TERZA INDAGINE DI MERCATO NUOVA GARA DI BACINO SICILIA OCCIDENTALE
Questa terza indagine di mercato riguarda alcuni 
lotti già presenti nella precedente gara contrassegnati con”ex” e lotti assenti in detta gara individuati con “nuovo lotto”
CAPITOLATO TECNICO RELATIVO ALLA FORNITURA DI MATERIALE PER

EMODINAMICA

PROCEDURE DIAGNOSTICHE
LOTTO N.E1. (ex 1)
Aghi per puntura arteriosa iniziale

Ago angiografico ad elemento singolo in acciaio inox, con alette estraibili o senza. Lunghezza 5-7 cm,

18G/0.038”, 19G/0.035", 20G/0.025”. Si richiede campionatura

LOTTO N.E2. (ex 2)
Introduttori vascolari con valvola emostatica. Accesso femorale

Introduttore per l’inserimento percutaneo in arteria di dispositivi vascolari dotato di valvola-in-silicone con sei tagli disposti a spirale e siliconati interamente. Lunghezze 5,5-7,5-11-23cm-diam.da 4 a 11F. Le componenti dell’introduttore dovranno essere cosi fatte: cannula-in-doppio-strato-di-polietilene ad alta e bassa densita, rastremato in punta con rivestimento in silicone interno, ed esterno, munita di collare di sutura. Si richiedono i seguenti accessori: dilatatore rastremato, lunghezza 14,5-15,8-17,8-19 cm ; miniguida con punta preformata a J e dritta lunga 45cm, diam .021, .035, .038 inch, rubinetto a tre vie, via laterale lunga 22cm; otturatori da 13 e 27,5 cm, diam. da 4 a 9F

LOTTO N.E3. ( ex 5)
Introduttori vascolari con valvola emostatica. Accesso radiale Introduttore per l’inserimento percutaneo in arteria radiale di dispositivi endovascolari dotati di valvola in silicone con sei tagli disposti a spirale e siliconati internamente e ago di 21G (lungh. 3,8cm). Lunghezza 11 e 23 cm, diametri 4-5-6-7F. I componenti dell’introduttore dovranno essere cosi fatti: cannula in doppio strato di polietilene ad alta e bassa densita, rastremato in punta con rivestimento in silicone interno ed esterno munita di collare di sutura; dilatatore rastremato in polietilene con siliconatura interna ed esterna; miniguida idrofilica lungh 45 e 70 cm, diam. 0,021”.

LOTTO N.E4. ( ex 6)
Introduttori vascolari con valvola emostatica. Accesso radiale/omerale Kit introduttore vascolare, sterile, apirogeno, monouso, da 4 a 6 Fr, con valvola emostatica in silicone ad alta tenuta, anello di ancoraggio rotante, compatibile con guide 0,018”, lunghezza 7 - 11- 23 cm, differenti tipologie, completo di:

- ago angiografico con repere tattile ore 12, da 21G, cm 4 – 7

- guida in acciaio/nitinol+platino 0,018”

- dilatatore atraumatico

LOTTO N.E5. (ex 7)
Introduttori idrofilico radiale standard

Introduttore per accesso radiale con rivestimento idrofilico in “M” coat da 5 e 6 F.

Disponibile nelle versioni:

con ago cannula da 20G e guida plastica da 0.25”. Lunghezza introduttore 10cm- 16cm- 25cm

con ago metallico da 21G e guida metallica da 0.21”. Lunghezza introduttore 10cm- 16cm- 25cm

LOTTO N.E6. (ex 8)
Introduttore idrofilico radiale a lume maggiorato tecnica slender

Introduttore per accesso radiale con rivestimento idrofilico in M Coat.

Lunghezze disponibili 10cm- 16cm

Guide disponibili da 0.21” e 0.25” a scelta in plastica punta dritta e angolata o metallo.

Versioni disponibili: 5F in 4F/ 6F in 5F/ 7F in 6F

LOTTO N.E7. (lotto nuovo)
Introduttori vascolari per accesso radiale

Kit per accesso radiale composto dai seguenti elementi a scelta dell'operatore:

- ago cannula o ago nudo: hub trasparente per migliore visualizzazione del flusso ematico, marker nero indicatore di direzione della punta dell'ago;

- 3 tipologie di guide: nitinol, acciaio, polimerica. Punta floppy ed atraumatica; introduttore e dilatatore

idrofilico con punto di transizione dei due ridotto. Misure 4, 5, 6F; lunghezze: 7, 11, 23 cm.

LOTTO N.E8. (lotto nuovo)
Introduttori vascolari per accesso radiale

Sistema per accesso radiale compatibile con cateteri guida di diametro 5, 6 e 7F lunghi 90cm e 100cm, composto da due dilatatori idrofilici nei 20cm distali, con due marker prossimali per vasi sanguigni, compatibili con fili guida da 0,53mm e da 0,88mm, filo guida disponibile sia idrofilico che non rivestito di 45cm e da 0,53mm, un catetere IV ed un ago non rivestito. Il sistema deve avere una porta per filo vicino l’estremita distale e progettata per facilitare la rimozione del mini filo-guida.

LOTTO N.E9. (ex 10)
Introduttore-guida armato

Introduttore per interventi su arterie periferiche con camicia in nylon, spirale metallica a filo piatto in

acciaio e strato interno in PTFE. Marker radiopaco all’estremita distale costituito da anello in oro. Valvola emostatica quadricuspide in silicone. Dilatatore in nylon compatibile con guida da 0,038”.

Punta atraumatica nelle seguenti configurazioni:
5 Fr - 6 Fr - 7 Fr lungh. 45cm: HOCKEY STICK – MULTIPURPOSE – DRITTA – LIMA - RDC.
6 Fr - 7 Fr lungh. 65 cm: DRITTA

5 Fr - 6 Fr – 7 Fr lungh. 90 cm: DRITTA – MULTIPURPOSE

8 Fr lungh. 45 – 65 – 90 cm: DRITTA

Rivestimento idrofilo distale: 5/15/35/60 cm

LOTTO N.E10. (ex 14)
Guide teflonate angiografiche

Lunghezza cm 125,150,220,260 con punta dritta flessibile da 7,10,15cm e diam. 0.018-0,021-0,025-

0,032-0,035-0,038 inch. Si richiede punta Betson graduale) per i diam. 0,035 e 0,038 inch. Lunghezze da 80,125,150,175,260 cm e diam. 0,018-0,025-0,028-0,030-0,032-0,035-0,038 inch con punta preformata a J lunga 7 e 10 cm, raggio 1,5-2-3-6-15 mm. Per lunghezze di cm 125-150 cm punta doppia: ad una estremita dritta lungh. 3 cm e all’altra estremita preformata a J raggio 2 mm, lungh. 7 cm, diam. 032”

e .035”

LOTTO N.E11. (ex 15)
Guide angiografiche idrofiliche a flessibilita standard

Guide angiografiche in lega superelastica di NITINOL, poliuretano e sali di tungsteno, con rivestimento

esterno con polimero idrofilo “M Coat”, in struttura monopezzo nelle seguenti tipologie: Lunghezza 120 – 150 – 180 cm. Punta flessibile 1 – 3 – 5 cm – dritta ed angolata a 45°

Diametro: 0,18” – 0,25” – 0,032” – 0,035” – 0,038”.

LOTTO N.E12. (ex 16)

Guide a flessibilita standard da cambio

Guide angiografiche in lega superelastica di NITINOL, poliuretano e sali di tungsteno, con rivestimento

esterno con polimero idrofilo “M Coat”, in struttura monopezzo nelle seguenti tipologie: Diametro: 0,18” – 0,25” – 0,032” – 0,035” – 0,038”. Lunghezza cm 260 cm

LOTTO N.E13. (ex 17)

Guide rigide STIFF

Guide angiografiche in lega superelastica di NITINOL, poliuretano e sali di tungsteno, con rivestimento

esterno con polimero idrofilo “M Coat”, in struttura monopezzo nelle seguenti tipologie:

Diametro 0,035” (lunghezza 80 cm – punta angolata)

Diametro 0,025” (lunghezza 150 cm – punta angolata)

Diametro 0,035” (lunghezza 150 – 180– punta angolata e dritta)

Diametro 0,038” (lunghezza 80 – 150 – 180 cm – punta angolata e dritta)

LOTTO N.E14. (ex 18)

Guide rigide STIFF da cambio

Guide angiografiche in lega superelastica di NITINOL, poliuretano e sali di tungsteno, con rivestimento

esterno con polimero idrofilo “M Coat”, in struttura monopezzo nelle seguenti tipologie:

Lunghezza cm 260

LOTTO N.E15. (ex 20)

Guide angiografiche teflonate

Guide con punta dritta e a J, diverse misure, diametri delle guide 0,038" – 0,035" (guida di sicurezza ad anima fissa)

LOTTO N.E16. (ex 22)

Cateteri per angiografia coronarica, angiografia cardiaca e dei grossi vasi

Catetere angiografico in poliuretano pelletano con all’interno una maglia metallica costituita-da-16/fili di acciaio inox intrecciati. Punta soft atraumatica. Calibro 5,2-6-7F. I 7F si richiedono nella versione ad

ampio lume 0.057”. Si richiedono oltre alle normali configurazioni per coronaria sinistra, destra, mammaria, e pigtail, anche le configurazioni per brachiale/radiale Sones, Castillo, Multipurpose e 3Dwilliams.

LOTTO N.E17. (ex 23)

Cateteri per angiografia coronarica, angiografia cardiaca e dei grossi vasi Catetere diagnostico periferico in poliuretano e poliammide con armatura in fili di acciaio, dotato di

manovrabilita e controllo 1:1. Con luer trasparente per visibilita bolle aria.

Curve: JL/JR/PIG retto angolato/Amplatz L ed R/Mammaria/Multipurpose/Amplatz modificato/ e

curve dedicate TIGER 3.5/4.0/5.0 per approccio radiale con unica curva per cuore Dx e SX .

LOTTO N.E18. (ex 25)

Cateteri per angiografia coronarica, angiografia cardiaca e dei grossi vasi Tecnologia innovativa del corpo del catetere Flextrusion che fornisce un diverso grado di rigidita dalla porzione prossimale del catetere fino alla punta. configurazione differenziata per coronaria destra e sinistra per catetere 5F. Diametri: esterno 5 f interno: 0.047” per i cateteri di sinistra, 0.045” per i cateteri di destra; esterno 6 f interno: 0.059”.

Materiale esterno Trilontm (miscela di nylon e poliuretano). Controllo di torsione 1:1. Maglia in acciaio

inossidabile ad alta resistenza alla trazione per fornire un ottimo sostegno e resistenza contro

attorcigliamenti accidentali.

Il modello Pigtail, costruito in due parti separate:

- corpo in maglia d’acciaio rivestito in trilon consente una migliore torsione e facilita di introduzione.

- punta radiopaca in trilon piu morbida, piu elastica, attraversa piu facilmente la valvola cardiaca

diminuendo i rischi di traumi durante la rimozione

LOTTO N.E19. (lotto nuovo)

Cateteri per angiografia coronarica, angiografia cardiaca e dei grossi vasi

Cateteri diagnostici in materiale plastico con doppia maglia metallica in acciaio a sezione circolare con

ottimo controllo di torsione e assenza di piegamento. Dotato di punta morbida ed atraumatica. Idrofilico.

Disponibilita di curve standard e curve universali per coronaria destra e sinistra. Misure da 5F a 7F.

LOTTO N.E20. (ex 27)

Cateteri angiografici con markers radiopachi

Cateteri in Nylon, Poliuretano o materiale similare, da 6 fori, flusso oltre 20 ml/sec, per misurazione

durante le procedure di impianto di endoprotesi vascolari, dotati di 10 e 20 markers a distanza di 1 cm,

radiopachi e con pressione massima 1200 PSI. Misure 5-6 Fr lunghezze varie da 90 cm a 120 cm che

accettano guide da 0.32 a 0.38”. Configurazione Pigtail o straight, con markers radiopachi estesi da cm 10

fino a cm 20.

LOTTO N.E21. (ex 28)

Cateteri di Swan-Ganz

Cateteri Swan-Ganz per esplorazione delle cavità destre e calcolo della portata cardiaca per termo

diluizione o in continuo. Varie misure. Tipologia per portata cardiaca in continuo. Tipologia per termo

diluizione

LOTTO N.E22. (ex 29)

Cateteri angiografici per cateterismo Dx

a) Catetere angiografico a palloncino tipo Berman, per la misurazione delle pressioni in arteria polmonare.

Possibilità di iniettare attraverso il catetere liquido di contrasto. Dotato di n° 4 fori in prossimità della punta

del catetere a monte del palloncino. Misure: 4 Fr. 50 cm. 5 Fr. 60 e 80 cm. 6 Fr. 60 e 90 cm. 7 Fr. 90 e

110 cm.

b) Catetere angiografico a palloncino tipo Berman reverse, per la misurazione delle pressioni in arteria

polmonare e per la valutazione delle stenosi dell’arteria polmonare. Possibilità di iniettare attraverso il

catetere liquido di contrasto. Dotato di n° 4 fori in prossimità della punta del catetere a valle del palloncino.

Misure: 5 Fr. 80 cm. 7 Fr. 110 cm.

c) Catetere angiografico a palloncino per la misurazione della pressione di incuneamento in arteria

polmonare e dei valori di saturazione. Misure: 4 Fr. e 5 Fr 60 e 110cm., 6Fr. 60, 90 e 110 cm., 7 Fr. e 8 Fr.

110 cm.

LOTTO N.E23. (ex 30)

Kit per iniettore automatico per angiografia ed interventistica.

Sistema costituito da:

A Comando manuale Pneumatico a due pulsanti Fabbisogno 

B Siringhe di caricamento con ritenzione a sfera Fabbisogno 

C Maniflod /Tubi e valvole circuito Fabbisogno 
LOTTO N.E24. (ex 31)

KIT per sistema angiografico di iniezione automatica

Materiale di consumo compatibile con l’iniettore Medrad Avanta, confezionati sterilmente

in involucri separati cosi suddivisi:

Connettore Singolo paziente ( per approccio radiale e femorale )

Connettore multi paziente

Controllo manuale elettronico multi paziente

Copertura sterile Display

Copertura sterile controllo manuale

LOTTO N.E25. (ex 32)

Sistemi di compressione dell’arteria radiale

Sistema di compressione dell’arteria radiale costituito da un bracciale in materiale plastico totalmente

trasparente per garantire il continuo controllo visivo del sito di puntura. Il device e caratterizzato da due

palloni disegnati in particolare per la compressione selettiva dell’arteria radiale garantendo la pervietà

dell’arteria ulnare e il ritorno venoso.

Volume nominale di aria iniettabile: 13 mL

Volume massimo di aria iniettabile: 18 mLMonouso

LOTTO N.E26. (ex 33)

Sistema di Emostasi radiale

Sistema atraumatico mediante pad/cuscinetto trasparente per massima visibilità del punto di

posizionamento.

- Scala graduate per compressione e decompressione.

- Unico bracciale a 20 fori per massima adattabilità.

- Chiusura di sicurezza del Bracciale.

- Clip di sicurezza montata sulla ghiera rigida per evitare la rimozione involontaria

- Indicatore ora inizio emostasi.

LOTTO N.E27. (ex 34)

Dispositivi per emostasi radiale

Dispositivo di emostasi per radiale con circonferenza del polso tra 140 e 240mm, progettato per ottenere

l’emostasi regolando la pressione attraverso la rotazione della manopola con markers presenti

nell’apposito cilindro che, indicano la pressione applicata, 1° indicatore pressione tra 100mmhg e

150mmhg, 2° indicatore tra 150 mmhg e 200mmhg e 3° indicatore tra 200mmhg e 250mmhg.

LOTTO N.E28. (lotto nuovo)

Dispositivo per emostasi radiale

Sistema di chiusura per arteria radiale a bracciale con design ergonomico. Presenza di due cuscinetti che

garantisce la conservazione della pressione all'interno del braccialetto. Possibilità di aumentare o

diminuire la pressione tramite sistema di avvitamento.

LOTTO N.E29. (ex 35)

Sistemi per emostasi dell’arteria femorale a componenti assorbibili

Dispositivo per emostasi composto da 3 differenti elementi completamente assorbibili: ancora

intraarteriale costituita da una miscela polimerica di acido lattico e glicolico; spugna di collagene

extraarteriale; filo di sutura per l’autoserraggio dei componenti. Il kit deve comprendere: introduttore,

dilatatore con dispositivo di localizzazione dell’arteria, guida, caricatore di elementi emostatici. Misure da

6F e 8F. Per la misura 6 F disponibilità anche della versione a doppio disco in acido polilattico, senza

collagene.

LOTTO N.E30. (ex lotto 36)

Dispositivi di chiusura dell’arteria femorale

Dispositivo di chiusura siti-puntura arteria femorale mediante sutura monofilamento in prolene e due aghi

0.17”, con particolare manipolo di impugnatura lungh. 20cm., dotato di due alette laterali per ottimale

presa, e di una leva per orientamento del dispositivo ad ancora con tubicino laterale trasparente per

controllo visivo del reflusso di sangue e sulla parte superiore un meccanismo di tagli per la sutura. Ipotubo in acciaio inox diametro 6Fr. e lungh. 7cm

LOTTO N.E31. (ex lotto 37)

Dispositivi di chiusura dell’arteria femorale mediante quattro aghi

Dispositivo di chiusura vascolare percutaneo, monorail tramite applicazione di 2 suture in poliestere mis.

3.0, 4 aghi in nitinol e cilindro di ampio diametro per bloccaggio sull’arteria e guida degli aghi sopra vasali

LOTTO N.E32. (ex 39)

Sistemi per chiusura pseudo-aneurismi

Kit per la chiusura percutanea di pseudo-aneurismi, composta da trombina, diluente e collagene con ago

a punta chiusa e fenestrato lateralmente e con markers sul connettore

LOTTO N.E33. (lotto nuovo)

Dispositivo di chiusura vascolare

Dispositivo di chiusura vascolare per l’emostasi dell’arteria e della vena femorale 5, 6 e 7 F, tramite

l’introduzione di un catetere a palloncino per il rilascio di un sigillante sintetico costituito da polietilenglicole

(PEG) riassorbibile entro 30gg, di una siringa di bloccaggio da 10ml per gonfiare e sgonfiare e di una

guaina procedurale. Il sistema e composto da un indicatore di gonfiaggio, una finestra indicatrice, una

cannula della navetta, una cannula di avanzamento, manicotto sigillante, marker sul corpo, palloncino,

rubinetto di arresto e siringa di bloccaggio. Gomma di latex-free e codice colore.

