ANATOMICAL POST

ANATOMICAL SUPER-LIGHT
(TRASLUCENTI)

ANATOMICAL POST S (sTERILY

Perni endocanalari conici in fibra di vetro

ISTRUZIONI PER L'USO

Trattamento endodontico

Utilizzare la tecnica manuale o meccanica gradita, considerando
la necessita di ottenere una forma troncoconica che presenti nella
porzione media del canale a circa 6-7 mm dall'apice un diametro di
almeno 0,5 mm. Preparazioni pit ampie permetteranno di utilizzare
gli Anatomical Post di dimensioni maggiori o di approfondire
maggiormente l'introduzione del perno nel canale.

Prima di procedere alla chiusura della zona apicale del canale
effettuare una prova del perno prescelto. Deve approfondirsi
per almeno 6-7 mm senza sforzo. Se cio non avvenisse, ripassare
uno strumento endodontico di diametro o conicita maggiore
del precedente, o l'ultimo strumento utilizzato, avvicinandolo
maggiormente alla lunghezza di lavoro.

Chiusura del canale

Si sconsiglia 'uso di cementi contenenti Eugenolo in quanto questi
potrebbero interferire con la polimerizzazione dei materiali resinosi.
Procedere all'otturazione del canale secondo la tecnica prescelta,
quando possibile & conveniente lasciare libera da prodotti di
otturazione la porzione del canale che sara occupata dal perno.

Rettifica del canale

Asportare tutto il materiale di otturazione, o le tracce di esso, sino
alla profondita interessata dal perno, per mezzo della fresa in acciaio
Universal Shaper di dimensione corrispondente al perno prescelto
(Small = color Bianco, Medium = color Giallo, Large = color Blu).
La fresa & di forma esattamente sovrapponibile al corrispondente
perno in fibra maggiorata nel diametro di 0,05 mm per ripulire la
superficie dentinale e ospitare i prodotti di cementazione adesiva.
Lafresa deve essere sterilizzata a calore umido (ad. es 134°Cx3'-121°C
x 15') e posta in una busta per autoclave. Le frese Universal Shaper,
oltre ad un trattamento di superficie che ne migliora la capacita di
taglio, presentano due tacche di profondita poste a 7 e a 9 mm dalla
punta. Tali tacche facilitano il controllo della profondita operativa
desiderata. Sono idonee alla rettifica canalare sia in caso di utilizzo di
Anatomical Post che di Anatomical Super-Light Post Precision.

Lunghezza del perno

Determinare la lunghezza del perno e tagliare I'eccedenza
utilizzando esclusivamente un disco separatore diamantato per
evitare di "sfibrare” il perno ed indebolirlo. Non usare mai frese o
tronchesini. Si raccomanda di eseguire il taglio fuori dal cavo orale.
Se si gradisce mantenere l'originaria lunghezza del perno durante le
fasi ricostruttive & sempre possibile il suo accorciamento a misura al
termine della polimerizzazione del moncone. In questo caso & anche
possibile I'utilizzo di una normale fresa.

Trattamento del canale

Al termine della strumentazione endodontica accompagnata
dall’azione combinata di EDTA e Ipoclorito di sodio per una idonea
detersione, e la rettifica con frese Universal Shaper, si consiglia la
mordenzatura della dentina canalare per 20 secondi.

Sciacquare e asciugare delicatamente con coni di carta e/o leggeri
getti d'aria. Non disidratare.

Inserimento del perno

Maneggiare il perno solo con strumenti idonei evitando il contatto
con le mani. In quest'ultimo caso, pulire il perno con alcool o con un
agente sgrassante.

Pennellare un adesivo smalto/dentinale duale, seguendo le istruzioni
del produttore, sia sulle pareti del canale che sul perno. Quindi
utilizzare un cemento composito, meglio se auto-foto polimerizzabile
(duale) a base di Bis-GMA per affinita con la resina costitutiva del perno.
La consistenza dell'impasto deve essere fluida. Inserire il cemento
nel canale per mezzo di una siringa munita di ugello endodontico
e direttamente sul perno con un pennellino, secondo le indicazioni
del produttore. Introdurre il perno nel canale sino alla profondita
prescelta. Se il materiale adottato & duale, fotopolimerizzare la
porzione visibile del cemento per 20 secondi, quindi attendere il
completo indurimento. Se il materiale adottato in cementazione
& autopolimerizzante attendere I'indurimento completo (circa 4
minuti). Non utilizzare materiali semplicemente fotopolimerizzabili.
Se si utilizza un cemento duale - fortemente consigliato — procedere
all'inserimento del perno come descritto precedentemente, ma
polimerizzare con lampada idonea portando l'ugello piu vicino
possibile al fascio di fibre del perno, utilizzando un tempo di almeno
60 secondi. Attendere quindi il completo indurimento (5-6 minuti
almeno).

NOTA: i Perni di misura Small possono essere utilizzati, a discrezione
del medico, in condizioni di sollecitazione limitata (singolarmente,
ad esempio nella zona incisale, oppure in accoppiamento con altri
perni).

Costruzione del moncone

Il moncone protesico puo essere eseguito utilizzando compositi auto o
fotopolimerizzabili.

Confezionamento
Vedere tabella.

Solo per uso odontoiatrico professionale. Prodotto in Italia.

ANATOMICAL POST
ANATOMICAL SUPER-LIGHT
(TRANSLUCENT)
ANATOMICAL POST S (STERILE)

Fiberglass conical root canal posts

[ INSTRUCTIONS FOR USE

Endodontic treatment

Use your preferred manual or mechanical technique, considering
the need to achieve a truncated cone shape with a diameter of at
least 0.5 mm in the middle portion of the canal about 6-7 mm from
the apex. Wider preparations will allow the larger Anatomical Posts
to be used or deeper insertion of the post into the canal.

Before closing the apex of the canal, test the chosen post. It must be
inserted at least 6-7 mm deep without effort. If this is not the case,
use an endodontic instrument with a larger diameter or taper than
the previous one, or the last instrument used, bringing it closer to
the working length.

