materiał tytan. Komplet: gwóźdź + śruba doszyjkowa (gwintowana) + śruba blokująca + zaślepka.
	Komp.
	10
	
	
	
	
	
	
	

	19.
	Śruba z ostrzem helikalnym do gwoździa rekonstrukcyjnego do leczenia złamań bliższej nasady kości udowej. Śruba z łopatkami wygiętymi w kierunku trzonu śruby co umożliwia kompresję kości wokół implantu. Długość ostrza od 75 mm do 130 mm, średnica 11 mm. Materiał tytan.
	Szt.
	5
	
	
	
	
	
	
	

	20.
	System tytanowych gwoździ elsatycznych TEN, do stabilizacji złamań trzonowych oraz przynasadowych wszystkich kości kończyn długich u dzieci oraz złamań kości kończyn górnych u dorosłych, prosta technika wprowadzania umożliwia bezpieczne zaopatrywanie złamań u dzieci (bez przechodzenia przez chrząstkę wzrostową), spłaszczony koniec gwoździa wygięty pod różnym kątem w zależności od średnicy gwoździa, ułatwiający wprowadzanie oraz zapobiegający perforacji ściany dalszej kości korowej, oraz zapewniający lepsze trzymanie implantu, implanty wykonane z tytanu, kompatybilne dla rezonansu magnetycznego, wszystkie implanty oznaczone kolorystycznie, widoczne oznaczenia laserowe - między innymi strony wprowadzenia, możliwość blokowania za pomocą zaślepki samotnącej, samogwintującej do stabilizacji w kości tytanowego gwoździa elastycznego, z gniazdem na gwóźdź i gładką zewnętrzną osłoną tkanek miękkich, zaślepka wkręcana przy pomocy śrubokręta nasadowego, dwie średnice - mała dla gwoździ od 1,5 do 2 mm i duża dla gwoździ od 3 do 4 mm, zakres dostępnych rozmiarów gwoździ: śr. 1,5 - 4 mm dł. 300 mm(dla średnicy 1,5 mm) i 440 mm dla pozostałych rozmiarów. Materiał tytan.
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	a)
	TEN - Gwóźdź elastyczny tytanowy, tytan
	Szt.
	10
	
	
	
	
	
	
	

	b)
	Zaślepka do TEN - Elastycznych gwoździ tytanowych
	Szt.
	10
	
	
	
	
	
	
	

	
	RAZEM:


	
	
	
	
	
	


KOD CPV: 33141700 – 7
....................................................

            Podpis Wykonawcy

PAKIET II IMPLANTY
	Lp.
	Asortyment
	jm
	Ilość
	Cena jed. netto
	Wartość netto
	VAT
	Wartość brutto
	Wytwórca/ Producent
	Nazwa handlowa
	Indeks katalogowy

	1.
	Kotwica bezwęzłowa dedykowana do tenodezy bicepsa, wykonana z PEEK lub Biokompozytu. Dostępna w 3 rozmiarach: 7,8,9 mm i długości 19,5 mm. Kotwica zamocowana na jednorazowym podajniku zakończonym końcówka w kształcie widelca zaprojektowana w celu ułatwienia wprowadzenia bicepsa do kości
	Szt.
	16
	
	
	
	
	
	
	

	2.
	Kotwice węzłowe, wbijane w rozmiarach: 2, 2.4, 3 mm i długości 12 mm wykonane z PEEK lub Biokompozytu. Kotwica zamocowana na jednorazowym podajniku dostępna w wersji jedno lub dwunitkowej. Szwy zastosowane w kotwicy o wzmocnionej wytrzymałości
	Szt.
	30
	
	
	
	
	
	
	

	3.
	Implant niewchłanialny  do stabilizacji niestabilności stawu barkowego, wkręt gwintowany na całej długości, o średnicy 2,8mm i długości 11,7mm z nicią wzmacnianą o dwurodzajowej strukturze, polietylenowych włókien  wewnętrznych i plecionych poliestrowych włókien zewnętrznych. Podajnik ze znacznikami pozwalającymi na pełną kontrolę i ocenę prawidłowego założenia implantu
	Szt.
	25
	
	
	
	
	
	
	

	4.
	Igły do szycia stożka rotatorów z systemem zapadkowym ułatwiającym przenoszenie szwu, kompatybilne z przeszywaczem typu Scorpion II

	Szt.
	20
	
	
	
	
	
	
	

	5.
	Szew do zabiegów ortopedycznych, wzmacniany włóknami poliamidowymi. Nić #2FiberWire

	Szt.
	150
	
	
	
	
	
	
	

	6
	Ablator monopolarny radiowy, wykorzystujący niskie natężenie prądu. Bez pierścienia ceramicznego, dostosowany do ciasnych warunków anatomicznych. Wielkość części palącej 3mm. Ablator, 3mm, 90°
	Szt.
	12
	
	
	
	
	
	
	

