
Operační technika / informace o výrobku

Dřík CCA
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Budování na našich tradicích  

Postup technologie kupředu  

Krok za krokem s našimi klinickými partnery  

K cíli zachování mobility

Švýcarská společnost Mathys je odhodlána naplňovat tuto hlavní zásadu a usiluje o výrobkové 
portfolio s cílem dalšího rozvoje tradičních filosofií v oblasti materiálů a designu pro řešení 
stávajících klinických výzev. To se odráží v prezentaci naší společnosti: tradiční švýcarské činnosti 
ve spojení se stále se rozvíjejícím sportovním vybavením.



Dřík CCA – 3

Obsah

Úvod 4

1. Indikace a kontraindikace 6

2. Předoperační plánování 7

3. Operační technika 11

4. Implantáty 18

5. Nástroje 25

6. Rentgenové šablony 28

7. Literatura 29

8. Symboly 30

Poznámka
Před použitím implantátu vyrobeného společností Mathys Ltd Bettlach se seznamte 
s manipulací s nástroji, s chirurgickou technikou a varováními ve vztahu k produktu, bez-
pečnostními upozorněními a doporučeními v příbalové informaci. Využijte školení pro 
uživatele společnosti Mathys a postupujte podle doporučené chirurgické techniky.



4 – Dřík CCA

Úvod

Implantace umělých kyčelních kloubů patří k nejúspěšnějším standardním zákrokům v 
ortopedii. Cílem náhrady kloubu je eliminace bolesti a obnova pokud možno normální 
funkce kyčelního kloubu. Na základě demografického vývoje obyvatelstva a stále většího 
významu tělesné aktivity a sportu i ve vyšším věku je třeba očekávat další zvyšování počtu 
operací tohoto typu.

Spolupráce Maurice Müllera a Roberta Mathyse staršího vedla k vývoji nejúspěšnějších sys-
témů cementovaných náhrad za posledních 40 let – náhrad Müller. Díky tomuto úspěchu 
byly v minulých desetiletích stále více napodobovány. 
Společnost Mathys vyráběla tyto úspěšné implantáty od roku 1976 do 1996 pro Protek a 
později pro Centerpulse. Od oddělení obou společností nabízí Mathys tento systém pod 
názvem dřík CCA (rovný dřík Müller), jamka CCB (cementovaná jamka Müller) a kroužek CCE 
(skořepina stříšky Müller), přičemž konstrukce, materiál a kvalita originálu v zásadě zůstávají 
nezměněné.

Jedna z nejpoužívanějších koncepcí dříku a jamky na světě
Dobré klinické výsledky rovného dříku Müller byly dokumentovány v mnoha publikacích. 
1, 2, 3, 4, 5, 6 Registrační údaje 7, 8 dříku CCA a klinické údaje 9 dokládají spolehlivost této kon-
cepce v praxi.
Dřík CCA získal v britském hodnocení ODEP známku 10A* (10 let dostatečných důkazů). 10
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Dřík CCA
• Cementovaný, matovaný rovný dřík
• Dodává se v provedení ze dvou materiálů, CoCrMo a nerezová ocel (FeCrNiMnMoNbN)
• Pro každý materiál existují dvě verze: Standardní a laterální 
 –  Střed otáčení obou verzí se pohybuje podél horizontální linie, posun se  

liší o 8,6 mm. Volba posunu nemá žádný vliv na délku nohy.

Charakteristiky konstrukce a přednosti filosofie Müller
• Cementovaný dřík
• Vyplňuje dřeňový prostor (shape-closed, composite beam) 11 v předozadní rovině
• Zploštělý v sagitální rovině (ne zcela vyplňující dřeňový prostor) 
• Samostředicí díky úhlu klínu 6° a široké špičce (centrovač není potřebný) 1

• Žebrová struktura ke zlepšení rotační stability 12

• Malý límec k utěsnění cementu 12

• Vyrážecí otvor, zjednodušuje odstranění implantátu za účelem revize
• Úhel CCD 135°. Lateralizace a posun se uskutečňuje posunem a ne  

prostřednictvím úhlu CCD (filosofie Maurice-Müller)
• Kónus 12 / 14. Kompatibilní se všemi kyčelními hlavicemi z portfolia Mathys
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1. Indikace a kontraindikace

Indikace
• Primární či sekundární osteoartritida kyčle 
• Fraktury hlavy femuru a femorálního krčku 
•  Nekróza hlavy femuru