Canal closure

Cements containing Eugenol are not recommended as they may
interfere with the curing of resin materials. Perform canal obturation
according to the chosen technique, when possible the portion of
the canal that will be occupied by the post should be left free of
obturation products.

Canal grinding

Remove all or any traces of obturation material up to the depth of the
post using the Universal Shaper steel bur of the size corresponding
to the selected post (Small = White, Medium = Yellow, Large = Blue).
The bur has exactly the same shape of the corresponding fibre post
increased in diameter by 0.05 mm to clean the dentine surface and
accommodate the adhesive cementing products.

The bur should be moist heat sterilised (e.g. 134°Cx 3'- 121°Cx 15)
and placed in an autoclave sachet. In addition to a surface treatment
that improves cutting performance, Universal Shaper burs have two
depth notches at 7 and 9 mm from the tip. These notches make it
easier to control the desired operating depth. They are suitable for
canal grinding both with Anatomical Post and Anatomical Super-
Light Post Precision.

Post length

Determine the post length and cut off the excess using only a
diamond separating disc to avoid "fraying" the post and weakening
it. Never use burs or clippers. We recommend cutting it outside the
oral cavity.

If you prefer maintaining the original length of the post during the
reconstruction stages, it can always be shortened to the required
length when core curing is completed. In this case it is also possible
to use a normal bur.

Canal treatment

After using the endodontic instruments with the combined action
of EDTA and Sodium hypochlorite for proper cleaning, and grinding
with Universal Shaper burs, etching of the root canal dentin for 20
seconds is recommended.

Rinse and dry gently with paper cones and/or gentle air jets. Do not
dehydrate.

Post insertion

Handle the post with suitable tools only and avoid contact with
your hands. Should that be the case, clean the post with alcohol or
a degreasing agent.

Brush a dual enamel/dentine adhesive, following the manufacturer's
instructions, onto both the canal walls and the post. Then use a
composite cement, preferably self- light curing (dual) Bis-GMA-
based as it is similar to the resin making up the post. The texture of
the mixture must be fluid. Insert the cement into the canal using a
syringe fitted with an endodontic nozzle and directly onto the post
with a brush, in compliance with the manufacturer's instructions.
Insert the post into the canal up to the chosen depth. If using a
dual material, light cure the visible portion of the cement for 20
seconds, then wait for it to harden completely. If the material used
in cementing is self-curing, wait until it has fully hardened (approx.
4 minutes). Do not use merely light-curing materials.

If using a dual cement - strongly recommended - insert the post as
described above, but cure with a suitable light, moving the nozzle
as close as possible to the fibre bundle of the post for at least 60
seconds. Then wait for it to harden completely (at least 5-6 minutes).

NOTE: Small posts may be used, at the doctor’s discretion, under
limited stress conditions (individually, e.g. in the incisal area, or in
combination with other posts).

Core construction

The prosthetic core can be made using self or light-curing composites.
Packaging

See table.

For professional dental use only. Made in Italy.

ANATOMICAL POST
ANATOMICAL SUPER-

LIGHT (TRANSLUCIDES)
ANATOMICAL POST S (STERILES)

Tenons endo-canalaires coniques en fibre de verre

MODE D’EMPLOI

Traitement endodontique

Utiliser la technique endodontique mécanique ou manuelle
pour obtenir une forme conique du canal avec un diamétre d'un
minimum de 0.5 mm en son milieu qui doit se situer a environ
6-7 mm de l'apex. De plus larges préparations autorisent des
Anatomical Post de plus grandes dimensions, ou I'introduction de
plus petits tenons qui pénétreront plus profondément dans le canal.
Avant de procéder a la fermeture de la zone apicale du canal de
la racine, essayer le tenon sélectionné qui doit pénétrer 6-7 mm
sans aucune résistance. Si ce n’est pas le cas utiliser un instrument
endodontique ayant un diamétre ou une conicité supérieur qui doit
aussi occuper toute la longueur du canal.

Fermeture du canal

Il est préférable d'utiliser du ciment contenant de I'Eugénol car cela
pourrait interférer avec la polymérisation des matériaux résineux.
Fermer le canal en utilisant la technique habituelle et autant que
possible laisser la partie du canal qui doit recevoir le tenon exempt
de tous produits d’obturation.

Rectification du canal

Retirer tous matériaux ou traces d'obturation sur la partie du
logement du tenon avec un foret en acier Universal Shaper de la
taille correspondante au tenon sélectionné (Petit = couleur Blanche,
Moyen = couleur Jaune, Large = couleur Bleue).

Le foret est le méme que le tenon correspondant, augmenté de 0,5
mm en son diamétre afin de nettoyer la surface dentinaire et de
laisser I'espace nécessaire pour le ciment adhésif.

Les fraises Universal Shaper présentent, outre qu'un traitement
de la surface qui améliore sa capacité de coupe, deux indicateurs
de profondeur situés a 7 et a 9 mm de la pointe. La fraise doit étre
stérilizée a la chaleur humide dans un sachet de stérilization (par
exemple 134°Cx 3' - 121°Cx 15"). Ces ceux indicateurs rendent plus
facile le contréle de la profondeur opérative désirée. Indiquées a la
fermeture du canal soit en cas de utilisation de Anatomical Post que
de Anatomical Super-Light Post Precision.

Longueur du tenon

Décider la longueur du tenon et couper la partie excédante en
utilisant uniquement un disque diamant a séparer pour éviter
"d'user” la goupille et de la fragiliser. Ne jamais utiliser une fraise
ou des ciseaux. Couper I'excédent en dehors de la civité buccale.
Dans le cas ou il y a I'exigence de maintenir la longueur originelle
du tenon pendant les phases de la reconstruction, il est toujours
possible de couper le tenon & mesure a la fin de la polymérisation
du moignon. Dans ce cas, il est possible aussi d'utiliser une fraise
normale.