	7.
	Przeszywacz barkowy, wyprofilowany, ostry, prosty wygięty ku górze pod kątem 45', średnica 2,75mm. Szczęka otwierana od góry. Rękojeść narzędzia dostępna w dwóch wersjach do wyboru: standardowy uchwyt pistoletowy i ergonomiczny uchwyt o eliptycznym kształcie pozwalający na pracę w trudnych warunkach. Dodatkowo wymagana dożywotnia gwarancja na powłokę tnącą narzędzia potwierdzona przez producenta certyfikatem
	Szt.
	1
	
	
	
	
	
	
	

	8.
	Przeszywacz barkowy, wyprofilowany, ostry, prosty wygięty ku górze, średnica 3,4mm. Szczęka otwierana od dołu. Uchwyt samozatrzaskowy. Rękojeść narzędzia dostępna w dwóch wersjach do wyboru: standardowy uchwyt pistoletowy i ergonomiczny uchwyt o eliptycznym kształcie pozwalający na pracę w trudnych warunkach. Dodatkowo wymagana dożywotnia gwarancja na powłokę tnącą narzędzia potwierdzona przez producenta certyfikatem
	Szt.
	1
	
	
	
	
	
	
	

	9.
	Przeszywacz barkowy, wyprofilowany, ostry, końcówka prawa wygięta ku górze, średnica 3,4mm. Szczęka otwierana od dołu. Uchwyt samozatrzaskowy. Rękojeść narzędzia dostępna w dwóch wersjach do wyboru: standardowy uchwyt pistoletowy i ergonomiczny uchwyt o eliptycznym kształcie pozwalający na pracę w trudnych warunkach. Dodatkowo wymagana dożywotnia gwarancja na powłokę tnącą narzędzia potwierdzona przez producenta certyfikatem
	Szt.
	1
	
	
	
	
	
	
	

	10.
	Przeszywacz barkowy, wyprofilowany, ostry, końcówka lewa wygięta ku górze, średnica 3,4mm. Szczęka otwierana od dołu. Uchwyt samozatrzaskowy. Rękojeść narzędzia dostępna w dwóch wersjach do wyboru: standardowy uchwyt pistoletowy i ergonomiczny uchwyt o eliptycznym kształcie pozwalający na pracę w trudnych warunkach. Dodatkowo wymagana dożywotnia gwarancja na powłokę tnącą narzędzia potwierdzona przez producenta certyfikatem
	Szt.
	1
	
	
	
	
	
	
	

	
	RAZEM:

	
	
	
	
	
	


KOD CPV: 33183100-7
....................................................

            Podpis Wykonawcy

PAKIET III MATERIAŁY DO ZABIEGÓW
	Lp.
	Asortyment
	jm
	Ilość
	Cena jed. netto
	Wartość netto
	VAT
	Wartość brutto
	Wytwórca/ Producent
	Nazwa handlowa
	Indeks katalogowy

	1.
	Podłużna płytka z czterema otworami wykonana ze stopu tytanu , pozwalająca na zawieszenie przeszczepu w kanale udowym . Wymaga się by płytka na trwale była związana fabrycznie z pętlą pleciona poliestrowa o wysokiej wytrzymałości ( bez węzła ) . Długość pętli od 10-60 mm , skok pętli co 5 mm . Implant powinien zawierać dwie fabryczne nitki o grubościach śr. 2 i śr. 5 służące do przeciągania i obrócenia implantu w kanale udowym,          do wyboru: podłużna płytka typu endobutton z ośmioma otworami wykonana ze stopu tytanu pozwalająca na zawieszenie przeszczepu w kanale udowym.  Implant z regulowaną pętlą zaopatrzoną w stelaż zabezpieczający przeszczep podczas zmniejszania jej obwodu. Możliwość regulacji jedną ręką.
	Szt.
	90
	
	
	
	
	
	
	

	2.
	Śruba interferencyjna z materiału PLLA z hydroksyapatytem lub z materiału PEEK o średnicach od 6mm do 12 mm i długościach 20-25 -30-35
	Szt.
	90
	
	
	
	
	
	
	

	3.
	Końcówki do koblacji Artro Care 50, 90 stopni do wyboru
	Szt.
	60
	
	
	
	
	
	
	

	4.
	Miękka kotwica o średnicy 1,7 mm lub 1,9 mm z plecionki poliestrowej #5, załadowana jedną nicią #2(1,7 mm) lub dwiema nićmi #1(1,9 mm), wyposażona w system zabezpieczający przed przypadkowym założeniem kotwicy oraz sygnał dźwiękowy CLICK oznajmiający prawidłowe założenie kotwicy. Loża pod kotwicę o długości max. 20 mm. Również kotwica XL z jedną nicią #2 o przedłużonym wprowadzaczu,  do rekonstrukcji obrąbka w biodrze
	Szt.
	40
	
	
	
	
	
	
	

	a)
	Wiertło 1.7 mm dedykowane do miękkiej kotwicy 1,7 mm
	Szt.
	4
	
	
	
	
	
	
	

	b)
	Wiertło 1.9 mm dedykowane do miękkiej kotwicy 1,9 mm
	Szt.
	4
	
	
	
	
	
	
	