PROCEDURE INTERVENTISTICHE CORONARICHE
LOTTO N.E34. (ex 41)

Cateteri guida per PTCA

Cateteri guida per PTCA rivestiti in nylon e ricoperti internamente in PTFE. L’armatura interna deve avere

un doppio intreccio di fili in acciaio a sezione tonda e piatta. Gamma di calibro da 5 a 9 Fr. Per il 5 e 6 FR

si richiede la disponibilità della punta soft 15 mm, rivestita di poliuretano pelletano, armata per 13 mm,

per un approccio minimamente traumatico. Il 6 Fr. deve avere un lume interno reale di 0.070” e

disponibilità di curve 3 dimensionali per le coronarie destre e per i vasi tortuosi e di curve per l’approccio

radiale

LOTTO N.E35. (ex 42)

Cateteri guida per PTCA da 6Fr ad ampio lume

Catetere guida per PTCA da 6F, dotato di ampio lume non inferiore a 0.72, in duralin, con tecnologia multi

segmento e armatura ibrida. Punta radiopaca non armata e lume interno ricoperto di teflon PTFE.

Armatura con doppio intreccio a sezione piatta di differente larghezza e spessore che garantisce ampio

lume con un supporto e torque adeguato. Ampia disponibilità’ di curve.

LOTTO N.E36. (ex 43)

Cateteri guida per PTCA in poliammide e PTFE.

Cateteri guida per angioplastica coronarica in poliammide e PTFE. Armatura interna a fili di metallo piatti.

Armatura a zone variabili. Punta in poliuretano morbido. Disponibilità curve dedicate alla PTCA radiale

/Curva tipo IKARI SX e DX Tiger unica curva per coronaria destra e sinistra.

LOTTO N.E37. (ex 44)

Catetere guida idrofilico

Catetere guida per PTCA da 5 a 8 F , lungo 100 cm, con rivestimento idrofilico nella parte centrale del

catetere (25 cm prossimali e 7 cm distali dello shaft non hanno il rivestimento idrofilico); ad ampio lume

interno (5F 0.058”; 6F 0.071”; 7F 0.082”; 8F 0.091”) Shaft con armatura interna in acciaio a treccia piatta.

Materiale shaft: strato esterno in polliamide e strato interno in polliamide e polietilene modificato. Punta

soffice e atraumatica in poliestere. Disponibile con Side-holes.

LOTTO N.E38. (ex 45)

Catetere guida non armato per tecnica 5F in 6F

Catetere 5 F di diametro interno 0.059 “ da 120 cm, per incannulamento coassiale dentro l’ostio con

catetere 6 F.

LOTTO N.E39. (ex 46)

Cateteri guida per PTCA

Cateteri guida con maglia in acciaio inossidabile in cui ci sia un filamento radiopaco per una radiopacità

ottimale; lume interno rivestito in PTFE. La punta “softip”, deve essere perfettamente radio-opaca. Curve

richieste:

per approccio femorale: ALLRIGHT, Q-Curve, Voda Left, CLS, KIESZ Left, IMC e Voda

per approccio radiale: Muta, KIMNY, MANN IM e Radial

Diametri: esterno 6F, interno: 0.070”; esterno 7 f, interno: 0.081”; esterno 8 f. interno: 0.091”

LOTTO N.E40. (ex 47)

Cateteri guida per PTCA

Cateteri guida per PTCA 5F con lume interno pari a 0,058”, 6F con lume interno 0,071”, 7F con lume

interno 0,081”, 8F con lume interno 0,090”. Costituiti da una miscela polimerica e da un coating a base

siliconica. Con maglia metallica doppia, intrecciata ed a sezione rettangolare, incapsulata tra lo strato

polimerico interno ed esterno. Punta morbida, atraumatica e radiopaca. Disponibile nelle curve

coronariche standard, ad alto supporto e per accesso radiale.

LOTTO N.E41. (lotto nuovo)

Cateteri guida per PTCA

Cateteri guida per PTCA 6F con lume interno pari a 0,070” disponibili in due diverse varianti a seconda della flessibilità del segmento distale. Costituiti da una miscela polimerica e da un coating in polietilene ad alta densita. Con maglia metallica doppia, intrecciata ed a sezione rettangolare, incapsulata tra lo strato polimerico interno ed esterno. Dotati di punta morbida, atraumatica e radiopaca. Disponibile nelle curve coronariche standard, ad alto supporto e per accesso radiale.

Fabbisogno 100
LOTTO N.E42. (ex 50)

Cateteri guida per accesso radiale, senza utilizzo di introduttore vascolare.

Sistema catetere-dilatatore coronarico che consente di effettuare procedure interventistiche riducendo

l'invasività di circa 2 French grazie al mancato utilizzo dell'introduttore, estremamente idrofilico (tranne i 15cm prossimali) e la struttura a 16 guide intrecciate (8 fini e 8 piatte) garantisce elevato supporto.

Due versioni: 6Fr (invasività pari ad introduttore da 4Fr) e 7 Fr (invasività pari ad introduttore da 5Fr).

Fabbisogno 100
LOTTO N.E43. (ex lotto 51)

Guide per angioplastica coronarica.

Filo guida coronarico da 0.014” di tipo “shaping ribbon”, con punta ad elevata flessibilità, atraumatica,

preformabile, flessibile, risposta torsione 1:1 e memoria di punta garantita da anima piatta. Anima distale in lega nitinolo con rastremazioni graduali, ricopertura distale con spirale in acciaio da 4,5 a 40cm.

Lubrificante idrofilo “HYDROCOAT” o idrofobo “MICROGLIDE” su 40cm distali. Disponibilità misure da

190 e 300 cm, con supporto base – medio – elevato, disponibilità di estensione, punta dritta e preformata a “J”. Radiopacità della punta: 3 / 4,5 / 40cm. Doppio marker prossimale per accesso brachiale o femorale.

LOTTO N.E44. (ex lotto n.52)

Guide per angioplastica coronarica da estensione.

Filo guida in acciaio a tecnologia Hi-Torque Balance (mix con Elastina) di varie misure e lunghezze.

LOTTO N.E45. (ex lotto 53)

Guide idrofiliche per angioplastica coronarica.

Filo guida coronarico da 0.014”, tipo “core to tip” a rastrematura parabolica con anima ad elemento unico

in DURASTEEL, ricopertura polimerica 30cm distali senza giunzioni per trattamento lesioni complesse e

tortuose, risposta torsione 1:1 ed ottima memoria di punta, spirale in acciaio radiopaca in punta di 3cm,

lubrificante idrofilo 35cm distali “TURBOCOAT”. Disponibilità in misure da 190 e 300 cm, punta dritta e

preformata a “J”, grado supporto guida disponibile in 3 livelli incrementali. Doppio marker prossimale per accesso brachiale o femorale.

LOTTO N.E46. (ex lotto 54)

Guide per angioplastica coronarica.

Filo guida 0,014” in acciaio, punta tipo shaping ribbon spiralata, porzione ad onde sinusoidali preformate tratto distale tra 12 e 18cm, disponibile con radiopacità su 2 o 30cm, lung 190 o 300cm, disponibile estensione. Doppio marker prossimale per accesso brachiale o femorale.

LOTTO N.E47. (ex lotto 55)

Guide per angioplastica coronarica.

Filo guida coronarico da 0.014”, con anima d’acciaio ad elemento unico, tipo “core to tip”, risposta torsione

1:1 e memoria di punta, ricopertura distale con spirale in acciaio radiopaco di 3cm, lubrificante idrofobo su 40cm distali. Disponibilità in misure da 190 e 300 cm, punta dritta e preformata a “J”, disponibile

estensione. Doppio marker prossimale per accesso brachiale o femorale. Supporto elevatissimo.

LOTTO N.E48. (ex 56)

Guide coronariche per angioplastica a corpo unico

Guide coronariche senza giunture lungo tutto il corpo della guida, la spirale (Spring coil) senza giunture tra le due differenti parti di metallo (passaggio graduale da acciaio a platino sul filo che compone il coil. Guide di nuova generazione a doppio coil, “3D” con torque elevatissimo grazie alla particolare struttura interna con doppio coil unito al tip attraverso un intreccio di fili guida, con coil esterno con rivestimento idrofilo compreso il TIP e non idrofilo di 1,5 cm distali, secondo Coil interno al primo a 3 cm dalla punta, 18,5 e 28 cm con rivestimento idrofilo, di cui 3cm distali radiopachi in platino. Il resto dello stelo e rivestito in PTFE, materiale liscio e lubrificante, per accentuare le doti di scorrevolezza. Tip idrofilo. Grammatura del tip: 0,5

- 0,7 gr .

LOTTO N.E49. (ex lotto 57)

Guide per angioplastica coronarica.

Filo guida coronarico da 0.014”, con anima unica in lega speciale DURASTEEL, tipo “core to tip”a

rastrematura parabolica, rivestimento polimerico da 5mm a 30cm distali senza giunzioni per trattamento lesioni complesse e occlusioni croniche, risposta torsione 1:1 ed ottima memoria di punta, ricopertura 3cm distali con spirale in acciaio, radipoacita 3cm, lubrificante idrofilo 30cm distali. Disponibilita in misure da 190 e 300 cm, punta dritta e preformata a “J” con rastrematura da 0,0012” a 0,009”, rigidita punta e grado supporto da 4,8gr a 13,3gr. Marker doppio prossimale per accesso brachiale o femorale.

LOTTO N.E50. ( ex 58)

Guide idrofiliche per PTCA

Guida 0.014 lunga 180 cm per PTCA con parte distale idrofila in M COAT. Dotata di anima distale in

nitinol e parte prossimale con anima in acciaio tecnologia duocore. Rivestimento esterno ed interno in

PTFE.

Disponibile nella versioni: Hypercoat 1g Forza / Intermedia 3.6 g Forza/ Floppy 1 g Forza/ Extra Floppy 1

g Forza.

LOTTO N.E51. (ex 59)

Guide per angioplastica coronarica

Diametro: 0.014” (0,356 mm). Anima interna: 25 cm di segmento in nitinol. Tratto distale: ricoperto da un polimero protettivo. Punta distale: 2 cm di manicotto in polimero con parte interna modellabile in acciaio inox. Rivestimento: rivestimento idrofilico ICETM che potenzia la tracciabilità e l’attraversamento.

Radiopacità: 2cm grazie al tungsteno caricato nella parte distale Lunghezze: 185 cm (provviste nella

parte prossimale di segmento magnetico per l’estensione) e 300 cm. Compatibilita con l’ estensione:

ADDWire. Configurazioni: Punta diritta e J. Versioni:

PT2 TM Light Support (LS): guida a supporto leggero che offre un’ottima flessibilita

PT2 TM Moderate Support (MS): guida a supporto moderato che offre un maggiore supporto per la spinta e il rilascio del dispositivo.

LOTTO N.E52. (ex 60)

Guide per angioplastica coronarica con attacco magnetico

Anima interna: corpo unico in acciaio di diametro 0.014” (0,356 mm). Tratto distale di 35 cm: ricoperto da un polimero protettivo. Punta distale: appiattita, ricoperta solo dal polimero Rivestimento: idrofilico per aumentare la scorrevolezza. Radiopacita: l’intero tratto distale di 35 cm. Lunghezze:182 cm e 300 cm.

Versioni: con punta polimero ed Extra-Support, modelli provvisti nella parte prossimale di un segmento

magnetico per l’estensione

LOTTO N.E53. (lotto nuovo)

Guida per angioplastica coronarica

Guide con diametro nominale pari a 0.014 in (≤ 0.37 mm) e lunghezza nominale di 190 o 300 cm. Tutti i

modelli sono disponibili con una punta diritta sagomabile o con una preformata a “J”.

Dotate di un’estremita prossimale modificata per consentire il collegamento con l’estensione Stretch Extention

Wire. Costituite da un core interno in acciaio con rastrematura progressiva. Porzione distale costituita

da 17 cm di spirale in acciaio. Segmento radiopaco di 3 cm distale in Platino/Nickel. Sezione distale

rivestita con materiale idrofilico, mentre quella prossimale in PTFE. Peso in punta 0,9 gr.

LOTTO N.E54. (lotto nuovo)

Guida per angioplastica coronarica

Guide con diametro nominale pari a 0.014 in (≤ 0.37 mm) e lunghezza nominale di 190 o 300 cm. Tutti i

modelli sono disponibili con una punta diritta sagomabile o con una preformata a “J”.

Dotate di un’estremita prossimale modificata per consentire il collegamento con l’estensione Stretch Extention

Wire. Costituite da un core interno in acciaio con rastrematura progressiva. Segmento radiopaco di

4 cm distale in Platino/Nickel. Porzione del core interno distale caratterizzata da un doppio coil in acciaio

(Inner coil tecnology).

Risposta di torsione 1:1. Peso in punta 0.5 gr; 1.2 gr. Rivestimento idrofilico (con riduzione di gradiente in

prossimita della punta).

LOTTO N.E55. (lotto nuovo)

Guida per angioplastica coronarica per accesso ad anatomie complesse e lesioni serrate

Guide dotate di un’estremita prossimale modificata per consentire il collegamento con l’estensione Stretch

Extention Wire. Costituiti da un core interno in acciaio con rastrematura progressiva (0.014” con

rastrematura in punta fino a 0.009”) per un supporto moderato. Copertura polimerica nei 18 cm distali del

corpo della guida. Segmento radiopaco di 3,5cm distale in Platino/Nickel. Sezione distale delle guide

rivestita con materiale idrofilico, mentre la porzione prossimale ha un rivestimento in PTFE. Lunghezze

190, 300 cm. Peso di punta 1.5 gr..

LOTTO N.E56. (lotto nuovo)

Guida per angioplastica coronarica per trattamento di lesioni complesse ed altamente stenotiche

Guide con diametro nominale pari a 0.014 in (≤ 0.37 mm) e lunghezza nominale di 190 o 300 cm. Tutti i

modelli disponibili con una punta diritta sagomabile. Dotate di un’estremita prossimale modificata per consentire

il collegamento con l’estensione Stretch Extention Wire. Porzione distale delle guide costituita da

15 cm di spirale in acciaio. Segmento radiopaco di 3,5cm distale in Platino/Nickel. Lunghezze 190, 300

cm. Sezione distale della punta con diametro di 0.008”, mentre la grammatura varia con pesi di 1 gr; 10 gr;

14 gr.

LOTTO N.E57. (ex 62)

Guide coronariche

Guide coronariche a corpo unico, senza giunture lungo tutto il corpo della guida, la spirale (Spring coil)

senza giunture tra le due differenti parti di metallo (passaggio graduale da acciaio a platino sul filo che

compone il coil, diametro 0,014" per vasi stretti e tortuosi. Coil: 11 e 16 cm, di cui i 3 cm distali radiopachi

in platino. I 20 cm distali con rivestimento polimerico ed idrofilo garantiscono grande manovrabilita; tip non

idrofilo. La guida deve avere una versione rastremata (da 0,014” prossimale a 0,009” distale Il resto dello

stelo e rivestito in PTFE, materiale liscio e lubrificante, per accentuare le doti di scorrevolezza.

Grammatura del tip: 0,8 - 1 gr

LOTTO N.E58. (ex 63)

Guide coronariche

Guide coronariche a corpo unico, senza giunture lungo tutto il corpo della guida, la spirale (Spring coil)

senza giunture tra le due differenti parti di metallo (passaggio graduale da acciaio a platino sul filo che

compone il coil, 0,014" ad alto supporto per il posizionamento in loco dei devices per angioplastica

coronarica. Questa guida consente di “raddrizzare” i vasi molto tortuosi grazie alla struttura a tutto corpo,

riducendo le criticita nel posizionamento dei devices. Coil: 4 cm interamente radiopachi. Lo stelo e

rivestito di PTFE, materiale liscio e lubrificante, per accentuare le doti di scorrevolezza. Grammatura del

tip: 0.7 gr

LOTTO N.E59. (ex 64)

Guide per CTO

Guide coronariche a corpo unico, senza giunture lungo tutto il corpo della guida, la spirale (Spring coil)

senza giunture tra le due differenti parti di metallo (passaggio graduale da acciaio a platino sul filo che

compone il coil, Guida 0,014” per il trattamento delle Cto attraverso l’uso della drilling tecnique, cioe

continui movimenti di 90° della guida. Coil: 11 cm con rivestimento non idrofilo e versione totalmente

idrofilica, totalmente radiopaco. Tip non idrofilo e versione idrofila. Lo stelo e rivestito di PTFE, materiale

liscio e lubrificante, per accentuare le doti di scorrevolezza.

Grammatura del tip: 3-4,5-6-12gr

LOTTO N.E60. (ex 65)

Guide per CTO

Guide coronariche a corpo unico, senza giunture lungo tutto il corpo della guida, la spirale (Spring coil)

senza giunture tra le due differenti parti di metallo (passaggio graduale da acciaio a platino sul filo che

compone il coil, Guida 0,014” per il trattamento delle Cto attraverso l’uso della penetration tecnique, cioe

per sfondamento. Coil: 20 cm con rivestimento idrofilo, totalmente radiopaco. Tip non idrofilo.Lo stelo e

rivestito di PTFE, materiale liscio e lubrificante, per accentuare le doti di scorrevolezza.La guida e

rastremata da 0,014” prossimale a 0,009” distale, facilitando l’accesso al microcanale che sicrea nella

lesione totale cronica.

Grammatura del tip: 9-12 gr.

LOTTO N.E61. Ex 66

Guide per CTO

Guide coronariche a corpo unico, senza giunture lungo tutto il corpo della guida, la spirale (Spring coil)

senza giunture tra le due differenti parti di metallo (passaggio graduale da acciaio a platino sul filo che

compone il coil, guida da 330cm, totalmente 0,010” utile per il trattamento delle Cto con approccio

retrogrado. Coil: 8 cm con rivestimento idrofilo di cui i 3cm distali radiopachi in platino. La porzione distale

di 170cm con rivestimento idrofilo(compreso il coil) garantisce grande manovrabilita. Il resto dello stelo e

rivestito in PTFE, materiale liscio e lubrificante, per accentuare le doti di scorrevolezza. Grammatura del

tip: 3gr

LOTTO N.E62. (lotto nuovo)

Guide per CTO

Guida a corpo unico con doppio coil per cto, diametro guida .014”, rastremazioni punta .010” .011” .012”,

grammature punta 1.7 – 3.5 – 4.5 g, lunghezza coil 15 cm, porzione distale radiopaca 15 cm, rivestimento

idrofilo 40 cm dal tip, punta della guida di tipo conico, punta preformata per 1 mm angolata a 45°

LOTTO N.E63. (lotto nuovo)

Guide per CTO

Guide coronariche a corpo unico, senza giunture lungo tutto il corpo della guida, la spirale (Spring coil)

senza giunture tra le due differenti parti di metallo (passaggio graduale da acciaio a platino sul filo che

compone il coil. Guide di nuova generazione a doppio coil, “3D” con torque elevatissimo grazie alla

particolare struttura interna con doppio coil unito al tip attraverso un intreccio di fili guida, con coil esterno

con rivestimento idrofilo su polimero compreso il TIP. Grammatura del tip: 0,8 gr

LOTTO N.E64. (ex 71)

Catetere a palloncino per PTCA

Catetere a palloncino per dilatazione coronarica sia in versione Monorail che OTW. Materiale del pallone

OptiLEAP

Profilo di ingresso 0.017’’. Diametri da 1,2mm fino a 4mm (1.2 1.5 2.0 2.25 2.5 2.75

3.0 3.25 3.5 3.75 4.0). I diametri 1.2 e 1.5 sono disponibili nella versione standard (Shaft Bi-segment) e

nella versione Push (Shaft a segmento unico). Lunghezze 8mm 12mm 15mm 20mm 30mm. Rivestimento

idrofilico ZGlide.