Traitement du canal

Apreés avoir utilisé un instrument endodontique rincer le canal avec
la solution EDTA et une solution a I'hypochlorite pour une détersion
complete et rectifier avec le foret Universal Shaper. Il est conseillé
également de mordancer la dentine canalaire pendant 20 secondes.
Rincer et sécher délicatement avec des pointes papier et/ou avec de
petits jets d’air. Ne pas déshydrater.

Positionnement du tenon

Tenir le tenon a l'aide d'un instrument approprié afin d'éviter
d'utiliser les doigt. Si vous touchez le tenon nettoyez-le avec de
I'alcool et un détergent.

Appliquer un adhésif amélo/dentinaire double suivant son mode
d’emploi, ceci sur le tenon et les parois canalaires. Utilisez un
ciment composite de préférence auto et photo-polymérisable
(dual) avec une base Bis-GMA qui est compatible avec le tenon.
La consistance du mélange doit étre fluide. Placer le ciment
dans le canal avec une seringue avec une buse endodontique
a canaux directement sur le tenon avec un pinceau suivant les
instructions du fabricant. Introduire le tenon jusqu'a la longueur
désirée. Si le ciment est dual polymériser pendant 20 secondes la
zone visible du ciment et attendre jusqu'a la prise compléte. Si le
ciment est auto-polymérisable, alors attendre 4 minutes jusqu’'a
la prise compléte. Ne jamais utiliser un ciment qui soit seulement
photopolymérisable.

Dans le cas ol on utilise un ciment duale - trés conseillé — procéder
al'insertion du tenon suivant la description précédemment décrite,
mais polymériser avec une lampe spécifique a ce but pendant au
moins 60 secondes, en positionnant la pointe de la lampe trés
proche respect au faisceau de fibres du tenon. Dong, attendre la
prise compléte du ciment (au moins 5-6 minutes).

NOTE: les tenons avec taille Small peuvent étre utilisés, a discrétion
du médecin, dans conditions de tensions limitées (singuliérement,
par exemple dans la zone incisive, ou avec des autres tenons).
Construction de faux-moignon

Vous pouvez réaliser un moignon en utilisant un composite auto ou
photo-polymérisable.

Conditionnement

Voir le tableau.

Uniquement a usage dentaire par des professionnels. Fabrique en
Italie.



ANATOMICAL POST
ANATOMICAL SUPER-LIGHT
(TRANSLUCIDOS)

ANATOMICAL POST S (ESTERILES)

Postes endédonticos cénicos en fibra de vidrio

[ INSTRUCCIONES DE USO

Tratamiento endoddntico

Utilice la técnica manual o mecénica deseada, considerando la
necesidad de obtener una forma troncocénica que presente en
la porcion media del canal a unos 6-7 mm del apice un didmetro
minimo de 0,5 mm. Las preparaciones mas amplias permitirdn
utilizar los Anatomical Post de dimensiones mayores o profundizar
aun mas la introduccion del perno en el canal.

Antes de proceder a cerrar la zona apical del canal, efectie una prueba
del perno elegido previamente. Debe introducirse al menos -6-7 mm
sin esfuerzo. Si esto no ocurre, pase a un instrumento endodontico
con un didmetro o conicidad superior al del anterior, o el Ultimo
instrumento utilizado, acercandolo mas a la longitud de trabajo.

Cierre del canal

Se aconseja el uso de cementos que contengan Eugenol ya que
éstos podrian interferir con la polimerizacién de los materiales
resinosos. Proceda a la obturacién del canal segun la técnica elegida
previamente; dentro de lo que sea posible es conveniente dejar sin
rastros de productos de obturacion la porcién del canal que sera
ocupada por el perno.

Rectificacion del canal

Elimine todo el material de obturacion, o los restos del mismo, hasta
la profundidad ocupada por el perno, mediante la fresa de acero
Universal Shaper con una dimension correspondiente al perno
elegido (Small = color Blanco, Medium = color Amarillo, Large =
color Azul). La fresa tiene una forma exactamente comparable con
el correspondiente perno de fibra con un didmetro aumentado 0,05
mm para limpiar la superficie dentaria y alojar los productos de
cementacion adhesiva.

La fresa ha de esterilizarse con calor himedo (por ejemplo, 134°Cx 3"
—121°Cx 15") e introducirse en una bolsa para autoclave. Las fresas
Universal Shaper, ademads de un tratamiento superficial que mejora
la capacidad de corte, presentan dos muescas de profundidad
situadas a 7 y a 9 mm respecto de la punta. Estas muescas facilitan
el control de la profundidad operativa deseada. Son idéneas para la
rectificacion de canales tanto en el caso de utilizar Anatomical Post
como Anatomical Super-Light Post Precision.

Longitud del perno

Determine la longitud del perno y corte la parte sobrante utilizando
solo un disco separador diamantado para evitar "desfibrar" el perno
y debilitarlo. Nunca utilice fresas ni pinzas. Se recomienda realizar el
corte fuera de la cavidad oral.

Si se prefiere mantener la longitud original del perno durante
las fases de reconstruccion, siempre es posible su acortamiento
a medida al concluir la polimerizaciéon del mufidén. En este caso,
también es posible utilizar una fresa normal.

Tratamiento del canal

Al final de la instrumentacion endoddntica acompanada de la
accion combinada de EDTA e Hipoclorito de sodio para una correcta
limpieza, y la rectificacion con fresas Universal Shaper, se aconseja
el mordentado de la dentina de los canales durante 20 segundos.
Enjuague y seque delicadamente con conos de papel y/o ligeros
chorros de aire. No deshidrate.

Introduccion del perno

Maneje el perno solo con instrumentos idéneos evitando el contacto
con las manos. En este tltimo caso, limpie el perno con alcohol o con
un agente desengrasante.