Kontraindikace
• Přítomnost faktorů zhoršujících stabilní ukotvení implantátu:
 – Ztráta kosti a / nebo defekty kosti 
 – Nedostatečná kostní hmota 
 – Medulární kanál nevhodný pro implantát 
• Lokální anebo celková infekce 
• Hypersenzitivita na použité materiály 
• Závažná insuficience měkké tkáně, nervů nebo cév ohrožující  

funkci a dlouhodobou stabilitu implantátu 
• Pacienti, u nichž bude pravděpodobně úspěšný jiný typ  

rekonstrukční operace nebo léčby

Další informace naleznete v návodu k použití nebo se můžete zeptat svého zástupce společnosti Mathys. 
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2. Předoperační plánování 

Obr. 1

Předoperační plánování lze provádět na základě standardních rentgenových snímků nebo 
s použitím digitálního plánovacího systému. Hlavním cílem přitom je naplánovat vhodný 
implantát i jeho velikost a polohu pro obnovení individuální biomechaniky příslušného 
kyčelního kloubu. Tímto způsobem lze možné problémy rozpoznat již před operací. Ve 
většině případě lze dosáhnout obnovu mechaniky kyčle rekonstrukcí původního centra 
rotace, délky nohy i posunu femuru a acetabula. 13

Doporučuje se předoperační plánování dokumentovat v dokumentaci pacienta.

Šablonování kyčle lze nejlépe provádět na rentgenovém 
snímku pánve, pořízeném vleže na zádech nebo ve stoje. 
Rentgenový snímek musí být symetrický, vycentrovaný na 
symfýzu stydké kosti a s oběma femury ve vnitřní rotaci 
cca 20°. Faktor zvětšení rentgenového snímku lze kontro-
lovat pomocí srovnávacího objektu nebo použitím pevné 
vzdálenosti film-ohnisko a polohováním pacienta v pevné 
vzdálenosti mezi filmem a zdrojem rentgenového záření 
(obr. 1).

Poznámka
Pokud je postižená kyčel silně poškozená, je třeba zvážit mož-
nost provést šablonování na zdravé straně a přenesení pláno-
vání na postiženou stranu.

Odhad posunu acetabula 
Středy rotace zdravé (A) a postižené kyčle (A’) jsou vždy 
definovány jako střed kruhu, který je umístěn okolo hlavice 
kyčle nebo dutině kyčelní jamky. 
První horizontální linie je vedena jako tečna k oběma hrbo-
lům sedací kosti a druhá vertikální linie středem symfýzy.

Poznámka
V případě korekce délky nohy lze přizpůsobení délky nohy 
brát v úvahu již nyní při použití hrbolů sedací kosti jako refe-
rence.

Posun acetabula lze definovat jako vzdálenost mezi Köhle-
rovou slzou (B nebo B’) a vertikální linií vedenou středem 
otáčení kyčle (A nebo A’) (obr. 2).

Obr. 2
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Obr. 4

Obr. 5

Obr. 3

Plánování jamky 
Poloha jamky ve vztahu k pánvi musí zohledňovat střed 
rotace kyčle, Köhlerovu slzu a požadovaný úhel inklinace 
jamky (obr. 3).

K nalezení vhodné velikosti jamky se polohují různé šab-
lony jamky na rovině dutého prostoru kyčelní jamky s cí-
lem obnovit nativní střed rotace kyčle a zároveň umožnit 
dostatečný kontakt kosti jak v rovině stříšky, tak na Köhle-
rově slze (obr. 4).

Kyčelní jamka je v acetabulu polohována tak, aby byl do-
sažen úhel inklinace 40°. Poloha implantátu se určuje ve 
vztahu k anatomickým orientačním bodům (stříška, Köhle-
rova slza) a zaznamená se hloubka implantace (obr. 5).



Dřík CCA – 9

Obr. 7

Obr. 8

Obr. 6

Odhad posunu femuru
Posun femuru je definovaný jako nejmenší vzdálenost 
mezi středovou podélnou osou femuru a středem rotace 
femuru (obr. 6).

Plánování dříku CCA
Určení velikosti dříku pomocí rentgenových šablon na fe-
muru, který má být operován. Šablonu je třeba vyrovnat 
na střed rotace a na středovou osu (obr. 7).

Na plánovací fólii se ve formě čárkovaných linií zakreslí 
vhodný dřík s rentgenovou šablonou ve stejném posta-
vení abdukce / addukce, jako má femur na zdravé straně 
(obr. 8).
Femur, který má být operován, se zakreslí přes zvolený dřík. 
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Obr. 9

Změří se vzdálenost mezi proximálním koncem kónusu 
dříku a trochanter minor i vzdálenost mezi ramenem a tro-
chanter major.

