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SUNRISE MEDICAL
revoluciona la marcha y el desarrollo 
infantil con el andador MyWay+ de Leckey
Los niños con necesidades especiales a menudo tienen 
los músculos más débiles. Esto puede afectar su 
marcha, función y también el desarrollo de la 
articulación de la cadera. Sunrise Medical presenta 
un diseño revolucionario que mejora la experiencia 
sensorial y el desarrollo del movimiento de niños 
y adolescentes con su MyWay+.
Gracias a su sistema de armazón abierto, la empresa 
ha logrado destacar en el sector de los andadores. Su 
diseño de sujeción de tronco con soporte de hombros 
proporciona la estabilidad necesaria para ayudar en el 
control de la cabeza y el movimiento de las extremidades 
superiores, permitiendo a los más jóvenes mantener sus 
manos libres para jugar y explorar.

SISTEMA ÚNICO DE ARNÉS EN CORSÉ Y RUEDAS 
MULTIFUNCIÓN

MyWay+ es un producto pionero dirigido y enfocado al 
desarrollo de la movilidad infantil. Su arnés sujeto al 
corsé del andador proporciona al niño un soporte de 
360º con gran estabilidad en el tronco. Además de ser 
cómodo y flexible, está estructurado para ayudar 
a manejar el tono muscular bajo o alto, y guiar los 
movimientos dinámicos sinusoidales de la marcha 
de manera efectiva.
Para niños que no pueden completar una 
transferencia de pie, las cinchas para grúa 
opcionales hacen que el niño pueda ser elevado con 

la ayuda de una grúa directamente utilizando
el arnés MyWay+. 
Para quienes avanzan gradualmente desde la 
bipedestación hasta la marcha, cada pequeño progreso 
representa un hito clave, como el desplazamiento 
lateral del peso, el paso lateral y el control del 
equilibrio.
La función de bloqueo lateral del MyWay+ bloquea las 
ruedas del armazón en posición lateral, dirigiendo el 
desplazamiento lateral del niño y fortaleciendo así los 
músculos abductores de la cadera, claves para 
optimizar el desarrollo fisiológico de las articulaciones 
de la cadera en los más pequeños.

AJUSTE PERSONALIZADO PARA CADA NIÑO

MyWay+ está disponible en 3 tamaños, siendo válido 
para niños desde el año hasta los 16 años 
aproximadamente. Las guías de tobillo opcionales 
ayudan a separar las piernas del niño y controlar la 
marcha en tijeras y la cuña anti-tijera ofrece soporte 
proximal para ayudar a reducir la aducción de cadera.
Las asas ajustables en altura para adultos permiten 
guiar el armazón en espacios pequeños y ayudarán a 
que los primeros pasos se conviertan en movimientos 
significativos.
Todas las variables que ofrece este andador 
consiguen adaptarse a las necesidades y 
habilidades de cada niño. ■

Para más información sobre el andador MyWay+ y sus complementos y características, visita www.SunriseMedical.es 

ortoprotesica_125 (23 x 31).indd   56ortoprotesica_125 (23 x 31).indd   56 27/3/25   9:0527/3/25   9:05



AVILÉS – GIJÓN

Tel.: 985 541 539

www.poliortos.com
info@poliortos.com

CENTRAL DE FABRICACIÓN
FABRICACION Y DISEÑO

DE PRÓTESIS Y ORTESIS CON CANFIT 
CAD/CAM DE VORUM

Encajes Corsés Fresados 

C/ Morse, 45, p.I. San marcos
28906 Getafe (Madrid)

Tel. 916 838 880
www.ortosur.es • ortosur@ortosur.es

AQUÍ
SU PUBLICIDAD
91 571 66 40

comunicacion@fedop.org

www.fedop.org/comunicacion/
revista-ortoprotesica/ Ortopedialafamamurcia.es

ortopedialafama@gmail.com

Avenida de 
la Fama, 10, 
Murcia

Avda. San Ignacio 10
Pamplona
cajasi@lorcasalud.com
Calle Acella, 2
Pamplona
acella@lorcasalud.com

948 22 65 00

Ortopedia
Rico Nestares

Alameda Principal, 21
Málaga

952 06 02 86

Avda. Sinforiano Madroñero, 
15
Tel./fax: 924 261 371
Móvil 667 572 915
06011 Badajoz