Compatibilita del Kissing Balloon nel 6F

LOTTO N.E65. (lotto nuovo)

Cateteri a palloncino monorail a complianza ridotta realizzato con un materiale a doppio strato (strato

esterno in Nylon e strato interno in Pebax). Shaft interno Bi-Segment per una massima navigabilita. Shaft

con rivestimento idrofilo ZGlide e Xtra. Pressione nominale 12 ATM. Diametri Disponibili: 2.00, 2.25, 2.50,

2.75, 3.00, 3.25, 3.50, 3.75, 4.00, 4.50, 5.00, 5.50, 6.00 mm. Lunghezze Disponibili: 6, 8, 12, 15, 20, 30

mm. RPB: 20 ATM: 2.0-4.0 mm 18 ATM: 4.5-6.0 mm. La lunghezza di lavoro e di 143 cm. Profilo

d’ingresso di 0,017”. Markers in Platino-Iridio pressati sul corpo del catetere e non incollati.

LOTTO N.E66. (ex 73)

Catetere a palloncino per PTCA

Catetere dilatatore a palloncino semicompliante a scambio rapido costruito in materiale polimerico a base

di Pebax con coating idrofilico selettivo. Lunghezza del catetere 142 cm, compatibilita del filo guida 0.014",

compatibilita del catetere guida 5F e lume interno minimo 0.056”. Markers in Platino Iridio. Profilo della

punta di 0.016". Numero di folds (“alette del pallone”) variabili in funzione del diametro: diametro 1.5 mm:

2 folds, diametri 2.0 - 3.5 mm: 3 folds, diametri 3.75 - 4 mm: 5 folds. Diametri disponibili: 1.5, 2.0, 2.25, 2.5,

2.75, 3.0, 3.25, 3.5, 3.75, 4.0 mm. Lunghezze disponibili: 6, 10, 12, 15, 20, 25, 30 mm.

LOTTO N.E67. (lotto nuovo)

Catetere a palloncino per PTCA

Catetere dilatatore a palloncino semicompliante Over The Wire. Diametro nominale del pallone di 1,25

mm con un profilo di attraversamento pari a 0,020”. Profilo di attraversamento ridotto grazie alla

tecnologia zero fold. Il profilo di entrata del catetere e pari a 0,016” ed e compatibile con filo guida da

0,014”. Il dispositivo e munito di un marker in lega Platino/Iridio collocato al centro del pallone. Il modello e

disponibile nelle lunghezze: 6, 10, 12, 15, 20 mm.

LOTTO N.E68. (lotto nuovo)

Catetere a palloncino per PTCA non compliante

Catetere dilatatore a palloncino non compliante a scambio rapido con coating idrofilico selettivo.

Lunghezza del catetere 142 cm. Doppio marker in Platino Iridio. Numero di folds (“alette del pallone”)

variabili in funzione del diametro: diametri 2.0 - 3.75 mm con 3 folds; diametri 4 - 5 mm con 5 folds. Shaft

con tecnologia powertrac. Tutti i modelli hanno un profilo di entrata di 0,015” e scorrono su un filo guida da

0,014”. Pressione nominale 12 atm, pressione di sicurezza (RBP) 20 atm. Diametri disponibili: 2.0, 2.25,

2.5, 2.75, 3.0, 3.25, 3.5, 3.75, 4.0, 4.5, 5.0 mm. Lunghezze disponibili: 6, 8, 12, 15, 20, 27 mm.

LOTTO N.E69. (lotto nuovo)

Catetere a palloncino per CTO

Disponibile sia nella versione OTW che RX. Compatibilita con filo guida 0,014”. Lunghezza catetere

145/160 mm. Profilo ultrasottile non superiore a 0,016” e 0,0215. Punta allungata, doppio coating idrofilico

in LFC e PTFE. Diametri: 1.00, 1.25, 1.50. Lunghezze: 10, 14, 20 mm.

LOTTO N.E70. (ex 75)

Catetere a palloncino a scambio rapido basso profilo per procedure complesse.

Profilo di ingresso pari a 0,015” con punta atraumatica dotata di transizione uniforme. Elevata capacita di

attraversamento delle lesioni grazie al crossing profile di 0,026” e all’applicazione di polimero idrofilo

MCoat sui 25 cm distali dello shaft. Compatibilita con tecnica del kissing balloon in catetere guida 6 F.

Diametri da 1,25 a 3.0mm e lunghezze da 10 a 20 mm.

LOTTO N.E71. (lotto nuovo)

Catetere a palloncino per PTCA con punta idrofilica.

Disponibile in versione monorail che OTW. Rivestimento idrofilo in M Coat , solo di punta nelle misure di

10 mm. Shatf prossimale ipotubo 2 F.- Shaft distale 2.4 per misure fino a 2.0 mm Fr. Parte interna di

ipotubo del pallone flessibile spiralata. Basso profilo del pallone – 0.015 per diametro 1.25 mm.

Diametri disponibili 1.25/1.5/2.0/2.25/2.5/2.75/3.0/3.5/4.0 mm. Lunghezze disponibili 10/15/20/30/40 mm.

LOTTO N.E72. (lotto 150)

Pallone dilatatore ad alta pressione. Pallone RX a triplo riavvolgimento.

Punta idrofilica rivestita in M Coat. Pressione di scoppio 22 ATM. Lunghezze disponibili 6/8/12/15/20 mm.

Diametri disponibili 2.0/2.25/2.5/2.75/3.0/3.25/3.5/3.75.4.0/4.5/5.0 mm.

LOTTO N.E73. -(ex lotto n. 76)

Cateteri a palloncino per PTCA.

Catetere per dilatazione coronarica a scambio rapido (Rx), profilo di attraversamento 0,021”(rif. Diam.

3.0mm), profilo punta 0,017”, pressione nominale 8 atm, quarto di misura ed RBP a 14 atm su tutte le

misure, shaft con ipotubo d’acciaio con camicia polimerica, lunghezza min. 143 cm, doppio strato di

rivestimento idrofilo esterno, rivestimento idrofobo lume guida, markers in polimero di tungsteno flessibili

senza rilievo, diametri 1,2 mm a 5,0 mm, disponibita quarti di misura, lunghezze da 6 mm a 30mm,

tecnica “kissing balloon” 6Fr compatibile. Disponibilita di versione OTW.

LOTTO N.E74. (lotto nuovo)

Cateteri a palloncino per PTCA N.C.

Catetere per dilatazione coronaria ad alta pressione tipo Rx, profilo di attraversamento 0,027”(rif. Diam.

3.0mm), profilo punta 0,018”, pressione nominale 12 atm, RBP a 18 atm, shaft con ipotubo d’acciaio, con

camicia polimerica a doppio strato, lunghezza min. 143 cm, dotato di doppio rivestimento idrofilo, markers

in polimero di tungsteno flessibili senza rilievo, singolo marker su lunghezza 6mm, rastrematura pallone <

3,0mm, diametri 1,5 mm a 5,0 mm, lunghezze da 8 mm a 25mm.

LOTTO N.E75. (lotto nuovo)

Catetere a palloncino per PTCA di lesione occlusiva

Palloncino a bassa complianza con bassissimo profilo per l’attraversamento delle occlusioni e delle lesioni

piu serrate e dotato di uno speciale rinforzo allo shaft interno per evitare l’effetto ‘kinking’. Punta, lunga 4

mm e particolarmente rastremata, permette di attraversare le lesioni piu calcifiche; profilo punta di 0.015”

e crossing profile di 0.021”; elevata resistenza alle alte pressioni con RBP di 17 atm per il pallone di

diametro 1.1 e 25 atm per i diametri 1.5 e 2.0 mm. La versione OTW e disponibile in 2 tipologie: shaft

prossimale metallico in modo da avere maggior supporto e spinta, shaft prossimale in miscela polimerica

se e necessaria maggiore flessibilita per raggiungere e attraversare la lesione. Misure disponibili: Ø: 1.1,

1.5 e 2.0 mm L:10, 15, 20mm

Versione OTW : Ø: 1.1mm L:10, 15, 20mm

LOTTO N.E76. (ex 81)

Cateteri a palloncino per PTCA

Catetere a palloncino rx per PTCA in duralyn flex a bassa pressione e basso profilo, con rivestimento

Idrofilico del pallone e del corpo distale, particolarmente adatto per l’attraversamento dei vasi tortuosi e

distali. Punta corta, rastremata e flessibile. Doppio marker radiopaco.

Transizione tra corpo ipotubo e parte distale che permette la trasmissione della spinta dallo stelo alla

punta. Profilo d’ingresso 0,017” Lungh. del pallone 6-10-12-15-20-30 mm diametri 1,5-2,0-2,25-2,50-2,75-

3,0-3,25-3,50-4,0.

LOTTO N.E77. (ex 83)

Catetere a palloncino per PTCA non compliante ad alte pressioni.

Catetere a palloncino per PTCA a scambio rapido Non Compliante ad alta pressione e altissima

resistenza con MBP da 28 ATM a basso profilo 0.9 mm con punta flessibile da 0.5 mm, shaft prossimale

2.01 F in acciaio. Due marker radiopachi sul corpo del catetere posti a 90 cm e 100 cm. per l’approccio

radiale e femorale. Kissing Balloon compatibile con catetere guida 6F. Tecnologia ipotubo spiroidale

rivestita in PTFE. Rivestimento idrofilico Hypergliss che ricopre i 42 cm distali del pallone inclusa la punta.

Materiale del pallone in poliammide con piegatura trilobata per tutte le misure che migliora il profilo

secondario. Misure del pallone con lunghezze da 8, 11, 15, 20 mm, diametro da 2.0, 2.25, 2.5, 2.75, 3.0,

3.25, 3.5, 3.75, 4.0 mm, lunghezza utile del catetere 140 cm.

LOTTO N.E78. (ex lotto 85)

Catetere a palloncino doppio strato ad altissima pressione. -

Catetere a scambio rapido con palloncino non compliante con doppia parete in nylon con ricopertura

patchwork, doppio marker, ad elevata resistenza, altissima sicurezza, per angioplastica coronarica,

particolarmente indicato per lesioni estremamente calcifiche e post-dilatazione di stent. Il palloncino

presenta un RBP pari a 35 bar. Dotato di manometro dedicato che raggiunge la pressione di 40 bar.

Catetere lungo 140 cm compatibile 5F, con due markers radiopachi in platino iridio. Lunghezze da 10 a 20

mm, diametro da 1.5 mm a 4 mm.

LOTTO N.E79. (lotto nuovo)

Cateteri a palloncino per PTCA

Catetere a palloncino per PTCA a scambio rapido semicompliante a basso profilo 0.78 mm (0.65 mm

nelle misure di diametro 1.25 e 1.5 mm) con punta flessibile da 0.5 mm, shaft prossimale 2.01 F in acciaio.

Due marker radiopachi sul corpo del catetere posti a 90 cm e 100 cm. per l’approccio radiale e femorale.

Tecnologia ipotubo spiroidale rivestita in PTFE. Rivestimento idrofilico Hypergliss che ricopre i 42 cm

distali del pallone inclusa la punta. Materiale del pallone in poliammide con piegatura trilobata per tutte le

misure che migliora il profilo secondario. Misure del pallone con lunghezze da 10, 15, 20, 30 e 40 mm,

diametro da 1.25,1.5 (con un solo marker radiopaco) 2.0, 2.25, 2.5, 2.75, 3.0, 3.5, 4.0, 4.5 e 5.0 mm (con

due marker radipoachi), lunghezza utile del catetere 140 cm.

LOTTO N.E80. (ex 88)

Pallone non compliante.

Catetere a palloncino non compliante ad alta pressione, monorail, per angioplastica coronarica; pressione

nominale non inferiore a 14 atm; rivestimento differenziato sul catetere - idrofilico distale, idrofobico

prossimale ed idrofobico a patchwork sul pallone. Diametri almeno fino a 5.0 mm, lunghezze tra 8 e 30

mm.

LOTTO N.E81. -(ex 89)

Pallone incisore per angioplastica di lesioni calcifiche.

Costituito da un catetere a palloncino realizzato con miscela di nylon, semicompliante, con due markers

radiopachi in platino-iridio, ed un elemento incisore in nitinol costituito da 3 filamenti di rinforzo avvolti a

spirale intorno al palloncino. Diametri da 2.0-2.5-3.0 e 3.5 mm. Lunghezze da 10-15 e 20 mm. Indicato per

la PTCA delle lesioni calcifiche e per ridurre al minimo lo slittamento del palloncino in corso di gonfiaggio.

Compatibile con filo guida 0.014” e catetere guida 6 Fr.

LOTTO N.E82. (ex 91)

Pallone coronarico a rilascio di farmaco

Catetere a palloncino a scambio rapido a rilascio di farmaco (Paclitaxel) indicato per il trattamento di

arterie coronariche stenotiche o ri-stenotiche compresi i vasi di piccolo diametro e le lesioni alla

biforcazione di arterie coronarie o di bypass coronarici, al fine di migliorare la perfusione miocardica. Il

Paclitaxel e applicato direttamente sulla superficie del palloncino combinato con un agente di formazione

strutturale Butril-tri-esil-citrato (BTHC; C28H50O8), con un rapporto 90/10 al fine di mantenere il farmaco

in una struttura micro-cristallina, garantendo cosi la stabilita del farmaco sul pallone, la distribuzione

omogenea e un rilascio ottimale dopo 30 secondi dal gonfiaggio del palloncino. Tale tecnologia, assicura

che il farmaco venga eluito in modo quantificabile e sicuro proprio a livello della lesione trattata e della

quale si intende prevenire l’eventuale processo di ristenosi, senza che parte del farmaco entri in contatto

con il flusso sanguigno. La quantita di Paclitaxel caricata sul catetere e omogenea in tutta la gamma di

riferimento a 2.5 μg/mm². E’ disponibile nei diametri da 1,5 a 4.0 mm (inclusi i ¼ di misura), e nelle

lunghezze da 10 a 40 mm.

LOTTO N.E83. (ex 93)

Pallone a rilascio di farmaco

Catetere a palloncino per PTCA a scambio rapido a rilascio di Paclitaxel; pallone a complianza controllata

abbinato ad un sistema di doppia saldatura sullo shaft in modo da consentire un aumento della pushability.

Indicazione al trattamento della restenosi intrastent. Farmaco e matrice di rilascio applicati con tecnica di

micropipettaggio, per favorire la copertura omogenea e totale (comprese le spalle) del palloncino e il

rilascio uniforme del Paclitaxel. Profilo d’ingresso 0.017”. Disponibile nei diametri da 2.0 a 4.0 mm e nelle

lunghezze da 10, 15, 20, 25 e 30 mm.

LOTTO N.E84. (ex 94)

Catetere a palloncino a rilascio di farmaco

Palloncino a scambio rapido in Flexitec. Rivestimento in FreePac a rilascio di Paclitaxel. Corpo catetere

2.0 Fr. Diametri: 2.00 – 2.25 – 2.50 – 2.75 – 3.00 – 3.25 – 3.50 – 3.75 – 4.00 mm. Lunghezze: 14 – 20 –

30 – 40 mm.

LOTTO N.E85. (lotto nuovo)

Catetere a palloncino per angioplastica di tipo monorail ad eluizione di farmaco anti-proliferativo con

pallone semi-compliante che permetta la pre-dilatazione ed il trattamento con il farmaco. Struttura di

deposizione del farmaco a 3 strati senza eccipienti con sistema di rilascio del farmaco durante il

gonfiaggio. Compatibilita filo guida 0,014”, disponibile nei diametri da 1.5 a 6.0 con lunghezze da 10 a 250

mm. 4F compatibile.

LOTTO N.E86. (lotto nuovo)

Pallone DCB per PTCA a rilascio di Farmaco Sirolimus

Pallone coronarico a rilascio di Sirolimus (rapamicina), monorail con profilo in punta di 0.016'', shaft

prossimale di 1,7 F, distale 2,5 F, pressione di sicurezza 14/16 atm in base al diametro del pallone. Dose

di farmaco a 1,27mg/mm2 con eccipiente fosfolipidico. Utilizza la nanotecnologia per la diffusione del

farmaco per maggiore diffusibilita e solubilita a livello tissutale. Diametri: 1.50 – 2.00 – 2.50 – 2.75 – 3.00

– 3.50 – 4.00 mm Lunghezze: 10 – 15 – 20 – 25 – 30 – 35 – 40mm.

LOTTO N.E87. (ex 98)

Catetere di supporto per catetere guida.

Catetere di supporto al catetere guida a scambio rapido con un segmento distale di 20cm. in pebax

flessibile ed atraumatico per un facile inserimento nel vaso coronarico sx e dx fino a 10cm. Markers in

platino. Compatibile con catetere guida da 6-7-8 Fr. Diametro interno 0.056”-0.062”-0.071”. Lunghezza

135cm.

LOTTO N.E88. (ex 99)

Microcatetere per cto composto da 18 microguide intrecciate di calibro variabile da distale a prossimale,

rivestimento distale in tungsteno e resina di poliammide, diametro prossimale 2.6 F e distale 1.4 F,

lunghezze 135 e 150 mm, con diametro esterno di calibro tale da consentire l’introduzione di 2 cateteri

contemporaneamente in un catetere guida da 6 F.

LOTTO N.E89. (lotto nuovo)

Microcatetere rastremato (profilo distale 0,016”) per oltrepassare occlusioni totali

croniche in via anterograda e retrograda, 5 mm distali radiopachi e atraumatici in polvere di tungsteno,

struttura a vite nei 20 cm distali grazie all’intreccio di 8 guide da 0,07mm e 2 da 0,12 mm, 60 cm distali

idrofilici, consente iniezione selettiva di liquido di contrasto.

Due lunghezze: 135 cm e 150 cm

LOTTO N.E90. (lotto nuovo)

Microcatetere dilatatore a penetrazione di ostruzioni in procedure CTO cardiologiche,

Struttura composta da 8 fili guida di acciaio intrecciate all’interno di una struttura a spirale che permette un

alto potere di penetrazione mediante avvitamento nella lesione, marker distale radiopaco 1 mm, 2.1 e 2.6

Fr, parte flessibile rispettivamente 15-13 cm, lunghezza 135 cm, guida compatibile .014”

LOTTO N.E91. (lotto nuovo)

Catetere a doppio lume (monorail e over the wire) utile per il trattamento delle biforcazioni e per poter

contemporaneamente iniettare contrasto e utilizzare una guida durante il trattamento delle Cto in via

anterograda.