Con un pincel aplique un adhesivo de esmalte/dental dual,
siguiendo las instrucciones del fabricante, tanto en las
paredes del canal como en el perno. Después, utilice cemento
«composite», mejor si es autofotopolimerizable (dual) a base
de resina Bis-GMA por afinidad con la resina que compone el
perno. La consistencia de la pasta ha de ser fluida. Introduzca
el cemento en el canal mediante una jeringuilla provista de
boquilla endoddntica y directamente en el perno con un pincel,
segun las indicaciones del fabricante. Introduzca el perno en el
canal hasta la profundidad elegida previamente. Si el material
adoptado es dual, proceda a la fotopolimerizacion de la porcion
visible del cemento durante 20 segundos y después espere
a que se endurezca completamente. Si el material adoptado
para la cementacion es autopolimerizante, espere hasta que se
endurezca completamente (aproximadamente 4 minutos). No
utilice materiales simplemente fotopolimerizables.

Si se utiliza un cemento dual -muy aconsejable- realice la
introduccion del perno tal como se ja descrito anteriormente, pero
proceda a la polimerizacién con una lampara idénea situando la
boquilla los mas cerca posible del haz de fibras del perno, utilizando
un tiempo minimo de 60 segundos. Después, espere a que se
endurezca completamente (5-6 minutos al menos).

NOTA: los pernos de tamafno Small pueden utilizarse, a discrecion del
médico, en condiciones de tension limitada (individualmente, por
ejemplo, en la zona incisal,0 bien en combinacién con otros pernos).

Construccion del muidn
El muidn protésico puede realizarse utilizando cementos
«composite» autopolimerizables o fotopolimerizables.

Envase
Ver tabla.

Solo para uso dental profesional. Fabricado en Italia.

ANATOMICAL POST
ANATOMICAL SUPER-LIGHT (TRANSLUZENT)
ANATOMICAL POST S (STERIL)

Konische endodontische Pfosten aus Fiberglas

[H GEBRAUCHSANWEISUNG

Endodontische Behandlung

Die gewiinschte manuelle oder mechanische Technik verwenden,
wobei zu beachten ist, dass im mittleren Teil des Kanals, etwa 6-7
mm von der Spitze entfernt, eine Kegelstumpfform mit einem
Durchmesser von mindestens 0,5 mm erreicht werden muss.
GroBere Préparationen ermdoglichen die Verwendung groBerer
Anatomical Post oder ein grindlicheres Einfiihren des Stifts in den
Kanal.

Vor dem SchlieBen des apikalen Bereichs den gewdhlten Stift
testen. Er muss sich miihelos 6-7 mm tief einfiihren lassen. Wenn
dies nicht der Fall ist, ein endodontisches Instrument mit einem
groBeren Durchmesser oder Konus als das vorherige oder das
zuletzt verwendete Instrument benutzen und es dabei ndher an die
Arbeitslange heranfiihren.

SchlieBung des Kanals

Keine eugenolhaltigen Zemente verwenden, da diese die
Polymerisation von Kunststoffmaterialien beeintrachtigen kdnnen.
Mit dem VerschlieBen des Kanals entsprechend der gewadhlten
Technik fortfahren; wenn es maglich ist, wird empfohlen, den Teil
des Kanals, der vom Stift besetzt sein wird, frei von Produkten zum
Verschlieen zu belassen.

Schleifen des Kanals

Mit dem Stahlfrdser Universal Shaper das gesamte Fiillmaterial
oder Spuren davon bis zur Tiefe des Stifts entfernen, die GroBe
des Frasers entspricht dabei dem gewdhlten Stift (klein = Weil3,

medium = Gelb, gro = Blau). Der Fraser ist so geformt, dass er
exakt auf den entsprechenden Stift aus Glasfaser aufsetzbar ist, er
ist im Durchmesser um 0,05 mm groBer, um die Dentinoberfléche
zu reinigen und die adhésiven Produkte fiir die Zementierung
aufzunehmen.

Der Frdser muss mit feuchter Hitze (z. B. 134°C x 3' - 121°C x
15') sterilisiert werden und in einen Autoklavierbeutel gelegt
werden. Die Fraser Universal Shaper haben zusétzlich zu einer
Oberflachenbehandlung, die die Schneidleistung verbessert, zwei
Tiefenmarkierungen, die 7 und 9 mm von der Spitze entfernt sind.
Diese Markierungen erleichtern die Kontrolle der gewinschten
Arbeitstiefe. Sie sind fir das Schleifen von Wurzelkanélen unter
Verwendung von Anatomical Post sowie Anatomical Super-Light
Post Precision geeignet.

Stiftlange

Die Linge des Stifts bestimmen und den Uberstand unter
ausschlieBlicher ~ Verwendung  einer  Diamanttrennscheibe
abschneiden, um ein ,Ausfransen” des Stifts und eine Schwéchung
zu vermeiden. Niemals Fraser oder Zangen verwenden. Der Schnitt
ist auBerhalb des Mundes auszufiihren.

Wenn es gewiinscht wird, die urspriingliche Lange des Stifts
wahrend der rekonstruktiven Phasen beizubehalten, kann er
jederzeit bei Beendigung der Polymerisation des Stumpfes auf
das richtige MaB8 gekiirzt werden. In diesem Fall ist auch die
Verwendung eines Standardfrasers méglich.

Kanalbehandlung

Am Ende der Behandlung mit endodontischen Instrumenten mit
der kombinierten Wirkung von EDTA und Natriumhypochlorid zur
ordnungsgemaBen Reinigung und dem Beschleifen mit den Frasern
Universal Shape wird eine Veratzung des Zahnwurzelkanals fiir 20
Sekunden empfohlen.

Splilen und vorsichtig mit Papiertampons und/oder leichten
Luftstrahlen trocknen. Nicht dehydrieren.

Einfiigen des Stifts

Den Stift nur mit geeigneten Instrumenten aufnehmen und den
Kontakt mit den Handen vermeiden. Im letzteren Fall den Stift mit
Alkohol oder einem Entfettungsmittel reinigen.