Vyznačení roviny resekce a určení rozhraní mezi trochan-
terickým masivem a laterálním ohraničením dříku náhrady 
(obr. 9).
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Obr. 10

Obr. 11

Osteotomie femuru
Rovina resekce krčku femuru je ve vztahu se vzdáleností 
mezi trochanter minor a trochanter major a vyznačí se 
podle předoperačního plánování (obr. 10).

Poznámka
Pokud anatomické poměry brání odstranění hlavice po 
jednotlivém rozříznutí krčku, doporučuje se provést dvojitou 
osteotomii krčku femuru a nejprve odstranit volný kostní blok. 
Pak se odstraní hlavice kyčle nástrojem k vytažení hlavice 
kyčle.

Příprava acetabula
Po zobrazení acetabula se resekuje kloubní pouzdro a od-
straní se osteofyty. Acetabulárními frézami s postupně se 
zvyšující velikostí se odstraňuje chrupavka acetabula a 
malé množství subchondrální kosti až do vzniku mírného 
krvácení acetabulárního lože a do dosažení hladiny im-
plantace definované v předoperačním plánování (obr. 11).

Poznámka
Je třeba dbát na to, aby bylo acetabulum vyfrézováno do 
hloubky implantátu stanovené při předoperačním plánování.

Poznámka
Implantace jamky je popsána ve zvláštní operační technice, 
kterou si lze stáhnout z webové stránky Mathys Ltd Bettlach, 
nebo si ji vyžádat od místního zástupce společnosti Mathys.

Dřík CCA lze implantovat jak s použitím konvenčního přístupu, tak s použitím takzvaného 
«miniinvazivního» přístupu. Volba specifického přístupu by měla vycházet z anatomie 
pacienta a zkušeností a preferencí operatéra.

3. Operační technika
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Obr. 13

Obr. 12

Nasazení dříku CCA
Ortográdní implantace je možná pouze po dostatečném 
laterálním otevření kanálu femuru.
Proto je nutno kostní dláto (obr. 12) nasadit poněkud me-
diálně k fossa piriformis a paralelně zavést k dorzolaterální 
kortikalis femuru opatrnými údery kladiva.

Je třeba postupovat opatrně, aby nedošlo k  
fraktuře trochanter major.

Poznámka
Dbejte v tomto kroku na požadovanou anteverzi dříku cca 
10° – 15°.

Kostní dláto má být zavedeno pouze 1 – 2 cm proximálně 
do dřeňového prostoru, jinak existuje nebezpečí perforace.
V případě pochybností lze před nasazením kostního dláta 
použít k sondování laterální kortikalis femuru ostrou lžíci. 
Tímto způsobem se redukuje riziko chybného varózního 
nebo valgózního postavení implantátu.

Širší otevření výstružníkem usnadňuje zavedení a vycen-
trování následných rašplí (obr. 13).

Přitom je třeba dbát na to, aby byla zachována středová 
poloha výstružníku vyrovnaná na osu femuru, kdy vý-
stružník slouží jako vodicí prvek k přípravě ortográdního 
postupu rašplování.
Spongióza se odstraní pouze ve frontální rovině. 
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Obr. 17

Obr. 14

Obr. 15

Obr. 16

Zaklapnutí a zajištění nejmenší rašple v držáku rašple 
(obr. 14 a 15).

Postupné vyrašplování femuru. Doporučuje se začít s nej-
menší rašplí a následně kanál femuru postupně otevřít do 
velikosti plánované před operací (obr. 16).
Rašple se zavádějí podél laterální kortikalis mírnými údary 
kladiva do kanálu femuru.

Poznámka
Směr, kterým je rašple vedena vpřed, se musí shodovat s osou 
femuru, aby se snížilo riziko poddimenzování nebo chybného 
vyrovnání definitivního implantátu.

Při postupném rozšiřování dřeňového prostoru rašplemi 
se zvyšujícími se velikostmi je třeba dbát na shodu směru 
pohybu s osou femuru (obr. 17).
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Poznámka
Každou rašpli je třeba zcela zavést po výšku roviny resekce, 
aby se zabránilo délkovým rozdílům (obr. 18 a 19).

Jakmile největší rašple dosáhne výšky roviny resekce fe-
muru a mírnými údery kladiva ji již nelze narazit dále, 
spojení mezi rašplí a držákem rašple se uvolní.