C/ Canalejas, 13
Tel.: 924 802 591
06400 Don Benito

ortocoex@gmail.com

Ort� edia Cen� o Ort� édico Ex� emeñoOrt� edia Cen� o Ort� édico Ex� emeño

EQUIPAMIENTO COMERCIAL 
DE ORTOPEDIAS

• Mesas regulables en altura

• Rótulos y pantallas de LEDs

• Mobiliario de exposición y mostradores

• Sistemas de almacenajes

www.praxistrader.es / www.praxistrader.com / www.escritorio-elevable.com

Contacto: Alejandro Solanas
export@praxistrader.com

629 30 65 13 / 97 692 42 74

ortoprotesica_125 (23 x 31).indd   57ortoprotesica_125 (23 x 31).indd   57 27/3/25   9:0527/3/25   9:05



PRODUCTOS

DE INNOVACIÓN

¡DESCUBRE LAS NUEVAS 
TENDENCIAS DE 

VenoTrain®

para 2025!

¡La moda y el bienestar se unen en una explosión de 
color! A partir del 1 de febrero de 2025, VenoTrain®

introduce dos tonalidades exclusivas que revolucionarán 
el cuidado venoso: FRENCH LAVENDER e IRISH 
GREEN. Durante los próximos dos años, estos colores 
vibrantes estarán disponibles enw la gama clásica de 
VenoTrain®, permitiendo a tus pacientes disfrutar 
de un equilibrio perfecto entre estilo y salud.

MODA Y SALUD EN UNA COMBINACIÓN 
PERFECTA

La innovadora colección de VenoTrain® de Bauerfeind 
ofrece soluciones de compresión médica que priorizan 
la comodidad sin perder sofisticación. Ahora, con la 
llegada de FRENCH LAVENDER, un tono refinado y 
elegante, e IRISH GREEN, enérgico y refrescante, las 
piernas de tus pacientes no solo recibirán el mejor 
tratamiento venoso, sino que también lucirán 
modernas y llenas de vitalidad.

DESCUBRE LA EXCELENCIA DE LA GAMA 
VENOTRAIN®

  VenoTrain® micro
• Más del 50 % de microfibra para una sensación 

de suavidad y confort inigualable.
• Diseñada para problemas venosos de leves 

a moderados.
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• Disponible en una amplia variedad de colores, 
diseños y en su exclusiva versión Batik.

 VenoTrain®soft
• Diseñado tanto para hombres como para mujeres.
• Ideal para tratar problemas venosos moderados.
• Gran selección de colores y estilos para adaptarse 

a cada paciente.

 VenoTrain®soft S
• Empeine sin arrugas que se adapta perfectamente 

a la piel.
• Talón Easy Heel de 90° que facilita la colocación.
• Material transpirable para una sensación fresca 

y ligera.

VenoTrain® impuls
• Diseñada especialmente para pacientes con 

lipedema.
• Indicada para problemas venosos avanzados 

y síndrome postrombótico.
• Apta para hombres y mujeres.
• Material de microfibra ultra suave y seguro para 

la piel.

EL AJUSTE PERFECTO BASADO EN PERSONAS 
REALES

Las medias VenoTrain® son únicas en el mercado al 
basar su sistema de tallaje en escaneos de personas 
reales, garantizando un ajuste preciso y personalizado 
para cada paciente.

UN PASO ADELANTE EN BIENESTAR Y ESTILO

Con la llegada de FRENCH LAVENDER e IRISH GREEN, 
Bauerfeind refuerza su compromiso con la innovación 
y el diseño. Si buscas brindar a tus pacientes una 
solución venosa eficaz sin renunciar a la elegancia, 
los nuevos colores de VenoTrain® son la opción ideal.
¡Descubre la colección y dale un toque de color y 
bienestar a la vida de tus pacientes con VenoTrain®! 
Disponible a partir del 1 de febrero de 2025. ■
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DISPOSITIVOS DE APOYO

ESTADO DE LA TÉCNICA

Factores que influyen en la distribución de 
la presión: las investigaciones han demos-
trado que la posición en la silla de ruedas 
influye en la distribución de la presión so-
bre las nalgas. En este sentido, el ajuste 
del ángulo del respaldo, el apoyo para las 
piernas y la inclinación del asiento son los 
aspectos más importantes [7-9]. La distri-
bución de la presión se ve influida no solo 
por el ajuste de la silla de ruedas, sino 
también por la propulsión independiente. 
La posición de la TI varía, ya que se ha ob-
servado una rotación pélvica media de 11,2° 
en el plano sagital [10].