Mit einem Pinsel ein duales Schmelz-Dentin-Adhdsiv gemaf
den Herstellerangaben sowohl auf die Kanalwénde als auch auf
den Stift auftragen. Dann einen Komposit-Zement verwenden,
vorzugsweise selbst- und lichthdrtend (dual) auf der Basis von
Bis-GMA aus Affinitdt mit dem konstituierenden Harz des Stifts.
Die Konsistenz der Mischung muss flissig sein. Den Zement nach
Herstellerangaben mittels einer Spritze mit einer endodontischen
Diise in den Kanal einbringen und mit einem Pinsel direkt auf den
Stift auftragen. Den Stift bis zur gewiinschten Tiefe in den Kanal
einfiihren. Wenn ein dualhartendes Material verwendet wird, den
sichtbaren Teil des Zements 20 Sekunden lang mit Licht ausharten
und dann warten, bis er vollstindig ausgehartet ist. Wenn das
verwendete Fiillmaterial selbsthartend ist, bis zur vollstandigen
Aushdrtung warten (circa 4 Minuten). Keine nur lichthartenden
Materialien verwenden.

Wenn ein dualhdrtender Zement verwendet wird — was dringend
empfohlen wird — mit dem Einsetzen des Stiftes wie oben
beschrieben fortfahren, aber mit einer entsprechenden Lampe
ausharten, dabei die Dise fiir mindestens 60 Sekunden so nah
wie mdglich an das Faserbiindel des Stifts bringen. Dann auf die
vollstandige Aushartung (mindestens 5-6 Minuten) warten.
HINWEIS: Die kleinen Stifte konnen nach Ermessen des Arztes bei
eingeschrankten Beanspruchungsbedingungen (individuell, z. B.im
Inzisalbereich oder in Verbindung mit weiteren Stiften) verwendet
werden.

Aufbau des Stumpfes

Das prothetische Abutment kann mit selbst- oder lichthartenden
Kompositen ausgefihrt werden.

Verpackung
Siehe Tabelle.

Nur fiir den zahnarztlichen gebrauch. Hergestellt in Italien.

ANATOMICAL POST
ANATOMICAL SUPER-LIGHT (PRZEZIERNE)
ANATOMICAL POST S (STERYLNE)

Stozkowe wktady kanatowe z wtdkna szklanego

[ SPOSOB UZYCIA

Leczenie kanatowe

Uzywa¢ preferowanej techniki recznej lub mechanicznej,
uwzgledniajac konieczno$¢ uzyskania ksztattu Scietego stozka,
ktérego srednica w srodkowej czesci kanatu w odlegtosci okoto
6-7 mm od wierzchotka ma wynosi¢ co najmniej 0,5 mm. Wieksze
opracowania pozwolg na uzycie Anatomical Post wiekszego
rozmiaru lub gtebsze wprowadzenie wktadu do kanatu.

Przed przystapieniem do zamkniecia wierzchotka kanatu
przeprowadzi¢ prébe z uzyciem wybranego wktadu. Musi zagtebic
sie bez uzycia sity na odcinek co najmniej 6-7 mm. Gdyby tak nie
byto, ponownie opracowac kanat z uzyciem narzedzia do leczenia
kanatowego o wiekszej $rednicy lub wigkszym stozku, albo z
uzyciem tego samego narzedzia, ale zblizajac je bardziej do dtugosci
roboczej.

Zamykanie kanatu

Odradza sie uzywania cementéw z Eugenolem, poniewaz moga
one zaktéca¢ polimeryzacje materiatéw zywicznych. Przystapi¢
do wypetnienia kanatu z wykorzystaniem wybranej techniki, jezeli
to mozliwe, wygodnie jest pozostawi¢ czes¢ kanatu, ktéra bedzie
zajeta przez wktad, wolna od materiatéw wypetniajacych.
Wygtadzanie kanatu

Usuna¢ caty materiat wypetnienia lub jego pozostatosci az do
gtebokosci wprowadzenia wkfadu, uzywajac stalowego frezu
Universal Shaper w rozmiarze odpowiadajacym wybranemu
wkfadowi (Small = kolor Biaty, Medium = kolor Zétty, Large =
kolor Niebieski). Ksztatt frezu odpowiada doktadnie wiasciwemu
wktadowi z widkna szklanego o srednicy powigkszonej o 0,05 mm
w celu oczyszczenia powierzchni zebiny i pomieszczenia produktéw
do cementowania adhezyjnego.

Frez nalezy poddac wilgotnej sterylizacji cieplnej (np. 134°C x 3' -
121°Cx 15") i wtozy¢ do torebki przeznaczonej do autoklawu. Frezy
Universal Shaper, oprécz specjalnej powierzchni poprawiajacej
ich wydajnos¢ skrawania, posiadaja dwa znaczniki gtebokosci
umieszczone w odlegtosci 7 i 9 mm od wierzchotka. Znaczniki te
utatwiaja kontrole zadanej gtebokosci roboczej. S odpowiednie
do wygtadzania kanatu zaréwno w przypadku uzywania wktadéw
Anatomical Post jak i Anatomical Super-Light Post Precision.

Dtugos¢ wktadu

Ustali¢ dtugos¢ wktadu i odcig¢ nadmiar uzywajac wytacznie
diamentowej tarczy separatora, aby unikna¢ ostabienia wktadu.
Nigdy nie uzywac frezéw ani cazek. Zaleca sie wykonanie ciecia
poza jama ustna.

Jezeli podczas fazy odbudowy ma zosta¢ zachowana pierwotna
ditugos$¢ wktadu, mozna go zawsze skréci¢ do wymaganej dtugosci
po zakonczeniu polimeryzacji kikuta zeba. W takim przypadku
mozna uzy¢ nawet zwyktego frezu.

Opracowanie kanatu

Po zakoriczeniu opracowania z uzyciem narzedzi endodontycznych
wraz z polaczonym dziataniem EDTA i podchlorynu sodu dla
odpowiedniego oczyszczenia, oraz wygtadzeniu z uzyciem frezéw
Universal Shaper, zaleca sie wytrawienie zebiny kanatu przez 20 sekund.
Optukac i delikatnie osuszy¢, uzywajac papierowych saczkow i/lub
lekkiego strumienia powietrza. Nie odwodnic.

