Scheda tecnica unità chirurgiche

U.O. Chirurgia Maxillo-Facciale
N. 2 Tavoli operatori:
· La funzione di memorizzazione deve essere di facile utilizzo, deve consentire di creare differenti posizioni personalizzate in maniera semplice e flessibile;

· Il poggiatesta deve essere caratterizzato dal suo adattamento al paziente grazie all’allungamento telescopico. Durante i diversi movimenti dell’intervento chirurgico non deve impedire un corretto accesso da parte del medico alla zona da operare.

· Deve essere interamente in metallo in acciaio inossidabile.

· Con doppia colonna telescopica che permetta una notevole variazione dell’altezza. Deve consentire di adattare in ogni momento e in ogni diversa situazione la posizione del paziente in modo da agevolare il medico che sta svolgendo l’intervento assicurando la comodità del paziente.

N. 1 Tavolo operatorio specializzato:
· Maneggevole e semplice da usare

· Accesso ideale per il paziente

· Ampio spazio per le gambe degli operatori

· Posizionamento comodo e corretto del paziente

· Molteplici possibilità di regolazione personalizzate

· Sezione del capo multifunzionale e dotata di calotta

· Semplicità di pulizia e disinfezione

· Ottima distanza operativa, grazie alla regolazione si deve adattare in altezza, il medico deve essere in grado di lavorare comodamente sia seduto che in piedi

· Il poggiatesta telescopico con sezione di tavolo per il capo e la possibilità di allungamento telescopico, deve avere una regolazione adattabile che consenta un perfetto posizionamento del capo del paziente. Il telescopio si deve adattare in modo automatico e personalizzato alla lunghezza del corpo del paziente, garantendo un accesso ideale al medico

· La calotta del capo deve avere una regolazione nelle 3 dimensioni e garantire una sicura e stabile posizione del capo del paziente

· Deve avere una colonna telescopica doppia che consenta di regolare il tavolo operatorio su un’altezza compresa tra 520mm. e 950mm. Inoltre la regolazione dell’altezza deve permettere al chirurgo di effettuare qualsiasi tipo di intervento, sia in piedi che seduto. Con il raggiungimento di una posizione seduta estremamente bassa si agevola notevolmente l’accesso e la discesa del tavolo anche a pazienti bassi, anziani e portatori di handicap.

· L’inclinazione dell’asse longitudinale deve permettere di orientare i pazienti in modo da ottenere un migliore posizionamento, una migliore visibilità e in particolare un’ottima precisione di lavoro. L’inclinazione laterale è importante in quanto riduce lo sforzo nel cambiamento di posizione del paziente e consente un migliore orientamento anche per pazienti anestetizzati.

· Deve avere 4 superfici di appoggio separate e regolabili, per una corretta regolazione dal punto di vista anatomico e fisiologico. Il corretto posizionamento del paziente consente di rilassare la muscolatura e la respirazione mantenendo inalterata la circolazione sanguigna.

· Deve avere delle comode imbottiture saldate ad alta frequenza e senza cuciture che garantiscono un’igiene adeguata e la necessaria pulizia della zona operatoria. Inoltre l’imbottitura deve essere con chiusura per sostituzione rapida che assicura una ficile rimozione delle parti imbottite con “sistema a clic” consentendo di pulire facilmente l’imbottitura e il telaio;

· Il telaio deve essere in acciaio inox profilato che funga da sistema di guida integrato per gli accessori e facilita notevolmente la pulizia rispetto a un sistema di guida comune

· deve avere un carrello con una coppia di ruote fisse e una coppia di ruote piroettanti, che consentano un'agevole movimentazione del tavolo operatorio anche in poco spazio. Deve avere un sistema di bilanciamento che assicura una elevata stabilità durante le fasi di intervento. Deve essere alimentato a batterie e senza bisogno di cavi di alimentazione per avere una totale autonomia.

N.3 LAMPADA A LED- FUOCO FISSO :

· deve riflettere i raggi luminosi del Lede in modo puntiforme per ottenere la totale soppressione delle ombre sul campo operatorio;

· l'intensità luminosa deve essere regolabile elettronicamente con tastiera a membrana;

· deve avere una scheda elettronica di alimentazione che consenta il funzionamento modulare dei Led per garantire continuità di luce anche nel remoto caso di guasto ad un Led;

· deve essere con una rotazione centrale e laterale a 360° per una perfetta maneggevolezza;

· temperatura di colore a 4500 K° - RA 94;

· potenza Led almeno 9x25W;

· diametro campo luminoso da 60 a 110mm;

· profondità d'illuminazione cm 75;

· intensità luminosa a 1 mt 100.000 Lux;

N. 3 ASPIRATORI a carrello da trasportare facilmente intorno all'unità chirurgica. Completi di servizio ad acqua ed una sputacchiera montata su braccio mobile.

N. 3 UNITA' CARRELLATE dotate di siringa a  tra 3 funzioni ( aria -acqua – spray )

· n.1 uscita turbina 

· n.1 uscita micromotore