La guida inserita nel lume over the wire esce lateralmente, quella nel Rx in punta.

Distanza tra i due fori: 6,5mm

Dimensioni: da 3,2 Fr prossimali a un profilo di attraversamento di 0,017”. Rivestimento idrofilico.

LOTTO N.E92. (lotto nuovo)

Catetere a singolo lume indicato per essere usato nei vasi coronarici o periferici nel trattamento nelle

lesioni complesse e delle occlusioni croniche totali shaft del catetere OTW realizzato con una tecnologia

multistrato. Questo disegno conferisce allo shaft del catetere elevata flessibilita, ottimo controllo nella

rotazione dalla parte prossimale a quella piu distale e resistenza al kinking disponibile nelle versioni :

standard con punta morbida liscia in PTFE ; LP a basso profilo con punta morbida liscia in PTFE ; spiral

con punta morbida liscia e due centimetri dello shaft distale con spirale esterna direttamente collegata alla

punta del catetere ; gold con due centimetri dello shaft distale con spirale esterna e punta filettata rigida in

acciaio inox placcata in oro.

LOTTO N.E93. (lotto nuovo)

Catetere doppio lume idrofilico monorail e ower the wire compatibile filo guida 0.014" e catetere guida 5Fr.

6Fr. che permette l’utilizzo di due guide per il trattamento di biforcazioni con massima risposta alla

torsione grazie alla tecnologia a doppia spirale e di infondere farmaci in situ, dotato di 2 marker,

lunghezza catetere 135 e 140cm.

LOTTO N.E94. (lotto nuovo)

Microcateri per CTO.

Microcatetere utilizzato nelle coronarie e vasi distali periferici,rivestimento interno “dual coil”, altamente

supportivo, facilita e consente il posizionamento e lo scambio di un filo guida in posizione distale,

mantenendo l'accesso ai vasi distali grazie alla particolare punta angolata da: 45° lunghezza catetere

130/150cm. 90° lunghezza catetere 130/150cm. 120°lunghezza catetere 130/150cm. Altamente idrofilico

all'estremita 40cm che ne garantisce la massima scorrevolezza. Rivestimento idrofilico all'estremita

distale di 40cm che consente un'ottima scorrevolezza, un solo marker radiopaco posizionato a 0,89mm -

0,035”dalla punta distale nel catetere a punta dritta, a 0,76mm-0,00” per i modelli a punta angolata.

LOTTO N.E95. (lotto nuovo)

Microcatetere idrofilico per CTO a punta rastremata.

Copertura distale idrofilia in M COAT. Compatibilita guida 0.014 “. Lunghezze disponibili 130 e 150 cm.

Diametro esterno distale 1.8 Fr. Diametro esterno prossimale 2.6 Fr.

LOTTO N.E96. (lotto nuovo)

Microcatetere a doppia guida per CTO.

Rivestimento idrofilico. Lunghezza catetere 140 cm. Due markers in punta uno per la linea OTW e uno a 4

mm dalla punta per la linea RX. Shaft distale 2.2 Fr.

LOTTO N.E97. (ex 104)

Cateteri per angioplastica Laser assistita coronarica e periferica e per estrazione di elettrocateteri.

Cateteri per angioplastica Laser assistita coronarica e periferica, compatibili con sistema Laser generante

luce fredda con lunghezza d’onda di 308 nanometri, con diametri da 0,9 a 2,5mm e lunghezze da 110 a

150cm.

LOTTO N.E98. (lotto nuovo)

Materiale per Aterectomia Rotazionale

Kit preassemblato: Turbina alimentata ad aria compressa o azoto medicale che consente la rotazione

della fresa ad una velocita di 160,000 – 180,000 RPM, con frese di calibro 1.25 – 1.5 – 1.75 – 2.00 – 2.15

– 2.25 – 2.38 – 2.50

Frese di ricambio: Cateteri fresa di ricambio dei calibri 1.25 – 1.50 – 1.75 - 2.00 – 2.15 – 2.25 – 2.38 –

2.50

Guide: Filo guida lunghezza cm. 325, modelli Floppy ed ExtraSupport.

LOTTO N.E99. (ex lotto 141)

Kit accessori per PTCA

Dispositivo di gonfiaggio in policarbonato trasparente dotato di manometro analogico che registra

pressioni fino a 30 ATM e speciale leva a sgancio rapido. Rubinetto con rotore a tre vie. Connettore a Y

per PTCA con apertura a pressione “valvola Copilot” con diametro interno 0.096” con particolare

guarnizione di bloccaggio con maglia metallica integrata a molla per una perfetta tenuta ai fluidi e

guarnizione di ritenzione Introduttore per filo guida, speciale dispositivo per agevolare l’introduzione del

filo guida da 0.09” a 0.018”. Dispositivo di torsione per agevolare le manovre del filo guida.

LOTTO N.E100. (ex 142)

Dispositivo di gonfiaggio.

Monouso, da 20 ml con indicatore di pressione analogico e digitale retroilluminato da 30 ATM , dotato di

stantuffo filettato con barra blocca/rilascia, tubo flessibile di estensione per alta pressione e un rubinetto a

tre vie. Il dispositivo deve essere dotato di una clip sull’impugnatura per consentire lo spurgo di

aria/liquido.

LOTTO N.E101. (lotto nuovo)

Kit dispositivo di gonfiaggio: introduttore, dispositivo di torsione e adattatore a Y.

• Dispositivo di gonfiaggio che offre un alto rendimento a pressione elevata. Siringa per insufflazione di

capacita 20cc dotata di manometro analogico con doppia scala di monitoraggio da 0 a 26 atm/bar (0-2634

KPa).

• Adattatore a Y costituito da tre componenti: un attacco luer maschio girevole, un corpo dell’adattatore a

Y e un cappuccio con vite ad alette. Lume interno 0.118” (3mm) (9F).

• Dispositivo di torsione per filoguida studiato per il controllo di torsione della guida che puo essere

utilizzato con tutte le guide per angioplastica da .014”.

• Introduttore per filoguida

LOTTO N.E102. (lotto nuovo)

Dispositivo di gonfiaggio. N.1059

Monouso da 30 ml con indicatore di pressione analogico da 35 ATM , dotato di stantuffo filettato con barra

blocca/rilascia, filettatura a passo ampio per raggiungere piu rapidamente le alte pressioni, tubo flessibile

di estensione per alta pressione e un rubinetto a tre vie ad alta pressione. Deve potersi preparare con

l’uso di una sola mano.

LOTTO N.E103. (lotto nuovo)

Dispositivo di gonfiaggio.

Dispositivo di gonfiaggio in policarbonato trasparente dotato di manometro analogico che registra

pressioni fino a 30 ATM e speciale leva a sgancio rapido.

LOTTO N.E104. (ex 145)

Valvola emostatica

Valvola emostatica in policarbonato trasparente, doppie guarnizioni indipendenti per un elevato controllo

di riflusso ematico, tenuta garantita fino a 400 PSI, con dispositivo di apertura/chiusura automatica a molla,

sistema di fissaggio device a vite, ampio lume interno 0.096”.

LOTTO N.E105. (lotto nuovo)

Valvola emostatica a y con membrana a cinque lembi con ali a grilletto per una ottimale tenuta durante le

procedure di angioplastica. Il presidio deve essere ergonomico e comodamente utilizzabile con una mano

grazie anche al sistema a molla con pulsante Quikloc per aprire e chiudere il lume. Lume interno deve

essere da 8F. Guida da 0,008” a 0,038”.Disponibile in kit con torquer stiletto di inserzione e prolunga da

25 a 50 cm.

LOTTO N.E106. (lotto nuovo)

Catetere di aspirazione trombo di tipo rapid exchange realizzato con Full-Wall Technology che consente

una velocita di aspirazione pari a 52 cc/min. Costituito da doppia maglia intrecciata a sezione piatta

incapsulata in materiale plastico per tutta la lunghezza del catatere fino a 5 mm dall’imbocco del lume di

aspirazione. Maglia a densita variabile piu supportante nella parte prossimale e piu flessibile nella parte

distale. Dotato di rivestimento lubrificante idrofilico sulla parte distale (30 cm) del catetere. Il sistema deve

presentare un foro di aspirazione unico, tagliato trasversalmente per aumentare la sezione aspirante. Tip

morbido e smussato con tecnica heat-polishing. Alette sull’hub per una miglior manovrabilita. Sistema

strain relief prossimale ad effetto anti-kinking. Compatibilita con guida 0.014” e catetere guida 6F. Il

sistema e dotato di siringhe di aspirazione (capacita 30 cc) e filtri (porosita 40 μ) per la verifica del

materiale estratto.

LOTTO N.E107. (ex 148)

Aspiratrombi premontato con stiletto a punta spiralata floppy monorail. Parte monorail da 23 cm. Punta da

6 mm con marker radiopaco a 4 mm dalla punta .

Marker radiopaco di repere da 10 cm posizionato sullo shaft a 90 cm dalla punta.

Rivestimento idrofilico solamente nei 40 cm distali

Disponibile di diametri 6 F ID 1.40 mm - 7 F ID 1.60 mm – 8 F ID 1.78 mm

LOTTO N.E108. (lotto nuovo)

Cateteri per aspirazione di trombi.

Catetere di aspirazione a scambio rapido (RX) con tipologia costruttiva a doppio lume, uno per il

passaggio del filo guida (0.014”) e l’altro per l’aspirazione. Un marker radiopaco situato ad una distanza di

3mm dalla punta distale del catetere. Accesso prossimale di tipo luer-lock, per il collegamento alla linea di

aspirazione e alla siringa di aspirazione. La parte distale del catetere e rivestita superficialmente, per una

lunghezza di 25 cm ad esclusione della punta, da un rivestimento idrofilico che consente di ridurre l’attrito

e migliorare la navigabilita del sistema. Stiletto in acciaio precaricato in grado di fornire maggior supporto

al catetere in fase di posizionamento.

Lunghezza utile del catatere 145 cm, lunghezza della tip 5 mm, compatibile con cateteri 6 French (Area di

estrazione distale 0.93mm² e prossimale 0.95 mm²), e 7 French (Area di estrazione distale 1.43mm² e

prossimale 1.54 mm²).

LOTTO N.E109. (lotto nuovo)

Cateteri per aspirazione di trombi

Sistema di aspirazione trombi monorail compatibile con guida 0.014” e catetere da 5- 5.5-6-7 Fr. –

catetere armato con rivestimento idrofilico e teflon, punta fornita di ogiva rastremata con marker interno

che mantiene il catetere centrato nel vaso e crea una forza di aspirazione elevata, corpo del catetere con

particolare scanalatura per alloggio guida per basso profilo; lungo 140cm. connettore e siringa di

aspirazione graduata autobloccante e filtro da 74u.

LOTTO N.E110. (ex 151)

Cateteri per trombectomia meccanica .

Funzionamento ad aspirazione e frammentazione reolitica del trombo per mezzo di un flusso di fluido ad

alta velocita. Disponibilita di cateteri dedicati con CE per coronaria, vasi sotto il ginocchio, By Pass, asse

iliaco femorale, fistole venose, embolia polmonare. Cateteri da sia RX che OTW da 3 Fr. Disponibilita

anche di cateteri a rotazione di lame.

LOTTO N.E111. (ex 153)

Catetere per immagini ad ultrasuoni con frequenza di lavoro di 40 MHz, compatibile con catetere guida da

5F e con fili guida 0.014”. Profilo di entrata 2.0F, lunghezza 135 cm, lunghezza rail 1.6 cm, profilo del

catetere in corrispondenza del transduttore 2.6F, profilo corpo prossimale del catetere 3.0F, distanza dalla

punta al marker femorale 100 cm, distanza del transduttore dalla punta 2.0cm, distanza dalla punta al
marker 5mm.

LOTTO N.E112. (ex 154)

Dispositivi per retrazione del catetere ad ultrasuoni

Sistema automatico di ritiro per catetere ad ultrasuoni coronarico

LOTTO N.E113. (ex 155)

Cateteri ad ultrasuoni coronarici per immagini intraluminali compatibili con la piattaforma multimodale -N.

Il catetere è indicato per la valutazione della morfologia vascolare nei vasi sanguigni del sistema

coronarico in ausilio alle normali procedure angiografiche. Permette di valutare il lume, il vaso e la

struttura della parete.

Disponibile nella versione:

Elettronico: Tecnologia elettromeccanica che utilizza una frequenza 20 MHz con l’impiego di 64 elementi

disposti in maniera circonferenziale all’asse del catetere. I cristalli sono attivati in maniera sequenziale ed

in grado di emettere e ricevere ultrasuoni. Markers radiopachi di Platino-Iridio, distanti 10 mm l’uno

dall’altro; cio consente di effettuare misure o di eliminare errori dovuti a stime di lunghezza basate solo

sull’angiografia.

Lunghezza 150 cm. Monorail per 24 cm

Meccanico: Frequenza 45 MHz, include due elementi principali, il nucleo di imaging e il corpo del catetere.

Quest’ultimo e composto da tre sezioni. Sezione distale con una porta F/X compatibile da 0,014”, sezione

prossimale e sezione telescopica.

Possibilita di effettuare un ritiro automatico con una velocita di 0,5-1mm/s con una lunghezza massima

per ogni singolo ritiro di 150 mm

Lunghezza 135 cm. Monorail per 23 mm

LOTTO N.E114. (ex 156)

Sistema di ritiro automatico compatibile con la piattaforma multimodale

E’ un sistema monouso di pullback automatico che assicura misurazioni longitudinali accurate.

Velocita di ritiro: 0,5-1 mm/s

LOTTO N.E115. (ex 157)

Guide da angioplastica 0.014” per la valutazione del gradiente pressorio (FFR e iFR) compatibile con la

piattaforma multimodale

E’ una guida direzionale metallica provvista di un trasduttore elettronico di pressione posizionato a 3 cm

dalla punta. Essa puo essere utilizzata con gli strumenti di misurazione SmartMap, ComboMap, s5x e

S5ix. Misura il gradiente di pressione transtenotica durante le procedure diagnostiche e/o interventistiche

all’interno delle coronarie e dei vasi periferici. Le guide sono fornite con un cavo di connessione rotante.

Disponibili nella versione: idrofobica e idrofilica; dritta e curva.

LOTTO N.E116. (ex 159)

Catetere per indagine OCT.

Sistema Rx a fibra ottica lunghezza 135 cm idrofilico compatibile con catetere guida 6 F.

Pull back da 2.5mm/secondo a 20 mm/secondo regolabile. Catetere con tre markers.

Shaft distale 2.7 /Shaft prossimale 3.2 Fr.

LOTTO N.E117. (ex 161)

Guida coronarica per FFR Wireless.

Di ultima generazione dotata di sensore in punta che consente la misurazione della pressione

intracoronarica per il calcolo della Fractional Flow Riserve (FFR) e la misurazione del flusso

intracoronarico (con il sistema della termodiluizione), per il calcolo della Coronary Flow Riserve (CFR), al

fine di valutare accuratamente la significativita funzionale di una stenosi coronarica.

Possibile di misurare la temperatura intracoronarica.

Guida disponibile in due versioni : con cavo di collegamento e senza cavo con funzione wireless.

LOTTO N.E118. (ex 162)

Catetere per FFR coronarico RX con foro guida a 26 cm dalla punta, compatibile con guida 0.014 “.

Sensore a fibra ottica a 5 mm dalla punta .

Lunghezza catetere cm 150.

LOTTO N.E119. (ex 163)

Microsfere per embolizzzione, non riassorbibili, in copolimero (tris-acrylgelatine),

biocompatibil, perfettamente calibrate e con compressione controllata, comprimibili al 33%, elastiche, con

superficie idrofilica, disponibili in siringhe da 20 ml precaricate con 1 o 2 ml, o in flaconi da miscelare,

diametri da: 40-120μ, 100-300μ, 300-500μ, 500-700μ, 700-900μ, 900-1200μ. Disponibili anche colorate.

Certificazione per utilizzo in UFE e PAE.

LOTTO N.E120. (lotto nuovo)

Spirali per embolizzazione in platino, con e senza Dacron, disponibili in diametro da

2/3/4/5/6/7/8/9/10/11/16; lunghezza 25/30/50/60/80/100/120/150/300/450. Il coil deve essere disponibile

da 10”, 15”, 18”, 32”, 37”. Compatibili con cateteri diagnostici o microcateteri che supportino la guida

di .012”, .014”, .021”, .038”. devono essere cave per un migliore effetto trombogenico.

LOTTO N.E121. (lotto nuovo)

CATETERE a palloncino a scambio rapido dotato di protrusioni superficiali per il trattamento di lesioni

complesse. Catetere a palloncino a protuberanza in materiale polimerico denso che su placche soft

consente un grip ottimale evitando lo scivolamento del pallone durante il gonfiaggio ; su placche calcifiche

a pressioni elevate (RBP 22 atm) consente una maggiore forza di rottura della placca. Misure disponibili :

diametri 2.5-3.0-3-5-4.0 mm; lunghezza 8 – 15-20 mm.

LOTTO N.E122. (ex 170)

Introduttore vascolare.

Introduttore con dilatatore in HDPE/LDPE, pebax, acciaio inox, tantalio. Dimensioni da 12 Fr a 26 Fr.

Lunghezza 28 cm. Tripla valvola per una resistenza superiore al sanguinamento. Coating idrofilico.

Guaina armata rinforzata con spirali di acciaio inox. Marker radiopaco distale. Dilatatore radio-opaco con

punta conica flessibile. Estremita prossimale filettata per consentire il fissaggio del dilatatore

all’alloggiamento a tenuta. Varie misure.
LOTTO N.E123. (lotto nuovo)

INTRODUTTORE TRANSFEMORALE BALLOON EXPANDABLE

Introduttore di grosso calibro idrofilo con basso profilo di ingresso. Pallone interno per espansione della

guaina fino al diametro nominale. Guaina con valvola antireflusso in silicone. Via laterale con rubinetto a

tre vie.

Diametri interni: da 14 a 21 Fr. Lunghezze: 25 e 35 cm. Profili di ingresso: da 11 a 14 Fr

LOTTO N.E124. (lotto nuovo)

Ago transettale tipo Bronckenbrough, costituito da un unico blocco di fusione costituito in acciaio inox,

dotato di stiletto di inserzione e di manopola prossimale, rimovibile per ispezione e lavaggio, dotato di un

puntato che permette di identificare la direzione della curva, disponibile in due curve distali: BRK, BRK-1,

specifiche per pazienti adulti con due tagli primari della curva e tre lunghezze diverse: 98cm, 89cm, 71 cm.

LOTTO N.E125. (lotto nuovo)

Introduttore Tipo Mullins

Introduttore in Pebax con armatura oppure introduttore in polietilene senza armatura. Cinque differenti

curve distali (comprese tra 45° e 180°) specifiche per diverse regioni dell’anello mitralico, con

disassamento di 50° dal piano di contenimento della guaina. Lunghezza dell’introduttore di 63cm e 81cm

e calibro introduttore di 8F, 8,5F e 10F. presenza d valvola emostatica anti-reflusso, porta laterale a tre vie

con punta morbida atramautica, con marker radiopaco e fori laterali anti-cavitazione e scala graduata sulla

parte prossimale del dilatatore. Guida in acciaio superstiff da 180 cm.

