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Sistema Angel de Arthrex

La tecnologia marca la diferencia entre Angel y la
competencia. Angel utiliza un sensor de plaquetas patentado i
y automatizacién con un botén para preparar formulaciones S
personalizadas de plasma rico en plaquetas. Angel es -
el Onico dispositivo para PRP que puede proporcionar

concentraciones de plaquetas de hasta 18x el nivel basal - /
con concentraciones ajustables de leucocitos. _ \‘\/
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* Programable: puede almacenar hasta 30 protocolos ‘. - -
personalizados de procesamiento ' ~ %
* El sistema cerrado proporciona PRP, PPP y glébulos rojos T _ { .
en compartimientos estériles separados gl LT )

ABS10063 Kit Angel para procesamiento de sangre

ABS10067 Kit Angel para acceso a la sangre




Separacion precisa

Ventajas de la tecnologia con 3 sensores (3ST):
e Sin cambio de jeringas

® Sin pasos manuales para preparar PRP

e Proporciona PRP, PPP y glébulos rojos en
compartimientos estériles separados

e Capacidad para modular el contenido de plaquetas,
leucocitos y glébulos rojos

® Produccién uniforme de PRP

La tecnologia de sensores de luz 3ST de alta
especificidad y el accionamiento automatizado de la Tecnologia de sensores de luz 3ST de alta especificidad
vélvula constituyen las bases del sistema Angel.

Los resultados de estas caracteristicas son la produccién

de un alto rendimiento de PRP y PPP de sangre entera.

Tecnologia de 3 sensores

El sistema Angel incorpora tres sensores para separar
con precisién los componentes de la sangre usando
longitudes de onda de luz especificas para cada célula
para aumentar los rendimientos celulares. La absorcién
de 470 nm de luz detecta plaquetas y leucocitos, la

de 940 nm detecta eritrocitos y la longitud de onda

de 1300 nm corrige la luz ambiente y la presencia de
burbujas de aire.

Plasma

Detectores

Cuando el plasma estd presente, los tres haces de luz lo
atraviesan y hacen contacto con el detector. El dispositivo
Angel reconoce la presencia de plasma y gira la vélvula para
recolectar plasma pobre en plaquetas (PPP). El PPP se deposita
) en el reservorio para recoleccién de PPP.

470nm

940nm

1300nm

Plaquetas
y glébulos blancos
Detectores 145 las plaquetas y los glébulos blancos estén presentes, se
absorbe la longitud de onda de 470 nm de luz. La ausencia del
haz de 470 nm en el detector alerta al Angel para detener la
recoleccién de PPP. Entonces el Angel acciona la vélvula para
recolectar PRP. EI PRP se dirige a la jeringa de recoleccién en la
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Glébulos rojos
Detectores
— La longitud de onda de 940 nm es absorbida por los glébulos
470nm L rojos. Cuando el detector deja de detectar el haz de 940 nm,
i el sistema Angel permite el paso de un porcentaje de glébulos
940nm g la'ieringald leccién de PRP. El je d
| rojos a la jeringa de recoleccién de PRP. El porcentaje de
e 1 glébulos rojos recolectados en la jeringa PRP se determina
1300nm |

L} mediante la configuracién de HCT seleccionada por el
operador.



Instrucciones de uso

Abra la tapa de la centrifuga y levante el
brazo estator para inmovilizar el adaptador
giratorio dentro de la centrifuga. Retire

el set de procesamiento Angel para
separacién de sangre entera de la bandeja
y coléquelo encima de la maquina.

Introduzca la cémara de separacién de
volumen variable dentro del adaptador

centrifugo alineando las muescas en la placa
de la cadmara de separacién con la funcién de

acoplado en el adaptador de la centrifuga.
No la sostenga por la lengiieta levantada de
la cdmara de separacién variable.

Una vez alineada, apriete la placa de

la cdmara de separacién para bajarla
hasta que esté cerca del indicador de
posicidn y girela hacia la derecha hasta
que el indicador de posicién encaje en su
lugar. La centrifuga no girard si no estd
correctamente cargada.

