DYNAVISC®

GEL BARREIRA DE ADESAO
PARA CIRURGIA DE TENDAO
E NERVO PERIFERICO

CARACTERISTICAS

Elaborado para revestir tecidos
traumatizados  durante  cirurgias
de tenddes e/ou nervos periféricos,
como em cirurgias de mdao, ombro,

pé e joelho. Um biomaterial que reduz
mecanicamente a formacdo do andaime
de fibrina entre os tecidos de cicatrizacdo,
onde a formacdo de aderéncias pode
ocorrer.

APLICAGAO :

Revestir superficies expostas durante a cirurgia de tenddes

e nervos periféricos

Encher a profundidade do sitio cirdrgico

Permanece no local da aplicacédo por um tempo,
fornecendo uma barreira de adesdo durante o processo

de cicatrizacdo.

Reduz a fibrose e a adesdo
Seguro e bioabsorvivel

Aplicacéo facil e rapida

Pronto para usar - ndo requer refrigeracéo &=
PRODUTO IMPORTADO =

(/l FZioMed

Incolor, n&o obstrui o local operado

Facilita reoperacoes



A adesdo do tenddo é uma resposta inflamatoria no sitio cirdrgico e ha perda da separacdo
fisica que normalmente estd presente entre os tenddes e a bainha sinovial. Os resultados
clinicos da formacéo de aderéncias séo dor, movimento prejudicado e compressdo dos
nervos que podem levar a lesdes nervosas adicionais. O Dynavisc atua como uma barreira
protetora tempordaria para separar os tecidos e reduzir a formacdo de fibrose e aderéncias

pOs-cirurgicas.
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PROTECAO DO TECIDO

Separa e protege os tecidos: Projetado para revestir, separar e proteger tecidos onde as aderéncias pos-

operatodrias sGo propensas a se formarem.

Reduz a fibrose e a adesdo: Estudos demonstraram que os tecidos de revestimento com uma bareira de gel

de CMC / PEO podem reduzir a formacdo de aderéncias.

Excelente seguranca: Nosso gel antiaderente tem uma longa histéria de sequranca e eficécio, demonstrados

por estudos pré-clinicos e clinicos™,

COMPOSIGAO TIPO VOLUME

Combinacdo de absorvivel de carboximetilcelulose Seringa com aplicador 1 ml
( CMQ) e oxido de polietileno ( PEO)

*Com base na experiéncia de seguranca e eficacia da FzioMed, Inc. em cirurgias da coluna vertebral (mais de 250.000 cirurgias) e clinicas e estudos pré-clinicos.
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