Pokud je implantovaná rašple menší než velikost dříku 
podle šablony, může mít předčasné uvíznutí rašple v prů-
běhu preparace femuru následující důvody:
1) nesprávné vyrovnání rašple na osu femuru  

(tzn. ve varózní nebo valgózní pozici)
2) femur ve tvaru tulipánu, vyžadující distální  

prodloužení v oblasti diafýzy

Poznámka
Údaje o velikosti rašplí odpovídají velikostem implantátů. 
Správné posazení rašple ve femuru lze navíc přezkoumat 
pod zobrazovací kontrolou. 

Při nasazení modulárních rašplí CCA se naposledy použitá 
rašple použije jako zkušební náhrada (obr. 20). 

Poznámka
Zkušební hlavice pro zkušební repozice se dodávají v násle-
dujících průměrech: 28 mm, 32 mm a 36 mm, každá z nich s 
délkou krčku S, M, L, XL a XXL.
K simulaci laterálního rovného dříku CCA je třeba použít ex-
centrickou laterální zkušební hlavici CCA. 

Obr. 18 Nesprávně

Obr. 20

Obr. 19 Správně
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Následná kontrola vzdálenosti trochanteru (vzdálenost 
od špičky trochanteru k výšce středu hlavice) pomocí 
Kirschnerova drátu (obr. 21).

Konečnou velikost hlavice určuje vnitřní průměr jamky.

Zkušební repozice (obr. 22).

Po repozici se kontroluje rozsah pohybu. Zvláštní pozor-
nost je třeba věnovat sklonu kloubu k luxaci, rozsahu 
pohybu, vyváženému napětí měkkých tkání a délce nohy 
(obr. 23).

Obr. 22

Obr. 23

Obr. 21
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Obr. 24

Nasazení zátky dřeňového prostoru 
Poloha a velikost dřeňové zátky se určí nasazovacím ná-
strojem s měřicím kónusem.

Poznámka
Měří se v mediální linii, která určuje rovinu resekce.
Zátku dřeňového prostoru je třeba nasadit 1 cm distálně od 
špičky náhrady. 

Zátka dřeňového prostoru z autologní spongiózy, polye-
tylenu nebo vstřebatelného syntetického materiálu se 
nasadí podle výšky zkušební implantace.

Následně se lože náhrady pečlivě odsaje a vysuší. Zároveň 
se namíchá kostní cement.

Poznámka
Technika cementování vyžaduje specifická bezpečnostní 
opatření (přípravu dřeňového prostoru, techniku cemento-
vání, spolupráci s anesteziologem), která jsou popsána v 
příslušném návodu k použití cementu.

Retrográdní aplikace namíchaného kostního cementu 
(obr. 24). 

Zvolený dřík se pomalu pod stálým tlakem, popřípadě 
pomocí nasazovacího nástroje, implantuje do hloubky 
naposledy použité rašple (obr. 25 a 26).

Obr. 25 Obr. 26

Poznámka
Nástroje k určování velikosti zátky dřeňového prostoru nejsou 
součástí standardního instrumentaria a je třeba je objednat 
zvlášť. Další informace o dřeňové zátce Mathys vám na vyžá-
dání poskytne místní zástupce společnosti Mathys.

Implantace dříku CCA
Propláchnutí lože implantátu tryskovou laváží 
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Obr. 30

Obr. 28

Obr. 31

Obr. 29

Obr. 27

Přeteklý kostní cement se odstraní. 

Až do úplného vytvrzení kostního cementu je třeba dřík 
pod lehkým tlakem přidržovat v poloze.

Po vytvrzení cementu lze s použitím různě dlouhých zku-
šebních hlavic provést pro vyzkoušení rozsahu pohybu a 
napnutí vazů další zkušební repozici (obr. 27).

Poznámka
Přehled délek krčku hlavic a zkušebních hlavic je uveden v 
kapitole Implantáty a nástroje.

Průměr hlavice musí vždy odpovídat vnitřnímu 
průměru jamky.

Aby nedocházelo ke komplikacím na rozhraní  
mezi dříkem a hlavicí, je třeba kónus před montáží 
definitivní hlavice náhrady očistit a vysušit  
(obr. 28 a obr. 29).

Repozice kloubu (obr. 30 a obr. 31).

Poznámka
Správné posazení implantátů lze navíc přezkoumat pod 
zobrazovací kontrolou.

Kloubní štěrbina se propláchne, aby byl odstraněn pří-
tomný cement a částečky kosti.