LOTTO N.E126. (ex 181)

Guide per interventistica cardiovascolare tipo Amplatz super stiff

Guida da cambio, ricoperta in teflon, con anima interna larga piatta in acciaio senza saldatura ,

gradualmente rastremata. Rivestimento esterno in PTFE a punta floppy 1cm e da 6 cm, a punta retta o a

punta J. Diametro da 0,035 e 0,038, lunghezza da 145 e 260 cm.

LOTTO N.E127. (ex 184)

Filo guida

Guida 0.18 x 150 e 200 e 300 cm , punta preformabile per l’utilizzo in vasi di piccolo calibro , teflonate ,

flessibile e con punta preformabile da 8/12/20 cm, con rivestimento idrofilo solo in queste porzioni.

Rivestimento ICE anima interna in scitanium , punta radiopaca e preformabile nella parte distale di 1 cm.

LOTTO N.E128. (lotto nuovo)

Filo guida angiografico di diametro 0,018” con l’anima interna in acciaio e disegno core to tip.

Rivestimento in PTFE nella parte prossimale e rivestimento idrofilico nella parte distale. Disponibile nelle

lunghezze da 145 a 300 cm. Punta radiopaca in platino non ricoperta con profilo rastremato disponibile da

0.018 a 0.0125”, grammatura della punta disponibile da 4 a 30 grammi.

LOTTO N.E129. (lotto nuovo)

Guida da scambio tipo superstiff e soft tip 0.035, teflonate ed eparinate, per difetti interatriale, forami ovali

pervi, dotto di Botallo, difetti interventricolari, di lunghezza da 260 a 300 cm, punta a J lunga 1,5 mm – 3

mm - 6 mm. Il corpo prossimale deve essere rigido, quello distale morbido per prevenire perforazioni

vasali, con zona di transizione graduale.

LOTTO N.E130. (ex 190)

Guida in acciaio ad anima interna a sezione rettangolare con punta 4 cm. preformabile. Rivestimento in

PTFE . Lunghezza 185/300 cm. punta a J e C con floppy 10 e 15 cm.

LOTTO N.E131. (lotto nuovo)

Filoguida con diametro esterno 0,035in e lunghezza di 275cm (esteso) comprendente una spring coil

(rivestita in PTFE LUBRIGREEN) e un’anima. Guida disponibile con tre differenti tipologie di curva (Large,

Small ed Extra Small). La confezione deve contenere un raddrizzatore della punta.

LOTTO N.E132. (ex 196)

Dilatatori idrofilici

Set di dilatazione coassiale composta da dilatatori idrofilici con diametro 16 e 18fr, 20 e 22fr, 24 e 26fr

lunghi 45cm rastremati in punta. Sterili e monouso.

LOTTO N.E133. (ex 214)

Dispositivo per occlusioni croniche coronariche.

Sistema per l’attraversamento delle occlusioni totali tramite percorso sub intimale costituito da tre

componenti: un dispositivo di attraversamento della lesione dotato di un torquer bidirezionale, con punta

atraumatica da 3Fr compatibile con guida da 0,014” ed introduttore 6Fr, un dispositivo di rientro in lume

costituito da pallone di forma piatta auto-orientabile sulla parete interna dell’arteria compatibile con filo

guida da 0,014” ed introduttore 6Fr, e una speciale guida angolata dedicata per il rientro in vero lume.

Possibilita di estensione della guida. Guida da 185cm e da 300cm.

LOTTO N.E134. (ex 264)

Cateteri a palloncino Rx per PTA carotidea

Catetere a palloncino monoreil per pre e post dilatazione carotidea. Materiale del pallone DYNALEAP

semicomplaiante. Con due markers pressati e non incollati. Diametri da 1.5 a 7 mm con progressioni da

05 x lunghezze da 1.5 , 2 e 3 cm. Profilo d’ ingresso 0.022, con punta track tip da 5.5 mm. Compatibilita

con filo guida 014/018 ed introduttori 4 e 5 Fr secondo misure.

LOTTO N.E135. (ex 344)

Filtro per la protezione embolica distale.

Dispositivo a scambio rapido, costituito da filtro con loop in nitinol radiopaco montato su guida .014”. Per

ottimizzare l’allineamento alla parete del vaso la guida e mantenuta al centro del filtro da una struttura

orizzontale. La membrana del filtro e in poliuretano. Disponibilita in unica misura che si adatta a vasi tra

3.5 e 5.5 mm.

LOTTO N.E136. (lotto nuovo)

Filtro per TAVI

Sistema a doppio filtro, dispositivo percutaneo per protezione antiembolica, cattura e recupero materiale

embolico durante procedure di TAVI; dotato di filtro prossimale per l’arteria brachicefalica e distale per la

carotide comune sinistra: sistema consiste di un catetere da 6Fr. con due filtri con cestello in poliuretano

ed anello in nitinol e fori da 140 micron; una guaina distale articolata ADS ed un manipolo integrato per un

accesso radiale/brachiale destro, compatibile con guida coronarica 0.014”.

LOTTO N.E137. (ex 348)

Sistema per la protezione cerebrale.

Dispositivo di protezione cerebrale durante stenting carotideo con blocco di flusso prossimale dotato di

corpo unico con lume interno di lavoro di 1.76 mm o 2.12 mm e doppio palloncino per occlusione carotide

esterna e comune. Compatibile con introduttore da 8 - 9 Fr. Disponibile anche in versione singolo pallone

per il blocco dell’arteria carotide comune in caso di occlusione della carotide esterna.

LOTTO N.E138. (ex 410)

Endoprotesi per aneurismi dell’aorta toracica

Endoprotesi toracica in dacron LPS e nitinol con o senza stent scoperto prossimale e con stent scoperto o

coperto distale, retta e conica senza barra di connessione con stent in configurazione picco-valle e

premontata su sistema di rilascio meccanico a vite di precisione con sistema di sgancio rapido idrofilico e

con sistema tip capture autocentrante. Lunghezza coperta nominale da 100, 150, 200 mm. Diametro

esterno del catetere di rilascio da 22 a 25 Fr.

LOTTO N.E139. 139 (ex 413)

Endoprotesi per aneurismi dell’aorta addominale

- Voce a (corpo principale):

Endoprotesi biforcata per il trattamento di AAA in dacron multifilamento e stent in nitinol elettropulito. Stent

soprarenale dotato di ancore di fissaggio e stent sotorenale a forma di “M” per il trattamento di angolazioni

fino a 75° e colletti fino a 10 mm. Sistema di rilascio a vite micrometrica a basso profilo con sistema

“capture tip” e guaina idrofilica. Diametri prossimali da 23 a 36 mm; diametri distali da 13 a 20 mm;

lunghezze 103, 124, 145, 166 mm.

- Voce b (gamba controlaterale):

Gamba controlaterale in dacron multifilamento e stent in nitinol elettropulito, configurazione Open Web

prossimale. Sistema di rilascio a vite micrometrica a basso profilo con guaina idrofilica. Diametri

prossimali da 16 mm.

Diametri distali da 10 a 28 mm, lunghezze: 82 – 93 – 124 – 156 – 199 mm.

- Voce c (estensioni aortiche):

Estensione per corpo principale in dacron e nitinol elettropulito. Stent soprarenale dotato di ancore di

fissaggio. Sistema di fissaggio a vite micrometrica a basso profilo con sistema capture tip e guaina

idrofilica. Diametri prossimali da 23 a 36 mm, lunghezza 49 mm.

- Voce d (estensioni iliache):

Estensione iliaca in dacron e nitinol elettropulito. Sistema di rilascio a vite micrometrica a basso profilo con

guaina idrofilica. Diametri distali da 10 a 28 mm, lunghezza 82 mm.

- Voce e (occluder):

Sistema di occlusione in dacron e nitinol elettropulito. Diametri da 8 a 24 mm, lunghezza da 31 a 35 mm.

- Voce f (pallone)

Pallone da occlusione compliante tipo OTW. Compatibilita filo guida 0.038”. Profilo dello shaft 8 French.

Compatibilita con introduttore 12 French. Range di utilizzo del pallone vasi da 10 mm a 46 mm di diametro.

LOTTO N.E140. (lotto nuovo)

Tubo aortico

Endoprotesi per il trattamento di AAA in dacron multifilamento e stent in nitinol elettropulito.

Stent soprarenale dotato di ancore di fissaggio e stent sottorenale a forma di “M” per il trattamento di

angolazioni fino a 75° e colletti fino a 10 mm. Sistema di rilascio a vite micrometrica a basso profilo con

sistema capture tip e guaina idrofilica.

Diametri prossimali da 23 a 36 mm, lunghezze da 70 mm.

LOTTO N.E141. (lotto nuovo)

Catetere con palloncino da occlusione

Pallone da occlusione compliante tipo OTW. Compatibilita filo guida 0.038”. Profilo dello shaft 8 French.

Compatibilita con introduttore 12 French. Range di utilizzo del pallone vasi da 10 mm a 46 mm di diametro.
N° 2 markers radiopachi.

LOTTO N.E142. (ex 426)

Cateteri a palloncino per calibrazione dei difetti settali.

Cateteri a palloncino per calibrazione del diametro dei difetti inter-atriali, devono essere cateteri da 6, 7 e

8 Fr a due lumi con pallone di materiale soffice e molto elastico con diametro compreso tra 20, 27 e 40

mm. La lunghezza dei palloni devono essere di 35 mm, 45 mm, 55 mm. Il segmento che porta il pallone

deve avere una angolazione di 45° rispetto al catetere prossimale per facilitare il posizionamento del

pallone stesso a cavallo del setto interatriale. Devono avere markers radio-opachi a 2 e 15 mm di distanza

fra di loro per le misurazioni angiografiche. Guida richiesta 0.035.

LOTTO N.E143. (ex 429)

Sistemi per la chiusura dell’auricola. -

Dispositivo percutaneo per la chiusura transcatetere dell’auricola sinistra in pazienti con fibrillazione atriale
non valvolare autoespansibile, con conformazione a doppio disco di maglia metallica di nichel-titanio,

destinato all'occlusione dell’auricola sinistra. Il dispositivo, composto da lobo con uncini per ancoraggio,

parte intermedia e disco prossimale, deve disporre di marker radiopachi, alle estremita e sugli uncini, per

la visualizzazione del device e deve essere autocentrante, ricatturabile e riposizionabile. Misure: 16, 18,

20, 22, 25, 28, 30, 34. Il sistema di rilascio deve essere di 12 e 14 Fr.

LOTTO N.E144. (lotto nuovo)

Sistema di chiusura dell’auricola.

Sistema percutaneo per la chiusura transcatetere dell’appendice atriale di sinistra in pazienti con

fibrillazione atriale. Dispositivo occlusore di forma cilindrica affusolata con anse attorno al bordo distale in

nitinol (mesh 0.082-0.186 mm) prive di barbe o uncini a evitare la perforazione accidentale dell’auricola. Il

dispositivo e ricoperto di ossido di titanio e ha il lato prossimale e il fianco ricoperti da uno strato di

“Carbothane” a garanzia di una efficace chiusura dell’orifizio dell’auricola. Sistema ,recuperabile e

riposizionabile, misure da 18, 21, 24, 27, 30 e 33, compatibilita 12-14 F. Sistema di rilascio (simil biotomo)

e delivery system con shapeable tip, che permette un angolazione superiore a 50° fino a 180° per

favorire il miglior posizionamento e ridurre possibilita di jump. Il sistema viene fornito completo di steerable

guiding sheath dedicato e sistema di rilascio.

LOTTO N.E145. (ex-lotto 430)

Sistema premontato per la chiusura dell'Auricola Sinistra per via percutanea

Sistema di occlusione in Nitinol costituito da membrana in polietilenetereftalato (PET) da 160μm con 10

ancore di fissaggio attive attorno al perimetro del dispositivo per ancorarsi al tessuto dell'auricola sinistra.

Misure disponibili: 21, 24, 27, 30, 33 mm (diametro). Introduttore precaricato da 12 Fr compatibile con

tutte le misure del dispositivo. Sistema di accesso transettale di 75 cm, curva doppia o singola da 14 Fr

diametro esterno (4,7 mm) 12 Fr diametro interno (4 mm).

LOTTO N.E146. (ex 431)

Protesi per la chiusura dei DIA

Protesi cardiaca a doppio disco autoespandibile costituito da due dischi asimmetrici, di una rete di 144

filamenti di Nitinol uniti da un segmento intermedio corto, il cui diametro corrisponde al diametro del difetto

interatriale. Il disco di maggiore diametro deve posizionarsi in atrio sinistro, con evidente punto di reperescopico

nella sua porzione piu prossimale. I due dischi devono contenere tessuto in poliestere cucito alla

struttura metallica con fili di poliestere. Il disco deve avvitarsi sul cavo di trasporto. Il rilascio deve avvenire

svitando il cavo dal disco. Le misure delle protesi devono essere 27 e comprese tra 04 mm e 40 mm. I

sistemi di rilascio della protesi devono essere compresi tra 6 Fr e 12 Fr.
LOTTO N.E147. (ex 432)

Protesi per la chiusura dei DIA cribiformi

Protesi cardiaca a doppio disco autoespandibile, deve essere costituito da due dischi asimmetrici, di una

rete di 144 filamenti Nitinol uniti da un segmento intermedio corto. Entrambi i dischi devono essere di

uguale diametro. Il disco che si posizionera in atrio sinistro, dovra contenere un evidente punto di reperescopico

nella sua porzione piu prossimale. I due dischi devono contenere tessuto in poliestere cucito alla

struttura metallica con fili di poliestere, per aumentare la capacita occlusiva del sistema. Il disco si deve

avvitare sul cavo di trasporto. Il rilascio deve avvenire svitando il cavo dal disco. Le misure delle protesi

devono essere comprese tra i 16 mm ed i 40 mm. I sistemi di rilascio della protesi devono essere

compresi tra 8 Fr e 10 Fr.

LOTTO N.E148. (ex 433)

Sistema percutaneo per la chiusura dei difetti interatriali

Sistema percutaneo per la chiusura dei difetti interatriali di tipo ostium secundum e multifenestrati.

Dispositivo occlusore a doppio disco in nitinol (mesh 0.082-0.186 mm ) ricoperto di ossido di titanio,

assenza di protrusioni tipo hub sul disco sinistro ( le estremita sono unite in un unico fulcro a sfera solo

sul lato prossimale, caratteristica che permette di ridurre la quantita di metallo impiantato), recuperabile e

riposizionabile, patch in PET(30-45 μ ), misure waist da 4mm a 40mm (per la chiusura dei difetti interatriali

di tipo ostium secundum) e misure dei due dischi di identiche dimensioni: 17mm ,24mm, 28mm, 33mm,

40mm per i difetti multifenestrati, compatibilita da 7F a 12 F. . Sistema di rilascio (simil biotomo) e delivery

system con shapeable tip, che permette un angolazione superiore a 50° fino a 180° per favorire il miglior

posizionamento e ridurre possibilita di jump. . Il sistema viene fornito completo di mullins dedicato e

sistema di rilascio.

LOTTO N.E149. (lotto nuovo)

Protesi per la chiusura del DIA.

Sistema Transcutaneo per la chiusura del difetto interatriale (ASD) durante le procedure di

cateterizzazione cardiaca. Sistema a doppio ombrello gia premontato su un sistema di applicazione con

impugnatura monouso, costituito da un unico filamento di Nitinol: composto da due dischi e due

membrane incorporate in poliestere . Il disco distale del Nit-Occlud® ASD-R occlusion system, che si

adatta al versante dell’atrio sinistro, e composto da un singolo strato di nitinol e da una membrana in

dacron, riducendo in questo modo la quantita di metallo, la trombogenicita, il rischio di protrusione nel’atrio

sinistro e la traumaticita, rendendo molto piu celere il processo di endotelizzazione.

LOTTO N.E150. (ex 435)

Protesi per la chiusura del Forame Ovale (PFO)

Protesi cardiaca a doppio disco autoespandibile, deve essere costituito da due dischi asimmetrici, di una

rete di 144 filamenti Nitinol uniti da un segmento intermedio corto. Il disco di minore diametro dovra

posizionarsi in atrio sinistro, con evidente punto di repere-scopico nella sua porzione piu prossimale. I due

dischi devono contenere tessuto in poliestere cucito alla struttura metallica con fili di poliestere, per

aumentare la capacita occlusiva del sistema. Il disco si deve avvitare sul cavo di trasporto. Il rilascio deve

avvenire svitando il cavo dal disco. Le misure delle protesi devono essere 18 mm, 25 mm, 30 mm, 35 mm.

I sistemi di rilascio della protesi devono essere di 8 e 9 Fr.

LOTTO N.E151. (ex 436)

Protesi per la chiusura del Forame Ovale (PFO)

Sistema percutaneo per la chiusura di tutti i tipi di forame ovale pervio compreso quello per setto

aneurismatico. Dispositivo occlusore a doppio disco in nitinol (mesh 0.082-0.186 mm ) ricoperto di ossido

di titanio, assenza di protrusioni tipo hub sul disco sinistro( le estremita sono unite in un unico fulcro a

sfera, solo sul lato prossimale, caratteristica che permette di ridurre la quantita di metallo impiantato),

recuperabile e riposizionabile, patch in PET, dischi asimmetrici con misure: 16/18mm 23/25mm 27/30mm

31/35mm, compatibilita da 7F a 12 F. Sistema di rilascio (simil biotomo) e delivery system con shapeable

tip, che permette un angolazione superiore a 50° fino a 180° per favorire il miglior posizionamento e

ridurre possibilita di jump. Disponibilita sistema a singolo disco 23/25 per pfo piccoli sotto i 13 mm Il

sistema viene fornito completo di mullins dedicato e sistema di rilascio.

LOTTO N.E152. (lotto nuovo)

Protesi per la chiusura del Forame Ovale (PFO)

Sistema Transcutaneo per la chiusura del forame ovale pervio (PFO) durante la procedura di

cateterizzazione cardiaca. Sistema a doppio ombrello gia premontato su un sistema di applicazione con

impugnatura monouso, costituito da un unico filamento di Nitinol, provvisto di due membrane in dacron sul

lato dell’atrio destro e dell’atrio sinistro. La parte distale del PFO occlusion system, che si adatta al

versante dell’atrio sinistro, e disegnato come un disco concavo composto da un singolo strato di nitinol

(riducendo in questo modo la quantita di metallo, la trombogenicita, il rischio di protrusione nel’atrio

sinistro e la traumaticita, rendendo molto piu celere il processo di endotelizzazione) e da una singola

membrana in dacron.