Distribución de la presión y medición de 
la presión: utilizando el análisis de ele-
mentos finitos (FEA, por sus siglas en in-
glés), se demostró que la medición de la 
presión en la superficie de la piel no repre-
senta necesariamente con exactitud la dis-
tribución de la presión en la zona de la tu-
berosidad isquiática [11-13]. Sin embargo, 
los estudios realizados sugieren que unos 
valores bajos de presión en la medición de 
la presión superficial tienen un efecto po-
sitivo en la profilaxis de las úlceras por 
presión. Concretamente, en varios estu-
dios se aliviaron las zonas de las TI con la 
ayuda de un cojín de asiento contorneado 
[14-16].

METODOLOGÍA

Un concepto recientemente desarrollado 
permite localizar la posición individual de 
la TI y proporcionar un alivio específico. Se 
utiliza una alfombrilla de medición de la 
presión para crear una imagen de la pre-
sión en las nalgas. Posteriormente, los da-
tos de medición se utilizan con fines geomé-
tricos para crear la forma de un cojín de 

Innovador concepto de modelización  
de un elemento de asiento para la 
prevención de úlceras por presión

M. Rosanowski

En este artículo se describe el enfo-
que de desarrollo de un elemento 
de asiento personalizado para usua-
rios de sillas de ruedas basado en 
datos de medición de la presión. La 
adaptación se diseñó pensando en 
la prevención de las úlceras por 
presión, especialmente en la zona 
de las tuberosidades isquiáticas. El 
objetivo de este trabajo era mostrar 
una forma de procesar la informa-
ción de medición de la presión con 
fines geométricos para crear un 
elemento de asiento que influyera 
en la distribución de la presión. Para 
ello, se realizó y analizó una prueba 
con un sujeto de ensayo. Se consi-
guió una reducción significativa de 
la presión en la zona de las tubero-
sidades isquiáticas. 

Palabras clave: úlcera por presión, 
silla de ruedas, cojín de asiento, dis-
tribución de la presión, medición de 
la presión

INTRODUCCIÓN

Se calcula que hasta medio millón de 
personas sufre úlceras por presión cada 
año en Alemania y que aproximadamen-
te 10.000 fallecen cada año como con-
secuencia de ellas. Las consecuencias 
personales y sociales son considerables. 
El coste de tratar a una persona con una 
úlcera grave por presión puede llegar a 
50.000 euros, mientras que el coste total 
anual para el sistema sanitario asciende 

a 2.000 millones de euros. Los expertos 
calculan que sería posible ahorrarse la 
mitad de estos costes con mejores medi-
das terapéuticas [1].

Los usuarios de sillas de ruedas se ven 
especialmente afectados por las úlceras 
por presión, ya que pasan hasta 12 horas al 
día en ellas. Sin embargo, sentarse es esen-
cial para ellos: si ya no pueden sentarse 
debido a las úlceras por presión, pierden 
prácticamente toda su movilidad. El resul-
tado suele ser la postración en cama y una 
mayor necesidad de cuidados [2, 3].

CONCEPTOS BÁSICOS

Las úlceras por presión son lesiones lo-
calizadas de la piel y, dado el caso, el teji-
do subyacente. La causa es una presión 
externa cuyo efecto depende de la dura-
ción de la exposición. La presión provoca 
una alteración de la circulación sanguí-
nea. Esto conlleva una parada parcial de 
la circulación sanguínea en los capilares 
y trastornos metabólicos, lo que se cono-
ce como isquemia [2, 4]. El hecho de que 
la isquemia provoque daños tisulares de-
pende del tejido en cuestión y de la dura-
ción. Cuanto mayor sea el metabolismo 
del tejido respectivo, menor es la toleran-
cia a la isquemia. Las fuerzas de cizalla-
miento, los entornos húmedos y los ede-
mas agravan el riesgo [2].

Las zonas de alta presión suelen produ-
cirse en el interior del tejido, ya que el es-
queleto actúa como contrafuerte para la 
presión externa. Si el esqueleto tiene pro-
minencias agudas, la presión se concentra 
en el tejido circundante [2, 5]. En los usua-
rios de sillas de ruedas, los valores de pre-
sión elevados se dan sobre todo en la zona 
del coxis, el trocánter mayor y la tuberosi-
dad isquiática (TI) [6].
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asiento. Para ello, se realizó una medición 
con un sujeto de ensayo y se creó y fabricó 
el modelo de cojín de asiento. A continua-
ción, se realizó una nueva medición utili-
zando el elemento de asiento.

