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wird in der Regel fur Papillotome fir .
die Papillotomie (ERCﬂ verwendet.!
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Ohne endoCUT®

Typischerweise wird der FuBschalter
nur kurz getappt, um die Blutungs-
und Perforationsgefahr zu verringern.
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Ohne endoCUT®

Intermittierende
Aktivierung des
blauen FulRschalters

zur Hamostase.
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endoCUT®

Fraktionierter, spannungskonstantgeregelter Mode fiir die Endoskopie'
Spannung [V,]

900 —

800

700 — Dynamische
Schnittphase
600 |

500 —

400 —-

300 —

200 —-

100 —

Koagulationsphase

Zeit [s]

Automatisch geregelte Schnitt- und Koagulationsphasen im Wechsel
filr einen kontrollierten Schnjtt.mit gesigneter HAMOStase... . o oo

Polypekt saresektion (EMR) mit endoCUT® Q
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Positionierung der Schlinge

Korrekte Schlingenpositionierung
und Anhebung des Polypen?

Beispiele flr ein erhohtes
Perforationsrisiko durch falsche
Schlingenpositionierung?
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endoCUT® Q

Kontinuierliche Aktivierung,
kein Tappen noétig
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Blauer FulRschalter

Bei Bedarf kdnnen Blutungen
zum Beispiel mit forcedCOAG®

gestillt werden.!

erbe



erbe

Foliensammlung: endoCUT-Technologie 2020-06 1Repici, A. et al.: Electrosurgical Pocket Guide for Gl Interventions Bildquelle: © Erbe Elektromedizin GmbH
Folienversion: 1.0




erbe

endoCUT® Q

Stufenweiser Anstieg der Schnittspannung

Spannung [V,]
900 —

800

31 Schnittphase
700 —

2"d Schnittphase
600

1%t Schnittphase
500 —

400 —-

300 —

200 I\\
100
Hinweis

0
Das Tappen des gelben Fulischalters Zeit [s]
fUhrt zu einem weniger effektiven
Schnitt, da die erste Schnittphase
weniger Spannung verwendet, als

die nachfolgenden.

Foliensammlung: endoCUT-Technologie 2020-06 Bildquelle: © Erbe Elektromedizin GmbH




erbe

endoCUT® Q Effekteinstellung

Polypektomieschlinge monopolar Close

endoCUT Q

e

Schnittintervall

3

max. Spannung 800 Vp Schnittdauer

1

Maximale Leistung 275 W




endoCUT® Q Effekteinstellung

Spannung [Vp]
900 —

800

700 —

600 —|-

erbe

500 —

400 -

300 —

200 —-

100
Ohne Koagulations- den geringsten

0 spannung fir Koagulationseffekt
I I

In diesem Beispiel:
Schnittintervall 6
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Zeit [s]
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endoCUT® Q Effekteinstellung

Spannung [V,]
900 —

800

700 —

600 —|-

500 —

400 -
300

200 —-

100
Koagulationsspannung
0o -

Zeit [s]
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endoCUT® Q Effekteinstellung

Spannung [V,]
900 —

800

700 —

600 —|-

500 —

400 -

300 — Starkste Koagulation

durch intensive
200 —- Modulation

100 —

0 — >

Zeit [s]
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apillotom

ndoCUT-Technologie 2020-06 Bildquelle: © Erbe Elektromedizin GmbH
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endoCUT® |

Kontinuierliche Aktivierung,
kein Tappen noétig
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endoCUT® | Effekteinstellung

Spannung [V,]
900 —

800 —

700 —

600 —-

500 —

400 —-

300 —

200 —-

Modulierte
Koagulations-
spannung

100 —

0 -

Zeit [s]
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pulsedAPC®

preciseAPC® forcedAPC

APC Modes

Foliensammlung: Plasmachirurgie 2020-06 Bildquelle: Erbe Elektromedizin GmbH
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Endoskopische Argonplasma-Koagulation

APC

Beobachtete Anwendungsbeispiele

Chronische und akute Blutungen
(Forest I b bis 11 b)

Blutungen nach Biopsatentnahme oder
Polypektomie

Erganzende Devitalisierung nach ESD
Barrett Osophagus

Gastroenterologie 2020-06 Bildquelle: Erbe Elektromedizin GmbH
| Erbe Elektromedizin GmbH
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APC-Sonden

Offnungen Axial Beam A

Side Fire Conical Beam SC

Circumferential Beam C

be Elektromedizin GmbH
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APC-Sonden

Markierungsringe

* Sicherheitsabstand zur Optik

* Markierungsringe in
Zentimeter-Abstanden

AURRRRRRN (WU, (NN UUNNSS_ ——— —_——
]
mindestens 1 cm
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e-Learning

www.academy.erbe-med.com

* Umfassend

e Vollstandig illustriert
* Selbstregistrierung

* Abschlusstest

» Zertifikat

ung: Elektrochirurgie 2020-06 Bildguellen: © Erbe Elektromedizin GmbH
: 2.0 | Erbe Elektromedizin GmbH Shutterstock (Laptop)

Fiir Operateure, OP-Fachkrafte und Medizintechniker
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User-Feedback:

WRR W

94.6 % “Excellent”


http://www.academy.erbe-med.com/
http://www.academy.erbe-med.com/
http://www.academy.erbe-med.com/
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Ohne Funkendetektionstechnologie

... oder zu einer zu langen Schnittdauer

Spannung [Vp]
900 Unkontrollierte Schnittdauer\
800
700 Schnell aber mit h6herem
o Blutungs- und Perforationsrisiko
500 ——{ Feste Schnittphase
400 -
300 k— Zulange Schnittdauer
200 |-
100 —
0 .

Zeit [s]'
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