Podle přístupu se svalové úpony opět zafixují a rány se 
vrstvu po vrstvě uzavřou.

Odstranění dříku CCA
V případě revize lze dřík CCA odstranit úhlovým vyrážecím 
nástrojem nebo univerzálním nástrojem k vyrážení dříků. 
Další informace o revizi dříku a extrakčních nástrojích 
vám na vyžádání poskytne místní zástupce společnosti 
Mathys.
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4. Implantáty

Dřík CCA, nerezová ocel – standardní

Kat. č. Popis

2.30.330 Dřík CCA ocel std. 7.50 cem.

2.30.331 Dřík CCA ocel std. 10.00 cem.

2.30.332 Dřík CCA ocel std. 11.25 cem.

2.30.333 Dřík CCA ocel std. 12.50 cem.

2.30.334 Dřík CCA ocel std. 13.75 cem.

2.30.335 Dřík CCA ocel std. 15.00 cem.

2.30.336 Dřík CCA ocel std. 16.25 cem.

2.30.337 Dřík CCA ocel std. 17.50 cem.
Materiál: FeCrNiMnMoNbN
Kónus: 12 / 14 mm
Úhel CCD: 135°

Dřík CCA, CoCrMo – standardní

Kat. č. Popis

2.30.350 Dřík CCA CoCrMo std. 7.50 cem.

2.30.351 Dřík CCA CoCrMo std. 10.00 cem.

2.30.352 Dřík CCA CoCrMo std. 11.25 cem.

2.30.353 Dřík CCA CoCrMo std. 12.50 cem.

2.30.354 Dřík CCA CoCrMo std. 13.75 cem.

2.30.355 Dřík CCA CoCrMo std. 15.00 cem.

2.30.356 Dřík CCA CoCrMo std. 16.25 cem.

2.30.357 Dřík CCA CoCrMo std. 17.50 cem.

2.30.358 Dřík CCA CoCrMo std. 20.00 cem.
Materiál: CoCrMo
Kónus: 12 / 14 mm
Úhel CCD: 135°

Rozměry
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Dřík CCA, nerezová ocel – laterální

Kat. č. Popis

2.30.340 Dřík CCA ocel lat. 7.50 cem.

2.30.341 Dřík CCA ocel lat. 10.00 cem.

2.30.342 Dřík CCA ocel lat. 11.25 cem.

2.30.343 Dřík CCA ocel lat. 12.50 cem.

2.30.344 Dřík CCA ocel lat. 13.75 cem.

2.30.345 Dřík CCA ocel lat. 15.00 cem.

2.30.346 Dřík CCA ocel lat. 16.25 cem.

2.30.347 Dřík CCA ocel lat. 17.50 cem.
Materiál: FeCrNiMnMoNbN
Kónus: 12 / 14 mm
Úhel CCD: 135°

Dřík CCA, CoCrMo – laterální

Kat. č. Popis

2.30.360 Dřík CCA CoCrMo lat. 7.50 cem.

2.30.361 Dřík CCA CoCrMo lat. 10.00 cem.

2.30.362 Dřík CCA CoCrMo lat. 11.25 cem.

2.30.363 Dřík CCA CoCrMo lat. 12.50 cem.

2.30.364 Dřík CCA CoCrMo lat. 13.75 cem.

2.30.365 Dřík CCA CoCrMo lat. 15.00 cem.

2.30.366 Dřík CCA CoCrMo lat. 16.25 cem.

2.30.367 Dřík CCA CoCrMo lat. 17.50 cem.

2.30.368 Dřík CCA CoCrMo lat. 20.00 cem.
Materiál: CoCrMo
Kónus: 12 / 14 mm
Úhel CCD: 135°

Rozměry
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Hlavice, nerezová ocel