PROCEDIMIENTO

Perfil de requisitos
Además del alivio de presión en la zona de 
las TI, se definieron otras zonas de carga y 
alivio (fig. 1). En estas zonas, la forma debe 
ser modificable para que pueda influir en 
la distribución de la carga.

Por lo tanto, la modificación debe ofre-
cer la posibilidad de:

•	 Profundizar en la zona de alivio para re-
ducir la presión. 

•	 Aumentar la superficie para tener en 
cuenta los movimientos de la posición 
de la tuberosidad. 

Desarrollo del concepto
Para crear el contorno del asiento, se utili-
zó el programa de CAD Rhinoceros 3D.

El software de medición de la presión 
muestra los valores de cada uno de los 
sensores de presión en una cuadrícula, si-
milar a un tablero de ajedrez (fig. 2). Esta 
información (valor y posición de la presión) 
se utiliza para generar la forma del mode-
lo. Para ello, la cuadrícula se reconstruye 
en el programa de CAD y los valores de 
presión pueden importarse a esta cuadrí-
cula. La posición de los valores de presión 
se traduce en coordenadas X e Y, mientras 
que el valor de presión se traduce en una 
coordenada Z. La representación tridimen-
sional de los valores de presión muestra ya 
un contorno de nalgas (fig. 3). Como esta 
forma no es adecuada, se manipulan pre-
viamente los valores de presión y se modi-
fica o controla la forma de este modo.

Por un lado, la manipulación se realiza 
para suavizar el modelo y crear simetría. 
Por otro lado, en la representación tridi-
mensional puede reconocerse un valle en-
tre los picos de presión de las TI. No debe 
permitirse que se acumule presión en esta 
zona, por lo que hay que «salvar» el valle. 
En el último paso, se amplía la superficie 
de las TI para tener en cuenta los movi-
mientos de las tuberosidades. Por lo tanto, 
la manipulación se realiza esencialmente 
en tres pasos (fig. 4).

Una vez manipulados los datos de pre-
sión, pasan al modelo. El resultado es la 

Figura 1. 
Elemento de 
asiento con 
carga (verde) y 
alivio (rojo).

Figura 2. Imagen de medición de la presión con 
valores de presión y sombreado en color.

Figura 3. Imagen de presión tridimensional.

Figura 4. Tres pasos de procesamiento: azul - 
valores de entrada; naranja - todos los valores 
reflejados y promediados; verde - manipulación de 
la zona media del asiento; rojo - manipulación  
de las zonas de transición.

Figura 5. Superficie de asiento generada por 
puntos de coordenadas y curvas.

Región glútea

Trocánter 
mayor

Tuberosidad isquiática

Coxis

Apoyo del muslo
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Figura 7. Elemento de asiento acabado.

Figura 8. Medición de la presión 1 con espuma de 
30 mm.

Figura 9. Medición de la presión 2 con elemento de 
asiento de forma optimizada.

Tabla 1. Comparación de los valores de presión y de la superficie de contacto.

Espuma de 30 mm Con forma optimizada

Superficie total de contacto 1.527,32 cm2 1.648,12 cm2

Valor medio de presión 43,801 mmHg 430,63 mmHg

Desviación típica del valor medio de presión 22,92 mmHg 20,04 mmHg

disposición de los puntos de coordenadas. 
Estos se utilizan para generar curvas. A su 
vez, las curvas sirven para generar la su-
perficie de asiento (fig. 5). En los pasos si-
guientes, el contorno del asiento se utiliza 
para diseñar el elemento de asiento com-
pleto, que se fabrica después utilizando un 
robot fresador (fig. 6, 7).

RESULTADOS

La primera medición de la presión (fig. 8) 
se realizó con una almohadilla de espuma 
plana de 30 mm de espesor. Las zonas de 
presión máxima de las TI son claramen-
te reconocibles. La segunda medición 
de la presión con el elemento de asiento 
contorneado muestra un claro cambio en 
estas zonas (fig. 9).

