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Soniquence® Radiofrequence

Générateurs Soniquence |

) Consultation et bloc opératoire

Soniquence® propose des générateurs offrant une précision,
une sécurité et une efficacité supérieures aux dispositifs
électrochirurgicaux et laser classiques.
m 4,0 MHz en monopolaire pour une coupe précise

avec une température de coupe minimale.
m 1,7 MHz en bipolaire pour une coagulation efficace et maitrisée.

= Bipolaire TURBO, destiné a la coagulation de vaisseaux
sanguins de plus gros calibre et a la dissection bipolaire.

Disponible avec le SmoothWave i200 -

P Générateur de radiofréquence Soniquence® SmoothWave i200 SO-IEC6-IESU200

P Générateur de radiofréquence

Soniguence® SmoothWave i100 SO-IECE-IESU100

I Accessoires et électrodes

» Manche monopolaire 3 boutons.
P Pinces bipolaires réutilisables et a usage unique.
) Electrode turbinale réutilisable et a usage unique.

) Large choix d’électrodes monopolaires a usage unique.

-> Indications : amygdalotomies, réductions turbinales, chirurgie cutanée, épistaxis, coagulation etc.
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Implant biologique /de réparation otologique

) Le greffon Biodesign® pour la réparation
otologique est destiné a étre utilisé
comme implant pour la fermeture
des perforations de la membrane
du tympan.

m Fermeture fiable® 1°
m Manipulation aisée!
m Gain de temps!
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Implant dural

b U'implant dural Biodesign peut étre maintenu
en place avec ou sans sutures, selon les préférences
du médecin.

m Excellente étanchéité*
m Manipulation aisée?
m Indiqué en base du crane
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Pour des informations produit plus détaillées, notamment les Instructions d’utilisation, qui contiennent les indications, contre-indications,
précautions et complications potentielles, consultez : everismedical.com
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Sialendoscopie interventionnelle

) Pour un traitement peu invasif des troubles
obstructifs des glandes salivaires.

m Temps de récupération réduit
m Absence d’incision*
m Préservation de la glande salivaire

» Guide > Extracteur de calculs » Cathéter pour canal
sans pointe NCircle® salivaire SialoCath®

P Set de dilatateurs
pour acces salivaire

> Set de cathéter a ballonnet
pour canal salivaire Advance®

> Setd '"tﬁ°d“°|F°F‘ > Extracteur de calculs
Egllgnzgces sallvaire salivaires NGage®

* Une approche combinée, laissée a I'appréciation du médecin, peut étre nécessaire selon la taille du calcul et sa mobilité.
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