Wprowadzanie wktadu

Manipulowa¢ wkladem wylacznie za pomoca odpowiednich
narzedzi unikajac dotykania rekoma. W przypadku dotkniecia dtonig
wyczysci¢ wktad alkoholem lub srodkiem odttuszczajacym.
Postepujac zgodnie z instrukcjami producenta pokry¢ warstwa
dwuskfadnikowego systemu wigzacego zaréwno scianki kanatu jak
i sam wkifad. Nastepnie uzy¢ cementu kompozytowego, najlepiej
samo i S$wiatloutwardzalnego (dwusktadnikowego) na bazie
Bis-GMA ze wzgledu na zgodno$¢ z zywica, z ktorej wykonany
jest wklad. Mieszanka powinna mie¢ ptynng konsystencje.
Wprowadzi¢ cement do kanatu za pomoca strzykawki z dysza
endodontyczng oraz bezposrednio na wktad za pomoca pedzelka,
zgodnie ze wskazaniami producenta. Wprowadzi¢ wktad do
kanatu az do zadanej gtebokosci. W przypadku uzycia materiatu
dwuskfadnikowego utwardzi¢ swiattem widoczng czes¢ cementu
przez 20 sekund, po czym poczekac¢ na catkowite utwardzenie
materialu. W przypadku uzycia do cementowania materiatu
samoutwardzalnego poczekac na jego catkowite utwardzenie (okoto
4 minut). Nie uzywac materiatéw jedynie $wiattoutwardzalnych.

W przypadku uzycia cementu dwuskfadnikowego - szczegdlnie
zalecanego — wprowadzi¢ wktad w opisany powyzej sposob, ale
utwardza¢ $wiattem z uzyciem odpowiedniej lampy, zblizajac
dysze jak najbardziej do wigzki wiokien wkiadu i uzywajac czasu
naswietlania o dtugosci co najmniej 60 sekund. Nastepnie poczekac
na catkowite utwardzenie (co najmniej 5-6 minut).

UWAGA: wktady w rozmiarze Small moga by¢ uzywane, wedtug
uznania lekarza, w przypadku ograniczonych naprezen (w
szczegdlnosci, na przyktad, w obszarze siekaczy, lub w potaczeniu
zinnymi wktadami).

Budowa kikuta

Kikut protezy mozna wykona¢ z uzyciem samo lub
$wiattoutwardzalnych materiatéw kompozytowych.

Opakowanie

Zobacz tabele.

Tylko do profesjonalnego uzytku stomatologicznego. Wyprodukowano
we Whochy.

ANATOMICAL POST
ANATOMICAL SUPER-LIGHT (TRANSLUCIZI)
ANATOMICAL POST S (STERILI)

Pivoti endodontici conici din fibra de sticla pentru
canal

[X INSTRUCTIUNI DE UTILIZARE

Tratamentul endodontic

Adoptati tehnica manuald sau mecanica dorita, avand in vedere
necesitatea obtinerii unei forme tronconice care sa prezinte in
portiunea mediana a canalului la aproximativ 6-7 mm de apex un
diametru de cel putin 0,5 mm. Pregatirile mai ample vor permite
utilizarea Pivotilor Anatomici de dimensiuni mai mari sau o
introducere mai adanca a pivotului in canal.

Inainte de a efectua inchiderea zonei apicale a canalului efectuati o
probd a pivotului ales. Acesta trebuie sa patrunda cu cel putin 6-7
mm fard efort. Daca nu se intdmpla acest lucru, folositi din nou un
instrument endodontic cu diametru si conicitate mai mari decat ale
celui precedent, sau ultimul instrument utilizat, apropiindu-I mai
mult de lungimea de lucru.

Inchiderea canalului

Nu se recomanda utilizarea de cimenturi care contin Eugenol
deoarece acestea pot interfera cu polimerizarea materialelor
rasinoase. Efectuati obturarea canalului conform tehnicii alese; cand
este posibil, este bine sa ldsati portiunea de canal care va fi ocupatd
de pivot fard produse de obturare.