LOTTO N.E153. (ex 438)

Protesi per la chiusura del Forame Ovale e di DIA di piccole dimensioni

Composto da sistema occludente a doppio disco in politetrafluoroetilene espanso (ePTFE) con

rivestimento idrofilico, sostenuto da una cornice in filo in nichel-titanio (nitinolo) con anima in platino

completamente rivestita da ePTFE.

Sistema di rilascio con catetere precurvato 10Fr con porta per filo guida.

Misure disponibili: 15mm, 20mm, 25mm, 30mm

LOTTO N.E154. (lotto nuovo)

Protesi per la chiusura dei difetti interventricolari

Protesi cardiaca a doppio disco autoespandibile, deve essere costituito da due dischi, simmetrici o

asimmetrici a secondo del tipo di DIV, composti da una rete di 144 filamenti Nitinol uniti da un segmento

intermedio corto, il cui diametro corrisponde al diametro del difetto interventricolare. I due dischi devono

contenere tessuto in poliestere cucito alla struttura metallica con fili di poliestere, per aumentare la

capacita occlusiva del sistema. Il disco si deve avvitare sul cavo di trasporto. Il rilascio deve avvenire

svitando il cavo dal disco. Le misure delle protesi devono essere comprese tra 4 mm e 24 mm. I sistemi di

rilascio della protesi devono essere di 5/6/7/8/9 /10 Fr.

LOTTO N.E155. (lotto nuovo)

Protesi per la chiusura dei difetti inter-ventricolari (DIV)

Sistema Occludente per difetti Interventricolari a doppio disco autoespandibile, deve essere costituito da

due dischi, simmetrici o asimmetrici a secondo del tipo di DIV, composti da una rete di filamenti Nitinol

uniti da un segmento intermedio corto, il cui diametro corrisponde al diametro del difetto interventricolare. I

due dischi devono contenere tessuto in poliestere cucito alla struttura metallica con fili di poliestere, per

aumentare la capacita occlusiva del sistema. Il disco si deve avvitare sul cavo di trasporto. Il rilascio deve

avvenire svitando il cavo dal disco, mediante rotazione oraria dell’estremita prossimale del cavo stesso.

Le misure delle protesi devono essere comprese tra 4mm e 24 mm. Il sistema per la chiusura del difetto

interventricolare perimembranoso deve avere una foggia dedicata, con marker in platino per il corretto

posizionamento del disco nel setto interventricolare in modo tale da non interferire con la valvola aortica. I

sistemi di rilascio della protesi devono essere compresi tra 6 Fr e 9 Fr.

LOTTO N.E156. (lotto nuovo)

Protesi per la chiusura dei difetti inter-ventricolari (DIV)

Sistema percutaneo per la chiusura dei difetti del setto interventricolare. Dispositivo occlusore a doppio

disco in nitinol (mesh 0.082-0.186 mm) ricoperto di ossido di titanio, assenza di protrusioni tipo hub sul

disco sinistro( le estremita sono unite in un unico fulcro a sfera, solo sul lato prossimale, caratteristica che

permette di ridurre la quantita di metallo impiantato), recuperabile e riposizionabile, patch in PET, misure

waist da 4mm a 20mm e misure dei due dischi da 10, 13, 15, 17, 19, 22, 24, 26 e 28 mm., compatibilita da

6F a 11 F. . Sistema di rilascio (simil biotomo) e delivery system con shapeable tip, che permette un

angolazione superiore a 50° fino a 180° per favorire il miglior posizionamento e ridurre possibilita di jump. .

Il sistema viene fornito completo di mullins dedicato e sistema di rilascio.

LOTTO N.E157. (lotto nuovo)

Sistemi per la chiusura del dotto di Botallo

Sistema percutaneo per la chiusura del Dotto di Botallo adattabile a tutte le sue forme e dimensioni.

Dispositivo occlusore di forma conica con disco distale sul lato aortico, in nitinol con minima esposizione

di nickel al flusso ematico, assenza di protrusioni tipo hub sul lato aortico, recuperabile e riposizionabile,

patch in PET, misure del diametro dei difetti da 5mm a 18 mm e di lunghezza da 4,25mm a 16 mm.

Sistema di rilascio (simil biotomo) che permette un angolazione superiore a 40° per favorire il miglior

posizionamento e ridurre possibilita di jump. . Il sistema viene fornito completo di mullins dedicato e

sistema di rilascio.

LOTTO N.E158. (lotto nuovo)

Sistemi per la chiusura del dotto di Botallo

Protesi cardiaca auto espandibile costituita da una struttura troncoconica di una rete di filamenti Nitinol,

da posizionare nell’estremita aortica del dotto di botallo. Il sistema deve contenere tessuto in poliestere

cucito alla struttura metallica con fili di poliestere, per aumentarne la capacita occlusiva. Il disco si deve

avvitare sul cavo di trasporto. Il rilascio deve avvenire svitando il cavo dal disco. Le misure delle protesi

devono essere comprese tra 5/4mm, e 16/14mm e con estensione della protesi in lunghezza tra 5 e 8 mm.

I sistemi di rilascio della protesi devono essere compresi tra 5 Fr e 7 Fr.

LOTTO N.E159. (ex 443)

Pallone per dilatazione valvolare aortica e mitralica.

Catetere a palloncino elastomerico a due lumi coassiali non compliante per valvuloplastica, gonfiaggio e

sgonfiaggio rapido, diametri da 18,20, 22, 25, 28,30. Il pallone deve avere una forma a clessidra per

evitare di scivolare durante la dilatazione.

LOTTO N.E160. (ex 444)

Pallone per la dilatazione delle valvole cardiache.

Palloni elastomerici non complianti per le dilatazioni valvolari polmonari e aortiche a basso profilo. Gli

introduttori richiesti deevono essere da un min di 4f ad un max 9f, la lunghezza utile del catetere

dovraessere da 70,90,100 cm, i diametri del pallone richiesti dovranno essere compresi tra 4 e 30mm, le

lunghezze da 20mm, 30mm, 40mm, 50mm, 60mm. Il catetere dovra accettare guide da 021", 025", 035".

LOTTO N.E161. (ex 445)

Pallone per valvuloplastica in Fibre di Kevlar.

Pallone per valvuloplastica aortica (BAV) ad alta forza radiale e sgonfiaggio rapido.

Diametri disponibili 20/22/24 mm.

LOTTO N.E162. (ex 448)

Stent in cromo-cobalto nudo, per trattamento delle stenosi polmonari, coartazioni aortiche, stent venosi e

possibile utilizzo biliare ed altri distretti non vascolari. Lo stent deve poter essere montato su palloni con

diametro variabile, da un minimo di 8mm ad un massimo di 32mm. Le lunghezze devono essere

comprese tra un minimo di 13mm ed un massimo di 57mm.

LOTTO N.E163. (ex 449)

Stent aortico nudo o ricoperto in PTFE – N. 30

Protesi endovascolare in platino e iridio ricoperta in ptfe, adatta alle dilatazioni aortiche. Diametri di

espansione variabile da 8mm 24mm, disponibile in lunghezze comprese da 16mm, 22mm, 28mm, 34mm,

39mm, 45mm.

LOTTO N.E164. (ex 450)

Protesi valvolare aortica auto espandibile e ricatturabile e accessori - N. 240

Dispositivo impiantabile percutaneo per la sostituzione valvolare aortica, con funzionamento sopranulare e

ricatturabile, costituito dai seguenti elementi:

1) Frame autoespandibile di supporto alla valvola in nitinol, angiograficamente visibile;

2) Protesi valvolare in pericardio porcino suturato direttamente alle maglie del frame;

3) Catetere di rilascio con introduttore integrato 14 Fr e 16 Fr equivalente e sistema monouso di

caricamento della valvola nel catetere di rilascio; il delivery system e completo di sistema di ricattura della

valvola.

4) Filo guida specifico per procedure Tavi. Diametro esterno 0.035"", lunghezza 260 cm.

La valvola autoespandibile copre annulus da 18 a 30 mm, con diversi accessi vascolari transfemorale,

transucclavio e transaortico e diametri minimi fino a 5,5 mm.

LOTTO N.E165. (ex 451)

Protesi valvolare aortica –

Valvola biologica in pericardio bovino, sottoposto a trattamento Anti calcificante thermafix. Premontata su

stent in cromo cobalto. Sistema di rilascio da 18 fr. tramite catetere con pallone espansibile. Possibilita di

impianto sia con approccio trans femorale che con approccio trans apicale.

MATERIALE VARIO
LOTTO N.E166. (Ex Lotto n.457)

Palloni per contropulsatore aortico Datascope

Voce a:

cateteri per contropulsazione aortica a doppio lume condiviso in poliuretano trasparente radioopaco da

25cc, 34cc, 40cc, diametro 7,5 Fr con introduttore da 7,5 Fr e da 50 cc. Diametro da 8 Fr con introduttore

da 8 Fr. Diametro costante su tutta la lunghezza del catetere/pallone. Confezione singola sterile, monouso.

Voce b:

Cateteri a fibra ottica, a doppio lume condiviso in poliuretano trasparente radioopaco da 34 cc, 40 cc da

7Fr e da 50 cc 8 Fr. Dispositivo di fissaggio del catetere senza sutura incluso nella confezione.

Cateteri per contropulsazione aortica a doppio lume 7.5 FR e 8 FR, nelle varie misure, compatibili con

contropulsatore aortico Datascope in dotazione.

LOTTO N.E167. (ex 458)

Sistema di assistenza ventricolare sinistra

Sistema di assistenza ventricolare sinistra mediante pompa microassiale endovascolare, con flusso da 2,5

L/min -13 French compatibile e 3,7 L/min - 14 French compatibile per accesso percutaneo e con flusso da

5 L/min mediante esposizione chirurgica dell'arteria.

LOTTO N.E168. (lotto nuovo)

Sistema di assistenza ventricolare destra. -

Pompa microassiale endovascolare percutanea per trattamento insufficienza ventricolare destra.

LOTTO N.E169. (ex 460)

Dispositivo ventricolare impiantabile per via percutanea. -

Costruzione in nitinolo ed e PTFE, per l’esclusione della porzione ventricolare apicale in presenza di

acinesia o discinesia post-ischemica”.

LOTTO N.E170. (ex 464)

Sistema di recupero corpi estranei.

Sistemi di recupero tipo snare-loop, con ansa in nitinolo rivestita in oro disponibili in diametri da:

-2, 4, 7 mm di loop, con lunghezza da 175 cm e compatibile con introduttori da 3-2,3f;

-5, 10, 15, 20, 25, 30 e 35 mm di loop, con lunghezza da 125 cm e compatibile con introduttori da 4 e 5f;

-12, 15,17 mm di cestello, con lunghezza utile da 90 e120 cm, compatibile con introduttori da 4f;

-25 mm di loop, a due lumi di cui uno per la guida da 032 " e uno per lo snare. Lunghezza dello shaft da

150 cm e compatibile con introduttori da 8F.

LOTTO N.E171. (ex 465)

Sistema per il recupero di corpi estranei. -

Set per estrazione corpi estranei ad ansa metallica lungo 100cm, da 6.3fr. diametro ansa 25mm, con

angolazione a 90° completo di raccordo con via laterale e adattatore tuohy-borst in plastica, impugnatura

con morsetto in plastica.

LOTTO N.E172. (ex 466)

Sistema per il recupero di corpi estranei.

Recuperatore vascoalre in nitinol over the wire, a quattro petali da 8fr con diametro di ansa da 40mm,

stelo da 55 o 100cm accetta guida da 035inch. Sterile e monouso.

LOTTO N.E173. (ex 467)

Sistemi per il recupero di corpi estranei.

Sistema di recupero corpi estranei. Rapporto torsione 1:1 . il catetere portante in FEP con marker

radiopaco in prossimita della punta. Lunghezza dello snare deve essere di 120 cm mentre il catetere deve

essere lungo 100 cm. I micro snare devono avere lunghezza dello snare di 175/200 cm e del catetere di

150/175 cm per cateterismo dei vasi sopraortici. Strisce di platino sono incorporate sul loop dello snare

per agevolarne la visibilita sotto fluoroscopia.

Nelle configurazioni:

- a tre loop a forma di trifoglio in nitinol tungsteno intrecciati e interlacciati tra loto aventi dimensioni da 2 a

45 mm. L’introduttore deve essere di 3.2F, 6F o 7F.

- a singolo loop in tungsteno placcato in oro avente diametri da 5 a 35 mm. l'Introduttore deve essere di

2.3, 3 4F, 6 F o 7 F .

LOTTO N.E174. (ex 468)

Sistema per il recupero di corpi estranei

Dispositivo a cappio per rimozione di corpi estranei, con nucleo centrale mobile con cappio preformato

all’estremita alloggiato in una guaina esterna – esiste nelle versioni:

0.035” lungh. 150cm. diametro del cappio mis. 5-10-15-25-35mm.

0.014” lungh. 180cm. diametro del cappio mis. 2-4-7mm.

LOTTO N.E175. (ex 469)

Filtro cavale

Filtro cavale in acciaio inox amagnetico e compatibile con risonanza magnetica da 65cm con approccio

giugulare o femorale diametro massimo di espansione 30x46mm, preassemblato su sistema

d’introduzione in polietilene con banda radiopaca da 8.5fr, dispositivo plastico per rilascio filtro con

raccordi, mandrino in acciaio inox, ed accessori, sterile e monouso, completo di sistema di recupero con

loop a 90° guaina da 11fr lunga 60cm ansa da 6.3fr. sterile e monouso

LOTTO N.E176. (ex 474)

Kit per iniezione manuale di liquido di contrasto.

Composizione:

1 SIRINGA DA 12 ML CONO LUER LOCK CON ANELLI PER CONTRASTO E STOPPER

1 DEFLUSSORE VALVOLATO LUNGHEZZA 180CM

1 LINEA DI MONITORAGGIO M-F LUNG. 180CM

1 ESTENSORE PVC BP LLF-LLM ROTANTE L.60CM

1 RAMPA 2 RUBINETTI MP 180° OFF 500 PSI

1 CONNETTORE LLF-LLM ROTANTE

1 TELO TAVOLO MADRE 90X90

TUTTO IL MATERIALE DEVE ESSERE PREASSEMBLATO E CONFEZIONATO IN BUSTA PETYVEK

LOTTO N.E177. (ex 475)

Kit angiografico base.

Composizione:

n. 1 telo in TNT avvolgente il kit che serve da copricarrello cm 120x240 assorbente all’interno ed

impermeabile all’esterno. 1 spugna con manico per disinfezione della cute

n. 2 siringhe 10 ml attacco cono, cod. colore verde

n. 1 siringa 10 ml attacco cono, cod. colore rosso.

n. 1 siringa 20 ml attacco cono con ago 20G

n. 1 ciotola diametro 28-30 cm, h. 10-12cm, colore celeste

n. 3 ciotole diametro 10 cm circa (1 rossa, 1 gialla, 1 celeste)

n. 10 garze 10x10cm

n. 5 garze 40x40cm (laparatomiche con orlo cucito e senza filo radiopaco)

n. 1 bisturi n. 11

n. 1 telo per angiografia in TNT con fori femorali adesivi e con fori radiali e con rinforzo superassorbente

cm 200x350 con bande laterali trasparenti e assorbente in tutta la superficie; ; 4 fori in corrispondenza

delle sedi di puntura femorale e radiale

n. 1 telo trasparente cm 100x150

n. 1 prolunga in PVC da cm 100 con attacco luer lock

n. 1 cover per I.B. (60x60cm circa)

n. 1 cover per monitor (60x40cm circa)

n. 2 camici sterili in TNT superassorbenti mis.L

LOTTO N.E178. (ex 485)

Kit sterili, completi per procedure di diagnostica ed interventistica coronarica –

Composizione:

.n. 1 ago angiografico 18 G lungo 7 cm, compatibile con guide 0,035”

. n. 1 Bisturi con manico n. 11;

. n. 2 Camici in polipropilene (SMMS) mis. L con maniche termosaldate a ultrasuoni e placche di rinforzo

ai lacci posteriori;

. n. 1 Spugna grande con manico per disinfezione della cute lunga 20 cm;

. n. 2 Ciotole da 250 cc;

. n. 1 Ciotola da 400 cc;

. n. 2 salviette assorbenti retinate.

. n. 1 Vassoio 32 x 27 x 10 cm circa;

. n. 10 Garze in cotone mis.10 x 10 cm a 20fili;

. n. 10 Garze orlate laparotomiche senza filo radiopaco mis. 20 x 30 cm a 4 strati;

. n.1 Guida teflonata .”35”x180cm J3 contenuta in dispenser con sistema di sicurezza antikinking;

. n. 2 Siringhe Luer 10 ml, munite di ago ipodermico (1 da 18G e 1 da 20G );

. n. 2 Siringhe Luer 20 ml, munite di ago ipodermico (1 da 21G e 1 da 20G );

. n. 1 Siringa LL 20 ml, completa di ago da 21G;

. n. 1 Siringa da insulina 1 ml completa di ago da 25G

n. 1 Set Etichetta colorata adesiva;

. n. 1 Telo paziente in Polipropilene (SMMS) cm 240x380 con zona di rinforzo assorbente a T in

Polipropilene (SMS) e accessi femorali bilaterali e radiali con doppio adesivo e bande laterali trasparenti

cm 70 per lato

. n. 1 Cuffia trasparente copri agiografo rotonda 90 cm;

. n. 1 Cuffia copri paratia anti-RX 100x80 cm ;

. n. 1 Cuffia copri pedale RX 45 cm;

. n. 1 Klemmer di plastica.

.n 1 prolunga lunga 120 cm con attacco LL M/F alta pressione.

.n 1 prolunga lunga 20 cm con attacco LL M/F.

. n 1 Il tutto deve essere avvolto in un telo per tavolo madre in biaccoppiato avvolgente 230 x 200 cm di

50μm di spessore e zona centrale assorbente per copertura tavolo e ordinatamente contenuto in una

confezione sterile.

LOTTO N.E179. (ex 486)

Kit per pericardiocentesi. -

Composizione::

TELO TRIACCOPPIATO cm 46x51 CON FORO D=cm12 ADESIVO

ASCIUGAMANI cm 40x50

PACCO GARZE(6 PZ.)cm 10x10

BISTURI FIG.11

AGO PER BIOPSIA TEFLONATO 18GA 15 cm con raccordo trasparente e cannula anche inpolietilene

CON CONNETTORE FEMMINA

Introduttore 6FR cm 7 OD .079” ID .041”PER GUIDE .035”–.038”

CATETERE SKATER 6FR/35cm

RUBINETTO B.P.3 VIE LLMG DX OFF 180°(P.MAX.75 psi)(*899053)

SACCA DRENAGGIO 2L CON LLF

SIRINGA 50 cc LUER LOOCK

GUIDA TEFLONATA ANIMA FISSA 3mmJ/ .035”x150cm.