En general, el valor medio de la presión 
y la desviación típica han disminuido, mien-
tras que la superficie de contacto ha au-
mentado (tabla 1).

A continuación, se examina en particular 
la zona de la tuberosidad isquiática. Para 
ello, los cuatro cuadrantes adyacentes con 
los valores de presión más elevados se de-
finieron como la región de la tuberosidad 
isquiática. La superficie restante represen-
ta, pues, una segunda región. A continua-
ción, se analizan ambas regiones (fig. 10).

Los valores de presión de la región de la 
tuberosidad isquiática del cojín de asiento 
con forma optimizada presentan valores 
de presión significativamente inferiores a 
los de la misma región de la espuma. Las 
demás zonas no difieren mucho entre sí. 
Todas las zonas tienen una desviación típi-
ca elevada.

DISCUSIÓN

El elemento de asiento con forma optimiza-
da tiene un valor de presión media un 
7,2 % menor (aprox. 3 mmHg). Al mismo 
tiempo, la superficie total aumenta en un 
7,3 % (aprox. 120 cm²). Esto indica que la 
presión cambia en proporción a la super-
ficie. En consecuencia, una mayor superfi-
cie de contacto hace que disminuya el valor 
medio de presión. La desviación típica del 
asiento con forma optimizada se reduce en 
un 12,6 % (aprox. 2 mmHg). Esto pone de 
manifiesto que los valores de presión se 
acercan al valor medio y, por lo tanto, los 
valores altos también se reducen.

La distribución de la presión entre la tu-
berosidad isquiática y la superficie restante 

Figura 10. Representación gráfica de las dos regiones y las dos mediciones.

Distribución de presión entre la región isquiática y la superficie restante
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Figura 6. Fabricación mediante robot fresador.
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¿CAMINAR AL RITMO DE UN COMPÁS 
MEJORA LA MARCHA PROTÉSICA? 

EFICACIA DE LAS ORTESIS  
DE REMODELADO CRANEAL 
para el tratamiento 
temprano  
de la braquicefalia

ORTOORTOciencia

Más 
información  

en los QR

Mediante la revisión retrospectiva de historias 
clínicas, investigadores de la Universidad del 
Suroeste de Texas han analizado los efectos de 
la gravedad inicial y la edad en el tratamiento 
con ortesis de remodelado craneal para la 
braquicefalia, concluyendo que el 
tratamiento con este dispositivo 
debe iniciarse lo antes posible  
y que debe evitarse que la 
deformación de la cabeza 
progrese sin intervención.

El entrenamiento de la marcha es 
importante para que los usuarios 
de prótesis de miembros inferiores 
recuperen la movilidad; sin 
embargo, los enfoques 
tradicionales suelen presentar 
desafíos relacionados con el 
tiempo, el costo y la accesibilidad. 
Por ello, un equipo de 
investigadores canadienses ha 
explorado la tecnología portátil 
para el entrenamiento de la 
marcha al aire libre. 

muestra que el valor medio de la presión 
de las TI se ha reducido en un 36,10 % 
(39,9 mmHg) con el cojín moldeado. Un vis-
tazo a los valores máximos muestra que se 
ha reducido en un 33,10 % (42 mmHg) con 
el cojín moldeado en la zona de las TI.

La reducción del valor máximo y de los 
valores medios en la zona de las tuberosi-
dades isquiáticas muestran con relativa 
claridad que el moldeado puede servir 
para aliviar la presión y, por lo tanto, tam-
bién para prevenir las úlceras por presión.

Sin embargo, un examen más detallado 
pone de manifiesto que el valor de presión 
más elevado del cojín de asiento de forma 
optimizada ya no se encuentra en la zona 
de las TI, sino en la zona de la superficie 
restante. Dado que existen otros puntos de 
riesgo en la zona de las nalgas, además de la 
tuberosidad isquiática, es importante analizar 
críticamente dónde se localiza exactamente 
este pico de presión.

LIMITACIÓN

La configuración de la prueba con un solo su-
jeto no suele ser muy significativa.

El programa informático de la alfombrilla de 
medición también mostró fuerzas de peso di-
ferentes entre los dos procesos de medición. 
La alfombrilla utilizada para la medición de la 
presión no puede registrar valores de presión 
tangencial. Solo se registraron las fuerzas nor-
males. Por lo tanto, cabe suponer que las fuer-
zas que actúan tangencialmente se producen 

con más frecuencia en el asiento con forma 
optimizada, que no se registraron y que de ahí 
surgió la diferencia. En consecuencia, se de-
terminó y aplicó un factor de corrección. No es 
posible precisar el grado de exactitud de esta 
corrección. 