Kat. č. Vnější-Ø Délka krčku

54.11.1031 22,2 mm S - 3 mm

54.11.1032 22,2 mm M 0 mm

54.11.1033 22,2 mm L + 3 mm

2.30.410 28 mm S - 4 mm

2.30.411 28 mm M 0 mm

2.30.412 28 mm L + 4 mm

2.30.413 28 mm XL + 8 mm

2.30.414 28 mm XXL + 12 mm

2.30.400 32 mm S - 4 mm

2.30.401 32 mm M 0 mm

2.30.402 32 mm L + 4 mm

2.30.403 32 mm XL +8 mm

2.30.404 32 mm XXL + 12 mm
Materiál: FeCrNiMnMoNbN 
Kónus: 12 / 14 mm

Hlavice, CoCrMo

Kat. č. Vnější-Ø Délka krčku

52.34.0125 22,2 mm S - 3 mm

52.34.0126 22,2 mm M 0 mm

52.34.0127 22,2 mm L + 3 mm 

2.30.010 28 mm S - 4 mm

2.30.011 28 mm M 0 mm

2.30.012 28 mm L + 4 mm

2.30.013 28 mm XL + 8 mm

2.30.014 28 mm XXL + 12 mm

2.30.020 32 mm S - 4 mm

2.30.021 32 mm M 0 mm

2.30.022 32 mm L + 4 mm

2.30.023 32 mm XL + 8 mm

2.30.024 32 mm XXL + 12 mm

52.34.0686 36 mm S - 4 mm

52.34.0687 36 mm M 0 mm 

52.34.0688 36 mm L + 4 mm

52.34.0689 36 mm XL + 8 mm

52.34.0690 36 mm XXL + 12 mm
Materiál: CoCrMo
Kónus: 12 / 14 mm
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Kyčelní hlavice, ceramys

Kat. č. Vnější-Ø Délka krčku

54.47.0010 28 mm S - 3,5 mm

54.47.0011 28 mm M 0 mm

54.47.0012 28 mm L + 3,5 mm

54.47.0110 32 mm S - 4 mm

54.47.0111 32 mm M 0 mm

54.47.0112 32 mm L + 4 mm

54.47.0113 32 mm XL + 8 mm

54.47.0210 36 mm S - 4 mm

54.47.0211 36 mm M 0 mm

54.47.0212 36 mm L + 4 mm

54.47.0213 36 mm XL + 8 mm
Materiál: ZrO

2
-AI

2
O

3

Kónus: 12 / 14 mm

Kyčelní hlavice ceramys lze kombinovat s polyethyleny Mathys  
a se všemi keramikami Mathys.
Používejte spojení keramika-keramika pouze pro keramické 
hlavice s keramickými vložkami Mathys.

Kyčelní hlavice, symarec

Kat. č. Vnější-Ø Délka krčku

54.48.0010 28 mm S - 3,5 mm

54.48.0011 28 mm M 0 mm

54.48.0012 28 mm L + 3,5 mm

54.48.0110 32 mm S - 4 mm

54.48.0111 32 mm M 0 mm

54.48.0112 32 mm L + 4 mm

54.48.0113 32 mm XL + 8 mm

54.48.0210 36 mm S - 4 mm

54.48.0211 36 mm M 0 mm

54.48.0212 36 mm L + 4 mm

54.48.0213 36 mm XL + 8 mm
Materiál: AI

2
O

3
-ZrO

2

Kónus: 12 / 14 mm

Kyčelní hlavice symarec lze kombinovat s polyethyleny Mathys  
a se všemi keramikami Mathys.
Používejte spojení keramika-keramika pouze pro keramické 
hlavice s keramickými vložkami Mathys.
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Kyčelní hlavice, Bionit2

Kat. č. Vnější-Ø Délka krčku

5.30.010L 28 mm S - 3,5 mm

5.30.011L 28 mm M 0 mm

5.30.012L 28 mm L + 3,5 mm

5.30.020L 32 mm S - 4 mm

5.30.021L 32 mm M 0 mm

5.30.022L 32 mm L + 4 mm

5.30.030 36 mm S - 4 mm

5.30.031 36 mm M 0 mm

5.30.032 36 mm L + 4 mm
Materiál: Al

2
O

3

Kónus: 12 / 14 mm

Kyčelní hlavice Bionit2 lze kombinovat s polyethyleny Mathys  
a se všemi keramikami Mathys.
Používejte spojení keramika-keramika pouze pro keramické 
hlavice s keramickými vložkami Mathys.

Revizní hlavice, ceramys

Kat. č. Vnější-Ø Délka krčku

54.47.2010 28 mm S - 3,5 mm

54.47.2020 28 mm M 0 mm

54.47.2030 28 mm L + 3,5 mm

54.47.2040 28 mm XL + 7 mm

54.47.2110 32 mm S - 3,5 mm

54.47.2120 32 mm M 0 mm

54.47.2130 32 mm L + 3,5 mm

54.47.2140 32 mm XL + 7 mm

54.47.2210 36 mm S - 3,5 mm

54.47.2220 36 mm M 0 mm

54.47.2230 36 mm L + 3,5 mm

54.47.2240 36 mm XL + 7 mm
Materiál: ZrO

2
-AI

2
O

3
, Ti6Al4V

Kónus: 12 / 14 mm

Revizní hlavice ceramys lze používat se všemi systémy dříků 
Mathys s «kónusem 12 / 14».