	5.
	Miękka kotwica o wymiarach 1,8mmx15mm z jedną nicią do artroskopowej rekonstrukcji obrąbka ( po implementacji supeł o średnicy 3,5x4,5 mm) lub 2,8mmx20 mm, z dwoma nićmi, do artroskopowej rekonstrukcji stożka rotatorów ( po implementacji supeł o średnicy 4,7x5,5 mm)
	Szt.
	25
	
	
	
	
	
	
	

	a)
	Zestaw do kotwicy o śr. 1,8 mm w składzie : celownik, wiertło, obturator. Sterylny, jednorazowy
	Szt.
	1
	
	
	
	
	
	
	

	b)
	Zestaw do kotwicy o śr. 2,8 mm w składzie : celownik, wiertło, obturator. Sterylny, jednorazowy
	Szt.
	1
	
	
	
	
	
	
	

	6.
	Kotwica do mocowania tkanek miękkich wykonana z materiału PEEK lub biowchłanialnego w składzie : PLGA, β-TCP, siarczan wapnia, w rozmiarach 4,5mm ( PEEK, wstępnie przeładowana 1 taśmą), 4,75mm (biowchłanialna, wstępnie przeładowana 1 nicią #2 i jedną taśmą) i 5,5mm ( PEEK i biowchłanialna, wstępnie przeładowana 1 nicią #2 i jedną taśmą), o otwartej konstrukcji, gdzie gwint oparty jest na dwóch równoległych wspornikach. Kotwica załadowana na całej długości na jednorazowy podajnik zwiększający jej wytrzymałość w trakcie implantacji. Konieczne niezbędne instrumentarium do implantacji
	Szt.
	40
	
	
	
	
	
	
	

	7.
	Igły do szycia łękotki systemem dwururek. Igły pakowane sterylnie
	Szt.
	6
	
	
	
	
	
	
	

	8.
	Gładka taśma chirurgiczna, która w porównaniu z tradycyjną nicią chirurgiczną nr 2 daje o 75% większy kontakt między ścięgnem a kością, jednocześnie oferując istotnie niższy poziom bardziej równomiernie rozłożonego nacisku. Do zabiegów bezwęzłowych, jak i do zbiegów wymagających wiązania węzła.  Sterylna, pakowana pojedynczo, w opakowaniach zbiorczych po 6 szt.
	szt.
	2
	
	
	
	
	
	
	

	
	RAZEM:


	
	
	
	
	
	


KOD CPV: 33141700-7
....................................................

            Podpis Wykonawcy

PAKIET IV IMPLANTY DO UBYTKÓW CHRZĄSTKI STAWOWEJ
	Lp.
	Asortyment
	jm
	Ilość
	Cena jed. netto
	Wartość netto
	VAT
	Wartość brutto
	Wytwórca/ Producent
	Nazwa handlowa
	Indeks katalogowy

	1.
	Implant przygotowywany in-situ w formie żelu poli-N-acetylo-D-glukozaminy służący do wypełniania i naprawy ubytków chrząstki. Podawany poprzez strzykawkę, w procedurze artroskopowej, bezpośrednio  w uszkodzony obszar wypełnia go przywierając do podłoża dzięki właściwościom bio-adhezyjnym i następnie błyskawicznie twardnieje. Stosowany jako samodzielna procedura lub w połączeniu z mikrozłamaniami. Zmniejsza ból i sztywność poprawiając funkcję stawu. Możliwy do zastosowania w różnych schorzeniach stawów w tym również w zaawansowanym stadium choroby zwyrodnieniowej do wypełniania rozległych ubytków
	Szt.
	60
	
	
	
	
	
	
	

	2.
	Ceramiczna nano-pasta o właściwościach osteo-stymulujących zawierająca 38% cząsteczek syntetycznego HA o rozmiarach od 30 nm do 50 nm oraz 62% wody oczyszczonej w procesie odwrotnej osomozy. Powierzchnia zwiększona o 50 do 100 razy w stosunku do standardowych sybstytutów ceramicznych (powierzchnia 100 m2/gram). Produkt w formie gotowej do użytku, dostępny w opakowaniach (strzykawkach) o pojemnościach: 5.0, cm3. HA Resorbowalna Nano-Pasta
	Szt.
	4
	
	
	
	
	
	
	

	3.
	Ceramiczny, resorbowalny substytut kości złożony w 60% z syntetycznego HA i 40% z ß-TCP o porowatości powyżej 80% i wytrzymałości mechanicznej od 5.5 do 7.5 Mpa. Produkt sterylny, gotowy do użytku, dostępny w formie: granulek (7 objętości od 2.5cc do 30cc), bloczków (prostopadłościany 14 rozmiarów) , cylindrów (16 rozmiarów) i klinów (27 rozmiarów). Materiał odporny na kruszenie umożliwiający łatwą obróbkę i kształtowanie. 5.0, cm; 10.0, cm; 20.0, cm3 HA/TCP Resorbowalny Substytut Kości Granulat
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	a)
	o pojemności 5,0 cm³

	Szt.
	6
	
	
	
	
	
	
	

	
	RAZEM:
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