La alfombrilla de presión puede afectar a las 
propiedades del cojín de asiento. Por ejemplo, 
la alfombrilla puede abarcar depresiones, lo 
que distorsiona las propiedades del asiento.

CONCLUSIONES

Para este trabajo, se realizó una revisión bi-
bliográfica sistemática con el fin de com-
prender las causas de las úlceras por pre-
sión en usuarios de sillas de ruedas y 
determinar los requisitos de una imagen de 
presión óptima. Aunque la imagen de pre-
sión ideal no estaba claramente definida, sí 
podían definirse los requisitos básicos. Se 
desarrolló un concepto para la creación de 
un modelo de asiento que tuviera en cuenta 
estos requisitos y se probó en un sujeto de 
ensayo.

Por lo general, es posible crear el modelo 
a partir de los valores de presión medidos y 
las medidas del cuerpo, y existen numero-
sas opciones para dar forma al elemento de 
asiento. En el estudio se probó una variante 
como ejemplo. Un enfoque estructurado de 
la manipulación de los valores de presión y 
el uso de programas informáticos de diseño 
hacen que el proceso sea reproducible. Las 
mediciones previas y posteriores permiten 

ganar experiencia y utilizarla para mejorar 
el proceso.

Se necesitan más investigaciones, inclui-
dos estudios con voluntarios y estudios de 
seguimiento, para elaborar directrices cla-
ras sobre la distribución de la presión.

En conclusión, puede decirse que el con-
cepto presentado es objetivamente mensu-
rable y reproducible y, por lo tanto, tiene 
potencial para mejorar la calidad de la asis-
tencia.

El autor
Martin Rosanowski, Ingeniero.
Jefe de equipo fabricación especial  
para rehabilitación
Schaub GmbH & Co. KG
Bötzinger Str. 55 
79111 Friburgo (Alemania)
martin.rosanowski@schaub.eu
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Estocolmo, del 16 al 19 de junio
www.ispoint.org/event/ispo-
20th-world-congress

toma nota

ETIQUETADO ENGAÑOSO
en baterías de gel
En los últimos años, se han introducido en el mercado productos 
que no cumplen con los estándares internacionales establecidos 
para las auténticas baterías de Tecnología Gel. Los usuarios 
finales de equipos de movilidad de uso intensivo se han 
acostumbrado a un nivel de calidad, duración de la batería 
y rendimiento, que ahora, tal vez sin saberlo, comprometen todas 
estas características con estos nuevos productos.
Para el usuario final hay una disminución de beneficios 
y rendimiento con baterías AGM o Gel “Híbrido”, ya que estas 
tecnologías no ofrecerán la vida y el rendimiento de las baterías 
de Gel auténticas. Los usuarios de estos equipos complejos de 
movilidad son totalmente dependientes de la vida útil de una 
batería, para la que la Tecnología Gel es la mejor solución.
El etiquetado desvirtuado de productos manufacturados, los más 
habituales asiáticos, es un tema candente en la actualidad. Sin 
embargo, independientemente del país de origen, las baterías 
AGM y “Hybrid” Gel cuesta mucho menos producirlos que las 

baterías de Tecnología Gel auténticas. Utilizan diferentes 
procesos y materiales de fabricación y no están obligados a 
cumplir con las mismas definiciones de productos que los 
fabricantes de baterías auténticas de Gel deben seguir. Las 
baterías de gel “híbridas” y aquellas mal etiquetadas 
como baterías de Gel están tergiversando el mercado en un 
intento de capitalizar la larga y positiva reputación de las 
baterías de tecnología Gel auténticas.
Los usuarios de equipos de movilidad de uso intensivo siempre 
deben verificar con su proveedor que las baterías utilizadas en sus 
equipos son baterías de Gel auténticas. 
Las marcas más fiables de baterías de Gel genuinas se fabrican 
desde hace décadas y tienen un rendimiento en ciclos más que 
probado. Ofrezca a sus clientes la potencia más fiable y rentable 
mediante las marcas de baterías que le ofrecen la tecnología de 
Gel auténtica. Al pedir su equipo, insista en conseguir baterías 
originales de tecnología Gel. ■
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