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Yüksek doğruluk, 
güvenilir teşhis:

●● Hastayı gereksiz cerrahi işlemlerden kurtarır.
●● Hızlı ve kesin patolojik sonuçlara götürür.
●● Lezyonu iyi huylu olan hastaların kendini 

güvende hissetmesini sağlar.

şüpheyi deyokeder !

“Sağlığınız için çözüm sunar”



Intact handle:  
(yeniden kullanılabilir)

Intact system: 

RF enerji:
340 kHz ± 5%

Boyutları:
18.25" W x 40" H x 26" D 
(46.4 x 101.6 x 66 cm)

Uzunluk: 8.75" (22.2cm)

Uzunluk: 13.2" (33.5cm)
Şaft Boyutları:
0.26" (6.6mm) dia. x 4.5" (11.4cm)

Kontrol Modülü

Intact wand:  
(steril, tek kullanımlak)

Vacuum assist modülü

●● RF Enerji:

Intact BLES, gerekli enerji seviyesini 
otomatik olarak ayarlar.

●● Vakumlu Sistem:

Biyopsi sırasında, hücrelerde iç 
sıvıları buharlaştıracak bir ısınma 
gerçekleşebilir. Bu durum, dokuda tahrip 
edici etkiye yol açabilir. Intact BLES’in 
vakumlu  sistemi, buharlaşan gaz ve  
sıvıları örnek dokunun patolojik kalitesi-
ni azaltmadan ortadan kaldırır. 

●● Görüntüleme:

Intact BLES stereotaksik veya 
ultrason ile görüntülenebilir.

●● Intact Probe:

Intact Probe sayesinde örnek dokuyu
yakalamak çok kolaydır.

●● Kapma sistemi:

5 küçük tel, Intact Probe’dan 
yayılan RF sayesinde lezyonu
çevreler. Probe’ların 4 farklı boyu 
bulunmaktadır:
–– 10mm x 14mm
–– 12mm x 17mm
–– 15mm x 21mm
–– 20mm x 25mm
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Tüm örnek dokuyu tek girişte ele geçirir.

1. 6-8mm’lik bir kesikle, 
Intact Probe kolayca 
hedef lezyona ulaşır.

2. Çubuk hedef dokuyu 
çevreler. Bu işlem  
10 saniyeden kısa sürer.

3.Tüm örnek doku 
çıkarılmıştır.

Fragmented architecture, 
unclear margins

 

-dokuyu parçalamadan çıkarma
-kolay patolojik inceleme
-mamogram ile yüksek uyum
-lokal anestezi
-kolay uygulama
-minimum kanama

-dokuyu parçalamadan çıkarma
-kolay patolojik inceleme
-mamogram ile yüksek uyum

-lokal anestezi
-kolay uygulama
-minimum kanama

Yöntem Radyografi Histoloji Avantajları

Intact BLES

Cerrahi yöntem

Vakumlu kor 
biyopsi
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Anestezik Protokol

Her dörtte birlik bölgeye yaklaşık 3-5 ml anestezik madde enjekte edilir. (%1 lidokain).  
Lezyonun yer değiştirmesini önlemek için anestezik madde karşılıklı çeyrek bölgelere uygulanır. (şekil1 ve 2).  
Son olarak, lezyonun arkasına ve Intact çubuğun yoluna ek bir bolus yapılır. (şekil3 ve 4). 
Anestezik maddenin nüfuz etmesi için, işleme başlamadan önce yaklaşık 5 dk. beklenir..
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*Intact BLES, Neothermia Corporation tarafından ‘en bloc’ marka ismiyle pazarlanmıştır.  
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