Baje el brazo estator de la centrifuga
alinedndolo con la lengieta levantada
encima de la cdmara de separacién de
volumen variable. Coloque el tubo que se
dirige desde la cdmara de separacién de
volumen variable a través de la ranura de
los pocillos de la centrifuga. Cierre la tapa
de la centrifuga asegurdndose que los
tubos estén en la ranura y no obstruidos
por la tapa.
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Nota: es imprescindible que el ensamble
de la vélvula/cubeta de plaquetas se
siente completamente en la mdquina
para que se detecten correctamente los
componentes sanguineos.
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Una vez terminada la instalacién,
inspeccione el circuito para comprobar
que no haya obstdculos ni oclusiones.
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Coloque el tubo del circuito de la bomba
encima del rotor de la bomba. El circuito
de la bomba se cargard autométicamente
cuando se inicie el ciclo de procesamiento.

Para asentar el conjunto cubeta de plaquetas/

valvula, alinee la cubeta de plaquetas y el
conjunto de la vélvula con el cuerpo del

sensor de plaquetas y el mecanismo impulsor

del conjunto de la vélvula.

Apriete firmemente el lado posterior del
conjunto cubeta de plaquetas/vdlvula
cerca del circuito de la bomba, hasta
que el conjunto encaje en su lugar.
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Cuelgue la bolsa de reservorio de tres
compartimientos en los dos ganchos de

soporte ubicados al costado del sistema de

separacién de sangre entera Angel.

Quite la tapa con respiradero de la boca
de la vélvula de PRP ubicada en el conjunto
de la vélvula. Si lo deseq, sujete la vélvula
activada por jeringa al puerto de la vélvula
PRP. Sujete la jeringa con seguro tipo Luer
de 20 mL (o la jeringa alternativa, si lo
desea) al puerto de la vélvula PRP. Nota: el
conector Luer Lock de la vélvula de PRP es
compatible con la mayoria de las jeringas
con conexién Luer.



Procesamiento de Angel
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Después de ensamblado el sistema Angel, el operador inicia el
procesamiento cuando se haya obtenido sangre venosa citrada.
La relacién de anticoagulante de citrato a sangre entera es

1:7. Por ejemplo, una jeringa de 60 ml contiene 8 ml de un
anticoagulante de citrato y 52 ml de sangre entera. Una muestra
de 40 ml requiere 5 ml de un anticoagulante de citrato.

El sistema Angel procesa de 40 a 180 mililitros de sangre
entera en un solo ciclo. El primer componente que se obtiene es
el plasma pobre en plaquetas (PPP) seguido por el plasma rico
en plaquetas (PRP). Los glébulos rojos se recolectan en Gltimo
lugar en el compartimento de Salida de glébulos rojos. El tiempo
de rotacién para 40 ml de sangre entera es 15 minutos. El
tiempo de rotacién para 180 ml de sangre es 26 minutos.
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La recoleccién de PRP estd automatizada. No se requieren
pasos manuales para la preparacién y no es necesario
cambiar jeringas, volver a suspender capas leucoplaquetarias
ni decantar plasma. El proceso automatizado es accionado
por la tecnologia de 3 sensores empleada por la centrifuga
Angel. Las vdlvulas que desvian las fracciones de sangre a los
compartimentos de recoleccién estériles correspondientes se
activan por los sensores de luz que monitorean el paso de los
fluidos durante la recoleccién.

El primer componente que se recolecta es plasma pobre en
plaquetas. El sisema Angel deja de recolectar PPP cuando

la longitud de onda de 470 nm de luz es absorbida por las
plaquetas. El sistema Angel gira la vélvula para recolectar PRP
hasta que se detecten glébulos rojos por la absorcién de la
longitud de onda de 940 nm de luz.
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El PRP se deposita en la jeringa de recoleccién de PRP
después de recolectar PPP. Si se desea un PRP muy
concentrado, la jeringa de recoleccién de PRP se puede
desconectar y usar en el érea de tratamiento. Para aumentar
el volumen de la jeringa de PRP mediante dilucién con PPP,
simplemente tire hacia atrds del émbolo de la jeringa. Si se
desea plasma pobre en plaquetas, se lo puede extraer de la
boca ubicada en el compartimiento PPP.

El ciclo estd completo con la recoleccién de glébulos rojos

en el compartimento de Salida de glébulos rojos. El sistema
Angel procesa hasta 180 ml de sangre en un ciclo o un total
de tres ciclos para el mismo paciente con los mismos materiales
descartables. Si se desea otro ciclo, simplemente toque "ciclo
nuevo" en la pantalla téctil. Si no se desea un ciclo nuevo,
toque "finalizar caso" en la pantalla téctil para finalizar el
procesamiento.