Codice cliente Contenuto Packaging Conditionnement Envase Verpackung Opakowanie Ambalare Zuokevaaia Embalagem
PR003100L ANATOMICAL POST 8 PZ. 8 perni large 8 large posts 8 tenons grands 8 pernos large 8 grofe Stifte 8 wkfadéw w rozmiarze large 8 pivoti mari 8 a&oveg «large» 8 pinos grandes
PR003100M ANATOMICAL POST 8 PZ. 8 perni medium 8 medium posts 8 tenons moyens 8 pernos medium 8 mittlere Stifte 8 wktadéw w rozmiarze medium 8 pivoti medii 8 a&ovec «medium» 8 pinos médios
PR003100S ANATOMICAL POST 8 PZ. 8 perni small 8 small posts 8 tenons petits 8 pernos small 8 kleine Stifte 8 wktadéw w rozmiarze small 8 pivoti mici 8 a&oveg «small» 8 pinos pequenos
PR003106L ANATOMICAL POST EXPERT BOX 60 PZ. 60 perni large 60 large posts 60 tenons grands 60 pernos large 60 grof3e Stifte 60 wktadow w rozmiarze large 60 pivoti mari 60 agoveg «large» 60 pinos grandes
PR003106M ANATOMICAL POST EXPERT BOX 60 PZ. 60 perni medium 60 medium posts 60 tenons moyens 60 pernos medium 60 mittlere Stifte 60 wktadow w rozmiarze medium 60 pivoti medii 60 afoveg «<medium» 60 pinos médios
PR003106S ANATOMICAL POST EXPERT BOX 60 PZ. 60 perni small 60 small posts 60 tenons petits 60 pernos small 60 kleine Stifte 60 wktadow w rozmiarze small 60 pivoti mici 60 a§oveg «<small» 60 pinos pequenos
30 perni large 30 large posts 30 tenons grands 30 pernos large 30 groRe Stifte 30 wktadéw w rozmiarze large 30 pivoti mari 30 d€oveg «large» 30 pinos grandes
PR0031AS9 ANATOMICAL POST EXPERT BOX 90 PZ. 30 perni medium 30 medium posts 30 tenons moyens 30 pernos medium 30 mittlere Stifte 30 wktadéw w rozmiarze medium 30 pivoti medii 30 afoveg «<medium» 30 pinos médios
30 perni small 30 small posts 30 tenons petits 30 pernos small 30 kleine Stifte 30 wktadéw w rozmiarze small 30 pivoti mici 30 afoveg «small» 30 pinos pequenos
5 perni large 5 large posts 5 tenons grands 5 pernos large 5 grofe Stifte 5 wktadoéw w rozmiarze large 5 pivoti mari 5 a&oveg «large» 5 pinos grandes
PRO031ASS ANATOMICAL POST ASSORT. 15 PZ. 5 perni medium 5 medium posts 5 tenons moyens 5 pernos medium 5 mittlere Stifte 5 wkfadéw w rozmiarze medium 5 pivoti medii 5 d€ovec «<medium» 5 pinos médios
5 perni small 5 small posts 5 tenons petits 5 pernos small 5 kleine Stifte 5 wkfadéw w rozmiarze small 5 pivoti mici 5 d€oveg «small» 5 pinos pequenos
PROO31LLL ANATOMICAL SUPERLIGHT 20 PZ. 20 perni large 20 large posts 20 tenons grands 20 pernos large 20 groRe Stifte 20 wktadéw w rozmiarze large 20 pivoti mari 20 &€oveg «large» 20 pinos grandes
PRO031LML ANATOMICAL SUPERLIGHT 20 PZ. 20 perni medium 20 medium posts 20 tenons moyens 20 pernos medium 20 mittlere Stifte 20 wktadoéw w rozmiarze medium 20 pivoti medii 20 4€oveg «<medium» 20 pinos médios
PRO031LSL ANATOMICAL SUPERLIGHT 20 PZ. 20 perni small 20 small posts 20 tenons petits 20 pernos small 20 kleine Stifte 20 wktadéw w rozmiarze small 20 pivoti mici 20 agoveg «small» 20 pinos pequenos
PR0O031PSL ANATOMICAL POST S 10 perni large 10 large posts 10 tenons grands 10 pernos large 10 groBe Stifte 10 wktadéw w rozmiarze large 10 pivoti mari 10 a€ovec «large» 10 pinos grandes
PR0031PSM ANATOMICAL POST S 10 perni medium 10 medium posts 10 tenons moyens 10 pernos medium 10 mittlere Stifte 10 wktadéw w rozmiarze medium 10 pivoti medii 10 afoveg «medium» 10 pinos médios
PR0031PSS ANATOMICAL POST S 10 perni small 10 small posts 10 tenons petits 10 pernos small 10 kleine Stifte 10 wktadéw w rozmiarze small 10 pivoti mici 10 a€ovec «small» 10 pinos pequenos
PR0031SSL ANATOMICAL SUPERLIGHT POST BLISTER 10 perni large 10 large posts 10 tenons grands 10 pernos large 10 groBe Stifte 10 wktadéw w rozmiarze large 10 pivoti mari 10 afoveg «large» 10 pinos grandes
PR0031SSM ANATOMICAL SUPERLIGHT POST BLISTER 10 perni medium 10 medium posts 10 tenons moyens 10 pernos medium 10 mittlere Stifte 10 wktadéw w rozmiarze medium 10 pivoti medii 10 afoveg «medium» 10 pinos médios
PR0031SSS ANATOMICAL SUPERLIGHT POST BLISTER 10 perni small 10 small posts 10 tenons petits 10 pernos small 10 kleine Stifte 10 wktadéw w rozmiarze small 10 pivoti mici 10 a&oveg «<small» 10 pinos pequenos

Rectificarea canalului

Inlaturati intregul material de obturatie

sau resturile acestuia, pana la adancimea

vizatd de pivot, cu ajutorul frezei din otel Universal Shaper de
dimensiunea corespunzitoare pivotului ales (Mic = culoare
Alba, Mediu = culoare Galbena, Mare = culoare Albastru). Freza
are o forma care poate fi suprapusa in mod exact peste pivotul
corespunzator din fibrd cu diametrul marit cu 0,05 mm pentru a
curata suprafata dentinei si pentru a permite gazduirea produselor
de cimentare adeziva.

Freza trebuie sterilizata prin caldurd umeda (de. ex 134°Cx 3' - 121°C
x 15') si introdusa intr-o punga pentru autoclava. Frezele Universal
Shaper, pe ldnga un tratament al suprafetei care le imbunatateste
capacitatea de taiere, prezinta doua marcaje de adancime aflate la 7
si la 9 mm de varf. Aceste marcaje faciliteaza controlul adancimii de
lucru dorite. Sunt potrivite pentru rectificarea canalului atdt in cazul
utilizarii Pivotilor Anatomici ct si in cazul utilizarii Pivotilor Anatomici
Ultra-usori de Precizie.

Lungimea pivotului

Stabiliti lungimea pivotului si taiati partea excedentara utilizand
in mod exclusiv un disc separator diamantat pentru a evita
,defibrarea” si sldbirea pivotului. Nu utilizati niciodata freze sau
clesti. Se recomanda efectuarea tdierii in afara cavitatii bucale.
Daca doriti sa pastrati lungimea initiala a pivotului in timpul fazelor
de reconstructie, il puteti scurta oricand la masura dorita dupa
incheierea polimerizérii bontului. In acest caz este posibila inclusiv
utilizarea unei freze normale.

Tratamentul canalului

La finalul operatiunilor cu instrumentele endodontice insotite de
actiunea combinata a EDTA si a Hipocloritului de sodiu in vederea
curatarii corespunzatoare si la finalul rectificarii cu frezele Universal
Shaper, se recomanda mordansarea dentinei canalului timp de 20
de secunde.