Revizní hlavice ceramys lze kombinovat s polyethyleny Mathys  
a se všemi keramikami Mathys. 
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Bipolární hlavice, CoCrMo a nerezová ocel

CoCrMo Nerezová ocel Vnější-Ø Průměr hlavice

52.34.0090 – 39 mm 22,2 mm

52.34.0091 – 40 mm 22,2 mm

52.34.0092 – 41 mm 22,2 mm

52.34.0093 – 42 mm 22,2 mm

52.34.0094 – 43 mm 22,2 mm

52.34.0100 54.11.0042 42 mm 28 mm

52.34.0101 – 43 mm 28 mm

52.34.0102 54.11.0044 44 mm 28 mm

52.34.0103 – 45 mm 28 mm

52.34.0104 54.11.0046 46 mm 28 mm

52.34.0105 – 47 mm 28 mm

52.34.0106 54.11.0048 48 mm 28 mm

52.34.0107 – 49 mm 28 mm

52.34.0108 54.11.0050 50 mm 28 mm

52.34.0109 – 51 mm 28 mm

52.34.0110 54.11.0052 52 mm 28 mm

52.34.0111 – 53 mm 28 mm

52.34.0112 54.11.0054 54 mm 28 mm

52.34.0113 – 55 mm 28 mm

52.34.0114 54.11.0056 56 mm 28 mm

52.34.0115 – 57 mm 28 mm

52.34.0116 54.11.0058 58 mm 28 mm

52.34.0117 – 59 mm 28 mm
Materiál CoCrMo: CoCrMo; UHMWPE
Materiál nerezová ocel: FeCrNiMnMoNbN; UHMWPE
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Implantace bipolárních hlavic a hemihlavice je popsána ve zvláštní operační technice. Pro získání dalších 
informací kontaktujte místního zástupce společnosti Mathys.

Hemihlavice, nerezová ocel
Velikost 38 – 44 mm

Kat. č. / S -4 mm Kat. č. / M 0 mm Vnější-Ø

2.30.420 67092 38 mm

2.30.421 67093 40 mm

2.30.422 67094 42 mm 

2.30.423 67095 44 mm 
Materiál: FeCrNiMnMoNbN
Kónus: 12 / 14 mm

Hemihlavice, nerezová ocel
Velikost 46 – 58 mm

Kat. č. / S -4 mm Kat. č. / M 0 mm Vnější-Ø

2.30.424 67096 46 mm 

2.30.425 67097 48 mm 

2.30.426 67098 50 mm 

2.30.427 67099 52 mm 

2.30.428 67100 54 mm 

2.30.429 67101 56 mm 

2.30.430 67102 58 mm
Materiál: FeCrNiMnMoNbN
Kónus: 12 / 14 mm
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Instrumentarium CCA 56.01.0025A