LOTTO N.E180. (ex 488)

SET PER PERICARDIOCENTESI -

Composizione: catetere 40cm in Pebax, Pigtail e retto 6-8-9Fr. con porzione distale perforata, rubinetto a

tre vie per la raccolta di campioni e sistema di fissaggio alla cute. Ago 18G 9cm., guida a J diam. 0.035”

80cm., dilatatore e fissatore per catetere.Set raccolta: circuito di aspirazione e raccolta provvisto di valvole

unidirezionali – siringa 50cc luer lock –sacca di raccolta da 1 litro con dispositivo di svuotamento.Telo con

foro adesivo per la preparazione del campo.

LOTTO N.E181. (ex 494)

Catetere per ecografia intracardiaca –

Costituito da trasduttore piezoelettrico con frequenza di lavoro di 9MHz, con inclinazione di circa 45°. Il

trasduttore, attivato dall’unita motore, effettua una rotazione alla velocita di 1800 RPM (Rate Per Minutes)

ed emette 256 impulsi per rotazione (viene cioe compiuto un giro di 1.4° per impulso). Tutto cio consente

la visualizzazione, sullo schermo della console, delle strutture intracardiache. Diametro catetere 9 F.

Lunghezza Catetere 110 cm.

LOTTO N.E182. (lotto nuovo)

Kit di introduzione per dispositivi chirurgici in siti endocardiaci o intracardiaci. Il kit e costituito da un introduttore,

un dilatatore ed un filo guida.

Diametro esterno dell’introduttore 11 F (3.66 mm; 0.144 pollici); Lunghezza funzionale 60 cm, 79.4 cm,

101.5 cm. Curve Da 22.86 mm a 44.45 mm (da 0.9 pollici a 1.75 pollici).

Angolo di curvatura 15°; 30°; 55°; 90°; 120° (short); 120° (long); 150°. Repere radiopaco Platino e punta

distale morbida.

Il dilatatore presenta un diametro esterno 8.5 F (2.84 mm; 0.112 pollici) ed una lunghezza funzionale 65.4

cm; 84.8 cm; 106.9 cm

La guida di diametro 0.89 mm (0.035 pollici) e lunghezza 135 cm
LOTTO N.E183. (ex 495)

Elettrodi per stimolazione bipolare

Elettrocatetere per stimolazione temporanea, bipolare, a pallone.

Misure richieste: 5Fr. lunghezza 110cm

LOTTO N.E184. (Ex Lotto n. 496)

Elettrocateteri per stimolazione temporanea

Elettrocatetere precurvato per stimolazione temporanea, bipolare, lunghezza di 120cm, calibro 5F e 6F,

distanza interelettrodica 10mm, curva distale Cournard e Josephson. Il corpo del catetere deve essere

realizzato in mescola di poliuretano e rinforzato con maglia di acciaio. La parte terminale deve essere di

lunghezza non inferiore a 10cm, con punta flessibile, soffice e non armata

LOTTO N.E185. (Ex Lotto n. 504)

Torquer compatibili per guide di 0.014 e maggiore di 0.014”. -

LOTTO N.E186. (Ex Lotto n. 509)

Sistema monitoraggio diuresi -

Sistema di monitoraggio della diuresi e mantenimento della volemia nei pazienti sottoposti a procedure

interventistiche, al fine di ridurre marcatamente l’incidenza di nefropatia da mezzo di contrasto. Elementi

principali sono la consolle ed i Kit monouso costituiti da linea monouso, prolunga d’estensione e sacca di

raccolta.

LOTTO N.E187. (Ex Lotto n. 514)

Cuvette per il controllo dei parametri coagulativi con microgoccia per poter eseguire i seguenti test : ACT,

APTT, PT in sala di emodinamica.

I test consentono la determinazione dei tempi di coagulazione ed il controllo dei parametri coagulativi, il

monitoraggio della coagulazione Il sistema deve essere a micro-goccia, e deve avere una gestione

dinamica del campione di sangue con una doppia rilevazione del coagulo una di tipo meccanica ed una di

tipo foto-ottica. Inoltre deve eseguire i test in tempi brevi (possibilita di eseguire il test ACT per alti dosaggi

di eparina in meta tempo fino a 350 sec.) La stabilita dei reattivi deve essere di almeno 24 h per le

cartucce aperte, di un mese a temperatura ambiente e di almeno quattro mesi in frigorifero, e di 1 anno.

Gli esami eseguibili dovranno essere: Voce a): ACT-LR (eparina bassi dosaggi) espressi in secondiequivalente

ACT/CELITE

Voce b) VACT + (eparina alti dosaggi )

Voce c) : APTT sensibilita dell’eparina fino a 1,5 unita /ml di sangue. Risultati correlati in tempo plasma

fino a 400 secondi -

Voce d): PT che permette di eseguire il test utilizzando un campione di sangue venoso o capillare

(fingerstick) . Risultato riportato in INR e tempo plasma .

LOTTO N.E188. Lotto n.188 (ExLotto n. 515)

Copertura per tavolo di Emodinamica –

Sistema di copertura igienica per tavolo operatorio, protettivo e superassorbente, con tecnologia Mojave

capace di assorbire fino ad 8 Litri di fluidi. L’utilizzo di tale sistema di copertura aumenta la soglia

dell’igiene in sala di emodinamica, riducendo le infezioni associate all’assistenza sanitaria, Massima

protezione del materassino aumentando quindi la longevita delle attrezzature della sala. Riduce i tempi

per la pulizia del tavolo operatorio e degli accessori, tra un intervento e l’altro, mantiene asciutta e

morbida la superficie a contatto con il paziente, migliorandone il confort. Il kit deve comprendere: telo copri

tavolo con tecnologia Mojave assorbente misura 101x229cm; telo di trasferimento paziente, copertura

per supporti braccia e copri poggiatesta.

LOTTO N.E189. (ex Lotto n. 516)

Bende adesive .

Bende adesive per fasciature compressive della regione inguinale e brachiale. Benda elastica adesiva

costituita da tessuto elastico areato, strato adesivo multi direzionale a spina di pesce e pellicola protettrice

intercalata.

LOTTO N.E190. (Ex Lotto n. 517)

Copri-sonda TEE

paradenti, siringa e gel conduttore, con comodo applicatore mis: 30x16x1000mm.

LOTTO N.E191. (Ex Lotto n. 522)

Cateteri ad ultrasuoni –

Catetere ad ultrasuoni per la visualizzazione endocardiaca ed endoluminale dell’anatomia e della

fisiologia cardiache e dei grandi vasi, lunghezza del catetere cm 90 in pebax con manipolo policarbonato

di grado medico e punta in pebax, Fr 8, rotazione 160° in 4 direzioni (ant,post,dx e sx) frequenza 5-10

MHz, tecnologia phased array (64 elementi) e trasduttore ad ultrasuoni per imaging bidimensionale in

punta. Modalita doppler PW,CW,DTI.COLOR.

LOTTO N.E192. (Ex Lotto n. 524)

Kit misurazione pressione cruenta con trasduttore –

Kit per misurazione pressione cruenta con trasduttore compatibile con controp. DATASCOPE 216

LOTTO N.E193. (lotto nuovo)

Catetere per denervazione renale

Catetere per denervazione renale a Basket con quattro elettrodi.

Funzionamento a radiofrequenza prodotta da generatore dedicato.

Possibilita di esclusione selettiva di uno qualsiasi degli elettrodi.

LOTTO N.E194. (lotto nuovo)

Catetere per denervazione renale -

Catetere per denervazione renale su filo guida Rapid Exchange. Catetere guida da 6 Fr, 4 elettrodi con

erogazione simultanea di 1 minuto, accesso femorale, unica misura di catetere per tutte le arterie renali da

3 a 8 mm. Non occlusivo.

LOTTO N.E195. (lotto nuovo)

Sistema di stimolazione transcatetere monocamerale

Sistema di stimolazione miniaturizzato con fissazione a barbe in nitinolo. Dimensioni ridottissime: volume

minore ad 1 cc e lunghezza inferiore a 26 mm. Catetere di rilascio per il posizionamento del dispositivo.

Compatibilita MRI Total Body a 1,5 e 3 Tesla. Sensore accelerometrico su tre assi. Completo di

introduttore dedicato con rivestimento idrofilico.

LOTTO N.E196. (Ex Lotto n. 531)

Pallone per Valvuloplastica

Catetere transluminale a palloncino per valvuloplastica aortica con particolare disegno a forma di

clessidra V8, evitando nel gonfi aggio un eccessiva dilatazione dell’anulus valvolare, palloncino nella

parte centrale piu compliante rispetto ai segmenti a bulbo; RBP 3.0 ATMMis.

22mm – 24mm – 26mm – 28mm

LOTTO N.E197. (Ex Lotto n. 538)

Sistema percutaneo di riduzione dell'insufficienza mitralica –

Sistema percutaneo di riduzione dell'insufficienza mitralica Mitra Clip, unico ed infungibile, nonche dotato

di privativa industriale, che questa U.O. Cardiologia impiega dal 2011 nei pazienti con Insufficienza

Mitralica non operabili.

LOTTO N.E198. (Lotto nuovo)

Dispositivo per rimodellamneto anulus mitralico.

Dispositivo per rimodellamento anulus mitralico indicato per l’impiego in pazienti con rigurgito mitralico

funzionale. Realizzato in nitinol, fabbricato in diverse lunghezze e misure di ancoraggio compatibili con

l’anatomia, composto da una guaina metallica polimerica intrecciata rinforzata, connettore luer a “Y”

resistente a 1700 KPa di

pressione, punta radiopaca e curvatura sull’estremita distale Composto da cartuccia, gruppo

guaina/spingitore, manopole girevoli e meccanismo di rilascio di sicurezza Facilita il dispiegamento, il

bloccaggio, il disaccoppiamento e l’estrazione dell’impianto

LOTTO N.E199. (Lotto nuovo)

Sistema di chiusura PFO

Sistema di sutura cardiovascolare e chiusura forame ovale pervio. Il sistema e composto da due

dispositivi per il rilascio della sutura (dispositivo S e P) ed un sistema per il nodo (dispositivo K). Il kit viene

introdotto mediante un catetere da 14 F e si e effettua la sutura nel modo seguente: un’estremita della

sutura viene posizionata dal braccio di rilascio del dispositivo S mediante un ago, l’ago perfora il tessuto

del sito di chiusura e aggangia l’estremita della sutura collocata nel braccio del dispositivo S. L’ago viene

successivamente ritirato dal braccio e cattura l’estremita della sutura che successivamente viene ritirata

attraverso il tessuto ed e trattenuta sulla punta dell’ago fino alla rimozione. La medesima procedura viene

espletata per una seconda sutura con il dispositivo P. Le 4 estremita delle suture vengono messe dentro il

dispositivo K per fissare il nodo sul sito di chiusura.

LOTTO N.E200. (lotto nuovo)

Sistema regolabile transfemorale per la ricostruzioine dell'anello mitralico

Sistema per anuloplastica regolabile diretta senza suture, studiato per la ricostruzione della valvola mitrale

mediante procedura transettale per via transvenosa. Indicato per la riparazione e/o il rimodellamento delle

valvole mitraliche con alterazioni patologiche. Composto da un filo di contrazione rivestito da una

copertura in tessuto di poliestere, a tale sistema e collegato un meccanismo di regolazione. La copertura

in poliestere e provvista di marker radiopachi (RO), disposte a distanze definite (8mm) lungo l'impianto.

Disponibile in diverse misure, compatibili con la circonferenza posteriore, da 73mm a 120mm. Unica

alternativa all'anuloplastica chirurgica della valvola mitralica, che vede il fissaggio anulare un band tramite

viti di ancoraggio. Accesso venoso femorale, trans-settale senza alcuna interazione col ventricolo sinistro.

Fissaggio sovra anulare come in un intervento a cuore aperto. Le ancore vengono applicate lungo la

porzione posteriore dell'anulus. Sistema che consente di visualizzare tramite imaging i risultati in tempo

reale. Unico approccio mitralico che mantiene aperte tutte le opzioni future, in quanto conserva la

conformazione anatomica nativa.

LOTTO N.E201. (Ex Lotto n. 557)

Dispositivo per biopsie multiple

Dispositivo per biopsie multiple con meccanismo automatico tipo tru cut. Manipolo in plastica, ago in

acciaio in due pezzi :cannula esterna tagliente e stiletto a becco di flauto con incavo di prelievo. Codice

colore secondo calibro e manipolo utilizzabile e caricabile con l'ausilio di una sola mano.Sito di prelievo

frustoli 19mm.con sezione superiore a 180° ad incavo core concept. Ago con markers progressivi di

profondita ogni centimetro. Punta ecogena e compatibilita con tutti gli apparecchi di stereotassi.

Deve essere corredato di cannule multi prelievo mandrinate e compatibili con le varie misure:

20/18/16/14G. per cm. 10/16/20.

LOTTO N.E202. (lotto nuovo)

Pinza monouso per biopsia cardiaca pediatrica e adulti,di calibro e misura variabile con cavo metallico

preformabile. La versione pediatrica deve essere disponibile nelle seguenti misure:

- lunghezza 50 cm, 110 cm, calibro di 5,4 fr, introduttore Max 6f, con pinza di 1,8 mm, il volume massimo

della biopsia e di 2,2 mm3;

La versione per adulti deve essere disponibile nelle seguenti misure:

lunghezza 50cm,110cm,calibro di 6,9f, introduttore Max 7f,8f con pinza di 2,3mm, il volume massimo della

biopsia e di 6,5. disponibile anche con guaina teflonata.

Tutti i sistemi sopra indindicati devono garantire un taglio uniforme.

LOTTO N.E203. (Ex lotto 373)

Microcatetere, con doppia armatura incrociata a morbidezza progressiva, trattamento idrofilo,

semitrasparente per consentire l’ispezione visiva e, con due marcher distali a 3 cm di distanza. Il catetere

deve essere disponibile da 10/18/21/25/28/35 e di lunghezza da 135 a 155 cm, suddiviso in sezioni:

prossimale rigido, mediale / distale flessibile e super morbido.

F. 10
LOTTO N.E204. (Lotto nuovo)

Sistemi di rilascio per dischi occludenti a doppio disco autoespandibili in nitinol per chiusura di difetto

interatriale, di forame ovale pervio, difetto interventricolare muscolare – post-infartuale - auricola e dotto di

botallo. Sono composti di introduttore e di dilatatore di diametro compreso tra 4 e 14 F, con curva

terminale di 45° e 180°, di cavo metallico con vite terminale per avvitare i dischi occludenti, di caricatore

del disco occludente e di valvola emostatica mobile con side branch per lavaggio. La lunghezza dovranno

essere di 60 - 80 e 100 cm.

LOTTO N.E205. (Ex lotto n. 408)

Palloni elastomerici non complianti di grande diametro per le dilatazioni valvolari e stent aortici, diametri

compresi da 16mm a 40mm, lunghezze richieste da 30mm, 40mm, 50mm, 60mm.

LOTTO N.E206. (lotto nuovo)

Catetere a palloncino coassiale con pallone in poliammide a bassa complianza, gonfiaggio e sgonfiaggio

rapido. Il paloncino dovra avere diametri compresi tra 8 mm e 40 mm con lunghezze da 4,5,6 cm;

compatibilita con introduttori da 7 a 10 Fr; Pressioni comprese tra 3 atm a 8 Atm. Lunghezza del catetere

110 cm.

LOTTO N.E207. (Ex lotto n. 461)

Cateteri per sistema di assistenza ventricolare portatile che si utilizza nell’insufficienza cardiaca acuta

Cateteri per ossigenatore extracorporeo a membrana.

LOTTO N.E208. (lotto nuovo)

Valvola aortica transcatetre

Protesi biologica premontata in pericardio bovino con struttura in nitinol. Completamente riposizionabile e

recuperabile anche dopo il completo deployment. La valvola deve presentare un sistema per garantire il

minimo rigurgito aortico paravalvolare (AdaptiveSeal).

Completa di sistema dedicato di delivery a rilascio controllato con rivestimento idrofilico.

Misure: 23mm ; 25mm; 27mm.

LOTTO N.E209. (lotto nuovo)

Valvola aortica transcatetere

Valvola aortica transcatetere per il trattamento della stenosi della valvola aortica in pazienti sintomatici

considerati ad alto rischio chirurgico. Valvola biologica montata su stent con frame autoespandibile

costituita da tre lembi di pericardio bovino, suturati alle maglie del frame in nitinol di 50 mm. La parte

inferiore della protesi deve presentare una copertura in pericardio porcino, che ha la funzione di sigillare la

zona di impianto e minimizzare il rischio di leak perivalvolari. La valvola deve essere ricatturabile e

riposizionabile in situ fino al momento del suo completo rilascio. Completo di sistema di posizionamento e
caricamento dedicato ed introduttore 18 E 19FR.

LOTTO N.E210. (lotto nuovo)

Valvola aortica trancatetere
BIOPROTESI AORTICA COMPOSTA DA I SEGUENTI ELEMENTI: UNA VALVOLA IN PERICARDIO

PORCINO CHE REGOLA IL FLUSSO DEL SANGUE TRA IL VENTRICOLO SINISTRO E L’AORTA

ASCENDENTE. UNO STENT IN NITINOL AUTOESPANDIBILE AL QUALE E’ SUTURATA LA VALVOLA

PROSTETICA BIOLOGICA, CON LA FUNZIONE DI STRUTTURA DI ANCORAGGIO ALL’ANNULUS

AORTICO NATIVO. UN DOPPIO GONNELLINO IN PERICARDIO PORCINO SUTURATO

INTERNAMENTE ED ESTERNAMENTE ALLA SUPERFICIE DELLO STENT, COME RINFORZO PER

LA VALVOLA BIOLOGICA PORCINA E PER PREVENIRE FUORIUSCITE PARAVALVOLARI.MISURE
21 MM. ANNULUS 23 MM; 23 MM. ANNULUS 25 MM. 25 MM . ANNULUS 27 MM.

LOTTO N.E211. (lotto nuovo)
Valvola per TAVI priva di metallo, struttura di sostegno a doppio anello .

Totalmente recuperabile in fase di impianto.

Sistema di continuo controllo sui tre assi durante l’impianto.

Marchio CE per TAVI senza utilizzo di contrasto.