Mecanismo de accién

Fuera del torrente sanguineo las plaquetas se activan y liberan proteinas proliferativas y morfogénicas. Estas proteinas
parecen trabajar en forma sinérgica para generar los siguientes beneficios.! 2 2

® Inducir proliferacién y diferenciacion de diversos tipos celulares (por ej., células madre, osteoblastos, células de la epidermis)
® Aumentar/modular la produccién de coldgeno, proteoglicanos e inhibidor tisular de metaloproteinasas (ITMP)

* Estimular la angiogénesis y la quimiotaxis

A fin de evaluar la diferencia entre la produccién de PRP con Angel y la sangre entera, se preparé PRP Angel de la sangre venosa de seis
donantes sanos a un nivel de hematocrito del 2%, 5%, 7%, 10% y 15%. La concentracién de plaquetas, glébulos blancos, y neutréfilos se midié
usando un contador de células sanguineas estdndar. En la Tabla 1 se muestra la densidad de las plaquetas en el PRP Angel comparada con la
sangre entera a dichos niveles.

La concentracién de neutrdfilos y glébulos blancos inflamatorios en los niveles de hematocrito correspondientes se informa en las Tablas 2 y 3.
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Tabla 3 PRP Angel, Relacién de neutréfilos
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Sistemas de administracién viscosa

Principales caracteristicas:

¢ Se arma y desarma répida y facilmente

® Fécil de llenar; no es necesario desmontarlo

® La relacién 11:1 permite la mezcla homogénea de los dos liquidos
e Se utiliza para administrar un liquido de alta o baja viscosidad

* Agujas de administracién extralargas fenestradas y biseladas

* El ACP/PRP se puede mezclar con aloinjerto o autoinjerto antes de
la aplicacién en un sitio de cirugia ortopédica ya sea como spray,

gel o codgulo ’ \
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@ con punta mezcladora/spray

- s resistente a los codgulos
o ?‘:‘.-‘\" ;
-:-": - ‘a‘.\;\‘:c‘a-’zL N

Aplicador proporcional
de alta viscosidad
Viscous-Gel con punta
mezcladora de 10 cm

Aplicador proporcional
de ViscoSpray de baja
viscosidad con punta
mezcladora/aerosol
de 3 cm

Aguija fenestrada para

i " & . »
l o administracién, 17G, 14,63 cm

’ ' o desde el centro, 8 orificios a lo largo
- de los primeros 1,27 cm de la punta
o (orificios de 0,3 mm de didmetro)
-r’-
o %
—}‘
- Aguja Tuohy para administracién
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Informacién para realizar pedidos:
Descripcién del articulo N° de pieza
Sistema Angel de Arthrex ABS-10060
Sistema Angel de Arthrex -

Reacondicionado ABS-10060R
Kit para PRP del sistema Angel
de Arthrex ABS-10061
Kit Angel para procesamiento de sangre ABS-10063
Kit Angel para acceso a la sangre ABS-10067
Carro para elementos biolégicos
de Arthrex ABS-10010
Gel viscoso, viscosidad elevada ABS-10050
Aerosol viscoso, viscosidad baja ABS-10051
Aerosol viscoso I, viscosidad baja ABS-10052
Aguja fenestrada de aplicacién ABS-20000
Aguja Tuohy de aplicacién ABS-21000
Herramienta para doblar cénulas AR-6650
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Si desea informacién adicional, comuniquese
con su representante local de Arthrex

Indicaciones de uso: Para uso en el laboratorio clinico o intraoperatoriamente en el punto de atencién para una preparacién segura
y répida de plasma pobre en plaquetas y de concentrado de plaquetas (plasma rico en plaquetas) a partir de una pequefia muestra
de sangre enfera o de una pequefia mezcla de sangre y médula ésea.

El plasma rico en plaquetas se puede mezclar con hueso para autoinjerto y/o aloinjerto antes de su aplicacién a un sitio ortopédico.

Precaucién: La legislacién federal de EE.UU. prohibe que este dispositivo sea vendido por un médico o mediante orden médica.
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