Kat. č. Popis

56.03.4007 Síto CCA / Cemira

56.03.4008 Vložka CCA / Cemira

56.03.4015 Víko CCA

Kat. č. Popis

3.30.350 Rašple CCA modulární 7,5

3.30.351 Rašple CCA modulární 10

3.30.352 Rašple CCA modulární 11,25

3.30.353 Rašple CCA modulární 12,5

3.30.354 Rašple CCA modulární 13,75

3.30.355 Rašple CCA modulární 15

3.30.356 Rašple CCA modulární 16,25

3.30.357 Rašple CCA modulární 17,5

3.30.358 Rašple CCA modulární 20

Kat. č. Popis

51.02.4122 Narážecí rukojeť /modulární rašple

5. Nástroje
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Kat. č. Popis

3.30.552 Příčná tyčka dlouhá

Kat. č. Popis

51.34.0134 Kostní dláto silikonové

Kat. č. Popis

56.02.2016 Výstružník úzký

Kat. č. Popis

51.34.0263 Narážeč / vyrážeč silikonový

Kat. č. Popis

51.34.0135 Repoziční páka silikonová

Kat. č. Popis

3.30.536 Nástavec na repoziční páku

Kat. č. Popis

3.30.130 Měřítko délka 20

Kat. č. Popis

51.34.0136 Vyrážeč zahnutý, silikonový

Kat. č. Popis

51.02.4121 Narážecí rukojeť modulární k páce IMT
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Kat. č. Popis

58.02.4130 Nosič rašple CBC MIS L

58.02.4131 Nosič rašple CBC MIS R

Kat. č. Popis Délka krčku

3.30.100 Zkušební hlavice 28 S modrá - 4 mm

3.30.101 Zkušební hlavice 28 M modrá 0 mm

3.30.102 Zkušební hlavice 28 L modrá + 4 mm

3.30.106 Zkušební hlavice 32 S zelená + 8 mm

3.30.107 Zkušební hlavice 32 M zelená + 12 mm

3.30.103 Zkušební hlavice 32 L zelená - 4 mm

3.30.104 Zkušební hlavice 28 XL modrá 0 mm

3.30.105 Zkušební hlavice 28 XXL modrá + 4 mm

3.30.108 Zkušební hlavice 32 XL zelená + 8 mm

3.30.109 Zkušební hlavice 32 XXL zelená + 12 mm

54.02.1215 Zkušební hlavice 36 S - 4 mm

54.02.1216 Zkušební hlavice 36 M 0 mm

54.02.1217 Zkušební hlavice 36 L + 4 mm

54.02.1218 Zkušební hlavice 36 XL + 8 mm

54.02.1219 Zkušební hlavice 36 XXL + 12 mm

Kat. č. Popis Délka krčku

54.02.1200 Zkušební hlavice CCA / Cemira lat. 28 S - 4 mm

54.02.1201 Zkušební hlavice CCA / Cemira lat. 28 M 0 mm

54.02.1202 Zkušební hlavice CCA / Cemira lat. 28 L + 4 mm

54.02.1203 Zkušební hlavice CCA / Cemira lat. 28 XL + 8 mm

54.02.1204 Zkušební hlavice CCA / Cemira lat. 28 XXL + 12 mm

54.02.1205 Zkušební hlavice CCA / Cemira lat. 32 S - 4 mm

54.02.1206 Zkušební hlavice CCA / Cemira lat. 32 M 0 mm

54.02.1207 Zkušební hlavice CCA / Cemira lat. 32 L + 4 mm

54.02.1208 Zkušební hlavice CCA / Cemira lat. 32 XL + 8 mm

54.02.1209 Zkušební hlavice CCA / Cemira lat. 32 XXL + 12 mm

54.02.1210 Zkušební hlavice CCA / Cemira lat. 36 S - 4 mm

54.02.1211 Zkušební hlavice CCA / Cemira lat. 36 M 0 mm

54.02.1212 Zkušební hlavice CCA / Cemira lat. 36 L + 4 mm

54.02.1213 Zkušební hlavice CCA / Cemira lat. 36 XL + 8 mm

54.02.1214 Zkušební hlavice CCA / Cemira lat. 36 XXL + 12 mm



Mathys Ltd Bettlach • Robert Mathys Strasse 5 • P. O. Box • 2544 Bettlach • Switzerland

Tel. +41 32 644 1 644 • Fax +41 32 644 1 161 • www.mathysmedical.com

Ite
m

 n
o.

 3
30

.0
10

.0
41

   
03

-0
31

1-
02

   
©

 M
at

hy
s 

Lt
d 

Be
tt

la
ch

   
Pr

in
te

d 
in

 S
w

itz
er

la
nd

[cm]
10

5

0

Sc
al

e1
.1

5:
1

Measuring template
CCA Straight Stem cemented
standard

Size 7.5 – 20

7.5

10

11.25

12.5

13.75

15

16.25

17.5

20

L
M
S

R

RS_CCA_standard_330-010-041.indd   1 10.05.2016   08:50:10

Mathys Ltd Bettlach • Robert Mathys Strasse 5 • P. O. Box • 2544 Bettlach • Switzerland

Tel. +41 32 644 1 644 • Fax +41 32 644 1 161 • www.mathysmedical.com

Ite
m

 n
o.

 3
30

.0
10

.0
42

   
02

-0
70

9-
02

   
©

 M
at

hy
s 

Lt
d 

Be
tt

la
ch

   
Pr

in
te

d 
in

 S
w

itz
er

la
nd

[cm]
10

5

0

Sc
al

e1
.1

5:
1

Measuring template
CCA straight stem cemented
lateral

Size 7.5 – 20

7.5

10

11.25

12.5

13.75

15

16.25

17.5

20

L
M
S

R

RS_CCA_lateral_330-010-042.indd   1 10.05.2016   08:50:32

28 – Dřík CCA

Kat. č. Popis

330.010.041 CCA straight Stem cemented standard

330.010.042 CCA straight Stem cemented lateral
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Výrobce

Správně

Nesprávně

Pozor
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