Diametri 23/25/27/29 mm
LOTTO N.E212. (lotto nuovo)

Guida pressoria FFR
Dispositivo composto da una guida in acciaio 0.014in e lunghezza 185cm e dal cavo di connessione ottica

(lunghezza 2m) per il collegamento al modulo FFR link. Connessione free spin che permette la capacita di

torsione della guida anche quando collegata al sistema di motioraggio.
Punta della guida radiopaca preformabile di lunghezza 3cm.
LOTTO N.E213. (lotto nuovo)

Sistemi per la chiusura dei leak paravalvolari

Sistema percutaneo per la chiusura di leak paravalvolare (mitralica, aortica o tricuspide). Dispositivo

occlusore a doppio “disco” in nitinol (mesh 0.082-0.186 mm ) ricoperto di ossido di titanio recuperabile e

riposizionabile, 2 patch in PET, con disponibilita di forma a geometria quadrata o rettangolare disponibili

entrambe con due tipologie di connettori dei dischi: tipo waist o tipo twist. Sistema di rilascio (simil

biotomo) e delivery system con shapeable tip, che permette un angolazione superiore a 50° fino a 180°

per favorire il miglior posizionamento e ridurre possibilita di jump. Misure per il rettangolare da 11.5 mm a

21 mm di diametro, quadrato da 11.5 mm a 17 mm di diametro. Compatibilita da 6F a 9 F. Il sistema

viene fornito completo di mullins dedicato e sistema di rilascio

LOTTO N.E214. (lotto nuovo)

Sistema per la chiusura dei leak paravalvolari

Tampone Vascolare autoespandibile di forma a doppio disco con una sezione intermedia ovale, con

misure differenti in asse longitudinale e trasversale. Il diametri dell protesi in asse lungo devono essere

compresi tra 4 e 14 mm, mentre sull'asse corto devono essere compresi tra 2 e 5 mm. La lunghezza deve

essere di 6,5 mm. Il device deve avere una struttura a 4 strati di nitinol intrecciati tra di loro e 6 piano di

occlusione al fine di aumentarne la velocita di embolizzazione ideale nell'utilizzo in situazioni di alto flusso

ed emergenza in sanguinamento.

LOTTO N.E215. (ex lotto n. 401)
ENDOPROTESI PER ANEURISMA DELL’AORTA ADDOMINALE

Endoprotesi addominale formata da:

Un corpo principale biforcato premontato, senza gamba controlaterale separata, costituito da un graft

esterno in ePTFE multiplayer “Duraply” completamente supportato all’interno (endo-stent) da uno stent in

lega di Cr-Co autoespandibile a basso profilo. Lo stent e costituito da un singolo filo continuo in Cr-Co ed

e suturato al graft con polipropilene solo a livello prossimale e distale. Le misure del corpo principale

vanno da un diametro prossimale di 22 a 28 mm, e uno distale da 13 a 20 mm con lunghezze da 100 a

160 mm.

Estensioni Aortiche sia infrarenali che soprarenali con misure fino a 34 mm;

Estensioni iliache con misure di diametri fino a 25 mm;
L’introduttore AFX a basso profilo 19F (OD) completamente idrofilico e flessibile caratterizzato da elevata

scorrevolezza e navigabilita. Rivestimento idrofilico anche sul dilatatore che rende l’inserimento

atraumatico.

LOTTO N.E216. (ex lotto n. 402)

ENDOPROTESI PER ANEURISMA DELL’AORTA ADDOMINALE

Sistema endovascolare per il sealing della sacca aneurismatica dell’aorta addominale o aneurismi aorto

iliaci. Sistema a basso profilo 17F (OD) flessibile ed idrofilico, utilizzabile tramite accesso femorale,

costituito da una coppia di stent in CoCr ricoperti da graft in ePTFE suturato a livello distale e prossimale,

muniti di sacca (endobag) in poliuretano insufflabile tramite polimero (PEG) e da una console di controllo

per l’espansione e il filling dedicato contemporaneo. Possibilita di trattare aneurismi con colletti

particolarmente corti, a partire da 10 mm. Il diametro degli stent e 10mm e le lunghezze vanno 100 a 200

mm. Polimero Nellix 40 ml. Erogatore monouso polimero Nellix.

LOTTO N.E217. (Ex lotto n.121)
Stent ricoperto per urgenze coronariche
Stent coronarico ricoperto pre-montato a scambio rapido disponibile sia con stent singolo (con PTFE

incapsulante) che con doppio stent (con PTFE interposto), Cromo cobalto o in acciaio, disegno a celle

aperte brevettato con gli struts dello stesso allineati longitudinalmente (e non radialmente), wall thickness

0.076”. Indicato per il trattamento delle perforazioni delle arterie coronariche e vascolari principali o negli

impianti di by-pass coronarici o negli aneurismi vascolari. Diametri disponibili 2.0, 2.25, 2.5, 2.75, 3.0, 3.5,

4.0,4.5, 5.0,6.0, 7.0 mm e lunghezze che vanno da 5 a 38 mm. Profilo di entrata da 5Fr a 7Fr compatibile

in funzione del diametro.
LOTTO N.E218. (lotto nuovo)

Stent ricoperto per urgenze coronariche
Stent coronarico ricoperto dilatabile mediante palloncino premontato su un sistema di inserimento a

scambio rapido.
Lo stent deve essere realizzato in lega di Co-Cr L-605 rivestita con carburo di silicio amorfo (PROBIO);la

sua superficie esterna deve essere inoltre ricoperta da una membrana poliuretanica. Disponibile nei

diametri: 2.5-3.0-3.5-4.0-4.5-5.0mm e lunghezze: 15-20-26 mm.
F. 20
LOTTO N.E219. (lotto nuovo)
Introduttore vascolare armato
Introduttore idrofilico armato valvolato smooth transition caratterizzato da elevata resistenza al kinking e

da un’elevata visibilita per un posizionamento attivo (massima sicurezza ed il miglior controllo in fase di

posizionamento/avanzamento). Shaft steel braided che garantisce una parete sottilissima con un ottima

pushability. Disponibile con calibri da 4F a 24 F e lunghezze 7 cm, 11 cm, 15 cm e 25 cm. Disponibilita nel

kit di aghi da 18 G (lungo 70 mm), 21G (lungo 40mm o 70 mm) e 22 G (lungo 45 mm) e guide dritte o a j

lunghe 45 cm da 0.018”, 0.025” e 0.038”.
LOTTO N.E220. (lotto nuovo)
Sistema a telo radioprotettivo per procedure vascolari radiali/femorali
Telo radioprotettivo sterile, monouso composto da un compound attenuante ai raggi X fabbricato con

silicone liquido atossico addizionato ad una miscela di Bismuto ed Antimonio (30% Bi – 70% Sb) in totale

assenza di piombo, con rivestimento esterno a tre strati laminato (TNT – micropellicola PES-Spunbonded

bianco) altamente assorbente, disponibilita di modelli e misure specifiche per procedure vascolari

femorali, radiale, claviale e universale. Disponibile nei seguenti livelli di attenuazione ; 0,125 mmPb.Eq,

0.25 mmPb.Eq, 0.35 mmPb.Eq e 0.50 mmPb.Eq.
LOTTO N.E221. (ex lotto 84)
Catetere a palloncino per occlusioni croniche coronariche
Catetere disponibile in versione RX e OTW con palloncino a bassa complianza, bassissimo profilo ed

elevata resistenza per angioplastica coronarica particolarmente indicato nelle occlusioni croniche totali o

subocclusive, nel recrossing delle maglie dello stent e apertura nei rami collaterali e nelle biforcazioni.

Con ricopertura tipo “Peel-away” per agevolare l’inserzione, profilo d’ingresso non superiore a .016” e

profilo di attraversamento pari a .0195” per il 0.85 mm. Presenza di un unico marker radiopaco prossimale

e punta allungata rastremata. Misure 0,85 mm e 1.1 mm lunghezze 10/12/15/17/20/22 mm.
LOTTO N.E222. (lotto nuovo)
Catetere a palloncino semicompliante RX a rilascio di farmaco rivestito da una spirale a disegno elicoidale

in nitinol per il trattamento di lesioni serrate e intra-stent per trasmettere una pressione uniforme lungo

tutta la lunghezza del pallone e a 360°. Compatibile con catetere guida 6Fr e filo guida 0,014’’. Diametri

pallone: da 2,0 a 3,5 mm, lunghezze pallone: 10 – 15 e 20mm.

LOTTO N.E223. (lotto nuovo)
CATETERE CON DISPOSITIVO PER RIDUZIONE ED ELIMINAZIONE EMBOLIE POLMONARI

cateteri over-the-wire (OTW) lunghi 120cm.da 8Fr e 14Fr. Il disegno del catetere e concepito per essere

fatto avanzare attraverso una guaina di introduzione di diametro appropriato su un filo guida da 0,035”. Il

lume permette la rimozione di trombi mediante l’uso delle siringhe fornite.

L’estremita distale del catetere puo essere dritta o pigtail (la lunghezza del pigtail raddrizzato e di

122,5cm).

Su ciascun lato dell’apertura di rimozione sono presenti bande indicatrici radiopache. Il segmento distale

del catetere e lubrificato con un olio siliconico per facilitare l’introduzione graduale. L’estremita prossimale

del catetere di aspirazione XL incorpora una giunzione a Y emostatica che consente di fissare il catetere

al tubo di prolunga con il morsetto di chiusura, il rubinetto e la siringa. Sono acclusi due contenitori filtro da

70 micron per agevolare il filtraggio del sangue rimosso durante la procedura.

LOTTO N.E224. (lotto nuovo)
KIT PROCEDURALE

1 Telo 150x200 cm in TNT biaccoppiato

1 Telo angiografico 380x240 cm con 4 fori

1 Telo 90x150 cm, biaccoppiato, lato lungo adesivo con foro adesivo 6x9 cm

2 Telo 50x60 cm in TNT biaccoppiato piegato

1 Copertura strumento 100x120 cm.

1 Cuffia tonda diametro 85 cm (elastico bordeaux)

1 Cuffia tonda diametro 60 cm (elastico rosso)

1 Cuffia coprimanopola

1 Camice misura XL imbustato

1 Camice misura L imbustato

4 Tampone laparotomico bianco 50x50 cm 4 strati c/filo di bario

40 Garza 10x10 cm 16S 20F, fascettate a 10 pz

1 Guida 0.035" 180 cm con dispenser

1 Ciotola diam. 10cm 400 ml rossa

1 Ciotola diam. 10cm 400 ml azzurra

1 Ciotola diam. 15 cm 1000 ml azzurra

1 Ciotola diam. 25cm 3000 ml azzurra

1 Ago 18 Ga 4 cm (rosa)

1 Ago ipodermico 19 Ga 30 mm (crema)

1 Ago 20 Ga 4 cm (giallo) (montato sulla siringa da 20 ml Luer Slip)

1 Cuffia radioprotettiva in antimonio e bismuto,privo di piombo; Grado di attenuazione dalle radiazioni: 75%

@ 90kVp o 0.125mm Pb equivalenti
1 telo schermante per ridurre la radio-esposizione di medici e personale assistente. Misura 35x40 cm.

Con finestra circolare 4 cm. Grado di attenuazione dalle radiazioni: 75% @ 90kVp o 0.125mm Pb

equivalenti
LOTTO N.E225. (lotto nuovo)

Connettore a Y per PTCA

Connettore a Y per procedure complesse e cto, diametro interno 3,33 mm, compatibile fino a 10 F,

apertura a pressione e chiusura a rilascio, apertura e blocco effettuando ¼ di giro della ghiera di apertura,

vite per stringere la valvola. Con due valvole, una emostatica e una fissa.
LOTTO N.E226. (lotto nuovo)

Palloni per valvuloplastica mitralica
Sistema mono-palloncino per valvuloplastica tipo Inoue. Il kit deve essere composto da: catetere a

palloncino, stiletto, guida, dilatatore, sistema di gonfiaggio, calibro, guida a pigtail per valvuloplastica

mitralica secondo la tecnica di Inoue, misure 24-30 mm.

LOTTO N.E227. (lotto nuovo)

KIT BASE PER ANGIOGRAFIA

1 TELO BIACCOPPIATO AVVOLGENTE COPRICARRELLO 200X230 CM

1 TELO PROTEZIONE PER TAVOLO OPERATORIO ASSORBENTE ANTISTATICO, TECNOLOGIA

MOJAVE 101X229 CM

2 CAMICE CHIRURGICO IMBUSTATO MIS. XL, IN SMS (POLIPROPILENE) 50gr/m² CON MANICHE

TERMOSALDATE

1 COPERTURA PER I.B. DIAM. 80 CM

1 COPERTURA PER MONITOR 73X45 CM

1 TELO PER ANGIOGRAFIA 242X381 CM CON ZONA ASSORBENTE A T, DUE FORI FEMORALI 2

FORI RADIALI E BANDE TRASPARENTI

1 TELO TRASPARENTE CM 100X150

1 CONFEZIONE GARZE 10X10 CM

5 GARZA LAPAROTOMICA 30X30 CM

1 BISTURI LAMA 11 CORTO

1 SPUGNA PER DISINFEZIONE

1 PROLUNGA 90 CM CON ATTACCO LL (150 psi)

2 SISTEMA DI SUPPORTO GUIDE A 7 ANSE

3 SIRINGA 10ML LS COLORI VARI

1 SIRINGA 20ML LS CON AGO IPODERMICO 20G 1½” (4cm) GIALLO

1 CIOTOLA Ø CM 8 (250ML) GIALLA

1 CIOTOLA Ø CM 8 (250ML) ROSSA

1 CIOTOLA Ø CM 8 (250ML) AZZURRA

1 CIOTOLA Ø CM 10 (400ML) AZZURRA

LOTTO N.E228. (lotto nuovo)

Catetere guida per PTCA

Catetere guida per PTCA da 5 a 8 F , lungo 100 cm, con rivestimento idrofilico nella parte centrale del

catetere (25 cm prossimali e 7 cm distali dello shaft non hanno il rivestimento idrofilico); ad ampio lume

interno (5F 0.058”; 6F 0.071”; 7F 0.082”; 8F 0.091”) Shaft con armatura interna in acciaio. Materiale shaft:

strato esterno in polliamide e strato interno in polliamide e polietilene modificato. Punta soffice e

atraumatica. Disponibile con Side-holes.

LOTTO N.E229. (lotto nuovo)

Estensione per catetere guida
Ricoperto da un rivestimento polimerico idrofilico connesso ad un ipotubo prossimale in acciaio

inossidabile. Il suo uso e previsto insieme ad un catetere guida, il tutto per fornire maggiore supporto,

facilitando il posizionamento di altri dispositivi. Lunghezza complessiva 145 cm
(120 cm shaft prossimale, 25 cm guida distale). Il segmento della guida distale di 25cm e dotato di due fasce

di marker radiopachi in platino-iridio, una a 2 mm dalla punta distale e l’altra a 3 mm dall’apertura

prossimale del segmento della guida. Sull’ipotubo prossimale sono presenti due contrassegni di posizionamento,

ubicati a 90 cm (contrassegno singolo) e a 100 cm (contrassegno doppio) dalla punta distale

Diametro interno: 0.057 in

Diametro esterno: 0.066 in

LOTTO N.E230. (lotto nuovo)

Catetere a palloncino per PTCA medicato

Catetere a palloncino monorail di tipo semicompliante rivestito con formulazione TransPax, a rilascio di

Paclitaxel con ridotto carico di farmaco pari a 2.0 μg per mm2 di superficie del pallone. Lo shaft e caratterizzato

dalla tecnologia Bi-Segment e dal rivestimento idorfilico Z-Glide.

Due marker radiopachi posizionati sul pallone per un preciso posizionalmento del device

LOTTO N.E231. (lotto nuovo)

Dispositivo per occlusioni croniche coronariche
Sistema per l’attraversamento delle occlusioni totali tramite percorso sub intimale costituito da tre

componenti: un dispositivo di attraversamento della lesione dotato di un torquer bidirezionale, con punta

atraumatica da 3Fr compatibile con guida da 0,014” ed introduttore 6Fr, un dispositivo di rientro in lume

costituito da pallone di forma piatta auto-orientabile sulla parete interna dell’arteria compatibile con

filoguida da 0,014” ed introduttore 6Fr, e una speciale guida angolata dedicata per il rientro in vero lume .

Possibilita di estensione della guida. Guida da 185cm e da 300c.

LOTTO N.E232. (lotto nuovo)

Sistema per denervazione renale

Sistema di denervazione renale bipolare basata sui cateteri a palloncino, dotata di elettrodi a radiofrequenza

disposti secondo un preciso disegno, progettato per erogare una bassa dose di energia (30 secondi)

per interrompere la trasmissione nervosa simpatica a livello renale. Diametri disponibili: da 4.00

mm a 7.00 mm; Lunghezze di lavoro disponibili: 25 mm. Tensione nominale del catetere: : 100 Watt. Tutti

i diametri compatibili con cateteri guida da 8F. Fili guida compatibili 0.014” – 0.018”.

LOTTO N.E233. (ex lotto 497)

Elettrodi stimolatori temporanei per urgenze

Cateteri ad Elettrodo corpo di poliuretano estruso e Woven, Bipolari, per Terapia d’Urgenza, con

Palloncino, Lunghezza elettrodo 2 mm, materiale dell’elettrodo Acciaio inox , Misure disponibili French 4

e 5, spaziatura elettrodi 1 cm, Lungh. utile 110 cm, Lungh. Totale 130 cm, tipo di connettore a poli protetti,

dotato di adattatore ECG, siringa, ago/cannula per introduzione.

LOTTO N.E234. (lotto nuovo)

Catetere RX coronarico a rilascio di farmaco

Catetere RX coronarico con palloncino semicompliante a rilascio di farmaco antiproliferativo Paclitaxel con

concentrazione uniforme di 2 μg/mm² in formulazione speciale contenente Polisorbato e Sorbitolo.

Lunghezza shaft 138 cm . Palloncini nelle misure: diam. 1,5/2.0/2.25/2,50/2,75/3.0/3.5/4.0/4,5 lunghezze
mm 9-15-20-30-40, accetta guida 0.014”

LOTTO N.E235. (lotto nuovo)

Siringhe coronariche ad alta pressione

Siringhe coronariche di controllo per l’iniezione e l’aspirazione di liquidi ad alta pressione, in Policarbonato

trasparente, disponibili con connettore maschio fisso Luer e connettore ad adattatore girevole e misure da

6, 8, 10, 12 e 20ml. Diverse tipologie di stantuffo per consentire anche l’aspirazione con una sola mano:

Stantuffo ad anello con presa ad anello, stantuffo ad anello con presa ad anello e ring di bloccaggio,

stantuffo palmare con presa ad anello e stantuffo palmare con presa ad aletta. Disponibile anche in

versione con gommino in silicone . Latex free

LOTTO N.E236. (lotto nuovo)

kit introduttore valvolato per accesso radiale con rivestimento idrofilico

Introduttore radiale con rivestimento idrofilico in co-polimero photo-polivinilpirrolidone e co-polimero

poliacrilammide con prolunga laterale in poliuretano carbotano, composto da :

• valvola emostatica in silicone a massima tenuta,

• diverse opzioni di filo guida dritta e a J 3 mm (Acciaio, Nitinol/Platino, Spring Coil, Plastic Jacket con

rivestimento idrofilico) di diversi calibri 0,018” - 0,021” - 0,025" - 0,035” e lunghezze (cm 40-45-50-80)

• introduttore di diverse lunghezze (7-11-16-23 cm) e calibri (da 4 a 7 Fr),

• ago angiografico in acciaio inox 20, 21 e 22 G con repere tattile

• Ago cannula 20 e 22 G

• Dilatatore che si fissa con scatto udibile. Anche nella versione con dispositivo per l'incannulamento della

guida.
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