
THORAXCHIRURGIE

Aerostatischer Versiegler, Hämostatikum 
und Nahtverstärkung

Thoraxchirurgie

Anwendungsgebiete

	 Versiegelung von Bronchialfisteln und bronchopleuralen Fisteln 
(diam. ≤ 6-8 mm)

	 Versiegelung und Verstärkung von manuellen und/oder 
mechanischen Gefäßnähten bei Lungenresektion, Lobektomie, 
Pneumonektomie, Bullektomie, Reduktion des Volumens, 
tracheobronchialer Resektion für sofortige Gefäßverbindungen 
und bessere mechanische Haftung

	 Versiegelung und Verstärkung von Gefäßnähten, auch bei 
Lungentransplantation

	 Versiegelung und Verstärkung von Gefäßnähten nach 
Trachearesektion

	 Hämostase bei Punktblutungen nach Gewebeablösungen 
und Dissektionen, z.B. bei Dekortikation, Pleurahöhle mit 
Verwachsungen, Tumor und Mediastinaltumor



Thoraxchirurgie
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VERNEBELUNG von Glubran® 2  
in der Thoraxchirurgie.

Die VERNEBLER eignen sich in der Thoraxchirurgie zum Auftragen 
eines dünnen Films Glubran® 2 zur Steigerung der Elastizität. 
Er wird als aerostatischer Versiegler, aber auch als Hämostatikum am 
Parenchym und zur Verstärkung von manuellen und mechanischen 
Nähten aufgetragen.

Der kontinuierliche Gasausstoß hat eine Autonomie von 8 Minuten. 
Die mit 1 ml Glubran 2 abdeckbare Fläche beträgt ca. 
15 x 15 cm = 225 cm².

ERGEBNISSE EXPERIMENTALGRUPPE 
(GLUBRAN® 2) N=192

KONTROLLGRUPPE
N=192 P WERT

Frühzeitiger postoperativer 
Luftaustritt (Inzidenz) 10,3%  29,1%  p<0,0001

Verbleib der 
Thoraxdrainage (Tage) 1,2±0,3  2,7±1,1 p<0,0001

Postoperativer 
Krankenhausaufenthalt 
(Tage)

2,4±0,9 3,8±1,7 P=0,03

Der Einsatz von vernebeltem 
Glubran® 2 zur Vorbeugung des 
Luftaustritts, ermöglicht neben 
guten klinischen Ergebnissen 
eine durchschnittliche 
Ersparnis von 750 €/ Patient 
(p=0,01). (Carlea F. et al 2019) 1.

ABSTAND VOM 
GEWEBE

DURCHMESSER 
DER VERNEBELUNG ANWENDUNGSBEREICH VERWENDUNG

VERNEBLER
G2-NBT

5-7 cm 4 cm

auf großen 
Oberflächen in der 

Thorakoskopie Hämostase und 
Gefäßversiegelung 

nach Resektion, 
Dekortikation oder 

Bullektomie

VERNEBLER RIGIDE
G2-NBT RIG

VERNEBLER KURZ
G2-NBT SHORT

in offenen 
Operationsverfahren

VERNEBLER SMALL
G2-NBT SMALL

2-3 cm 1 cm

für kleine 
Oberflächen

in der Thorakoskopie Versiegelung und 
Verstärkung von 
manuellen oder 
mechanischen 

Nähten; Hämostase 
und Versiegelung 

nach BiopsienVERNEBLER MINI KURZ
G2-NBT SM SHORT

in offenen 
Operationsverfahren
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