
Surgicric II
Kit para la cricotirotomía quirúrgica de acuerdo a la técnica quirúrgica clásica

eFONA* en situación CICO

Todos los componentes en un kit

Envase compacto
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Síguenos en Redes Sociales:

Este producto está fabricado sin la utilización de látex de caucho natural, salvo que se especifi que lo contrario.
Este producto no contiene ftalatos que requieran una identifi cación según la regulación CLP (EC) 1272/2008.

Uso

Informaciones 
de pedido

Informaciones 
adicionales

Características

Vídeo explicativo Bibliografía comentadaFlyer cricotirotomía * emergency Front Of Neck Access

/  Surgicric II
Surgicric II es un kit para la cricotirotomía quirúrgica de acuerdo a la técnica quirúrgica clásica. El kit permite asegurar 
la vía aérea en caso de una obstrucción de la vía aérea superior, respectivamente como "Ultima Ratio" si todos los demás 
intentos de ventilar al paciente fallan. La característica especial del Surgicric II es la combinación de tubo y dilatador. El 
dilatador preinsertado en el tubo permite un procedimiento rápido y sencillo. Envasado en una bolsa estéril específi ca, el 
kit ofrece una visión clara de todos los componentes.

Campo estéril

Dimensión embalaje: 
31.5 cm (L) x 15.2 cm (A) x 5.0 cm (A)
Dimensión desplegada / campo estéril:
56 cm (L) x 39 cm (A) 

Surgicric II / De un solo uso, estéril

REF Box

30-08-117-1 1

Embalaje robusto y compacto para el 
uso en bolsas de emergencias, mochi-
las, carros de emergencia.

Contenido

1  Bisturí # 11
2 Jeringa 10 ml
3  Tubo con balón con 6.0 mm D.I. y 

dilatador
4 Collarín
5 Tubo de prolongación
6 Gancho traqueal
7 Tij eras
8 Espéculo

Tij eras

−  Para la disección roma hasta la membrana cricotiroidea

Espéculo y gancho traqueal

− Para mantener la incisión abierta

Dilatador

−  Punta blanda para evitar lesiones en la pared traqueal posterior
−  Transición suave entre el dilatador y la punta del tubo
−  El mecanismo de bloqueo reduce el riesgo de dislocación accidental del 

dilatador y del tubo

Tubo con 6.0 mm D.I.

−  Balón para la protección contra la 
aspiración

− Fij ación movible
− Punta atraumática y redondeada

Tubo de prolongación

− Con posibilidad de aspiración ≤ 16 Fr

Collarín

− Fij ación segura del tubo

1.  Incisión vertical en 
la piel

2. Disección roma 3.  Incisión horizontal a 
través de la mem-
brana cricotiroidea

4.  Introducir el 
 espéculo y girar 
a 90°

5.  Introducir el tubo a 
través del espéculo 
en la tráquea

6.  Desbloquear y 
retirar el dilatador
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