Clatiti si uscati delicat folosind conuri de hartie si/sau jeturi usoare de
aer. Nu deshidratati.

Introducerea pivotului

Manevrati pivotul folosind numai instrumente adecvate si evitand
contactul cu mainile. In caz de contact cu acestea, curatati pivotul cu
alcool sau cu un agent degresant.

Aplicati un adeziv dual pentru smalt si dentind cu o pensuld,
urmand instructiunile producdtorului, atat pe peretii canalului cat
si pe pivot. Folositi apoi un ciment compozit, de preferintd auto-
fotopolimerizabil (dual) pe bazd de Bis-GMA cunoscut pentru
afinitatea sa cu rasina care intra in alcatuirea pivotului. Consistenta
amestecului trebuie sa fie fluidd. Introduceti cimentul in canal cu
ajutorul unei seringi prevdzuta cu canula endodontica direct pe
pivot cu ajutorul unei pensule, conform indicatiilor producatorului.
Introduceti pivotul in canal pand la adancimea prestabilita. Daca
materialul adoptat este dual, fotopolimerizati portiunea vizibila a
cimentului timp de 20 de secunde si asteptati intdrirea completa.
Daca materialul adoptat pentru cimentare este autopolimerizant,
asteptati intdrirea completa (aproximativ 4 minute). Nu utilizati
materiale pur si simplu fotopolimerizabile.

Dacé folositi un ciment dual — foarte recomandat - introduceti
pivotul dupa cum a fost descris anterior, dar polimerizati cu o lampa
adecvatd aducand canula cat mai aproape posibil de fasciculul de
fibre al pivotului, pentru un interval de timp de cel putin 60 de
secunde. Asteptati apoi intdrirea completa (cel putin 5-6 minute).
NOTA: Pivotii de dimensiune Micd pot fi utilizati, la discretia
medicului, in conditii de solicitare limitata (individual, de exemplu in
zona incizald, sau in asociere cu alti pivoti).

Constructia bontului

Bontul protetic poate fi realizat folosind compozite auto sau
fotopolimerizabile.

Ambalare

Vezi tabelul.

Doar pentru uz profesional stomatologic. Fabricat in Italia.

ANATOMICAL POST
ANATOMICAL SUPER-LIGHT (AIAOANEILY)
ANATOMICAL POST S (ATTOZTEIPQOMENOI)

Evdoppiikoi kwvikoi d€oveg amd valovrpata

OAHTIEX XPHXHZ

Evdodovtikn Ospamneia

XPNOIHOTIOIOTE TNV TIPOTIPWHEVN TEXVIKH, XEIPOG A HNXavIKh,
£xovTag umoPn OTI TPEMEL va SNUIOUPYATETE €va oxrHa KOAOUPOU
KWVOU, TO OTI0i0 Va €XEl, OTO HETAIO THApA Tou PI{Ikoy owARva
Kal TEPImov 6-7 mm amnod tnv Kopur, SIAPETpo Touhdylotov 0,5
mm. Av To dvolypa eivat o eupy, Ba éxete Tn SuvatotnTa va
xpnotporoljoete Anatomical Post peyahUtepou peyéBoug i va
elodyete mo Babia tov a§ova otov pIliko cwArva.

Mpw KAgioeTe TNV kKopugaia {wvn Tou PI{IkoU CWARVa, EKTENEDTE
Hia Sokipr Tou emheypévou dfova. Mpémel va Bubiotei Toudylotov
6-7 mm xwpic Suokohia. Av auto Sev oupPei, xpnolpomoloTe éva
evO0B0VTIKO £PYONEID e SIAPETPO 1) KWVIKOTNTA PEYONUTEPN amd
TO TIPONYOUHEVO, I} TO TEAEUTAIO EPYOAEIO TIOU XPNOIUOTIOINCATE,
TPOGEYYI(OVTAG TO TTIEPIOOATEPO OTO HIKOG Epyasiag.

KAeiopo Tou pi{ikov cwhijva

Mn xpnotpomoleite oUYKOMNTIKEG Kovieg TTou mepLéxouv EuyevoAn,
eneldy Ba pmopovoav va €MNPEACOLV TOV TOAMUHEPIOUO TWV



pnTvwdwv LAKwv. Mpoxwpnote otnv éuppaén (oppdylopa) Tou
P1{IkOU OWARVA, LE TNV TEXVIKT TTOU TPOTIATE. AV auTd €ival Suvatd,
00C OUVIOTOUHE VO aQrOETE TO THAHA Tou pI{ikol cwArva dmou Ba
eloayBei 0 a§ovag xwpic mpoiovta épppadng.

A16pBwaon Tou pi{ikov cwARva

Agaipéote OA0 TO UAIKO éupaéng i Ta ixvn autou, péxpt To Babog
omou Ba eloaxdei o dovag, xpnotpomolwvtag pia epéla xdAuBa
Universal Shaper pe péyeBog mou avtiotolyei otov emheypévo aova
(Small = Aeukd xpwpa, Medium = Kitpwvo xpwpa, Large = Mmhe
XpwHa). H poper ™ @pélag tavtifetal akpIPwE Pe TOV avTioToLKo
afova amd valévnpa, pe SIAPETPo peyaliTepn Katda 0,05 mm, yla
Tov KaBaplopd tng em@dvelag Tou Sovtiol mou @No&eviioel TIg
OGUYKOANTIKEG KOVIEG.

H @péla mpénel va anmootelpwvetatl o€ vypn Beppotnta (m.y., 134°C
x 3'-121°C x 15) kat va TonmoBeteital oe cakoUAa autokavatou. Ot
®péleg Universal Shaper, ektog amd tnv em@avelakn eneepyacia
TOUG, MOV BeATIWVEL TNV IKavoTtnTa Komhg, SlaBétouv Suo onuadia
Baboug, oe amdotacn 7 kat 9 mm amd v aixpn. Autd ta onpadia
SteukoAuvouv tnv emitevén Tou emBupnToL BdBoug. Eivai katdAnAa
ya 816pbwon 10 pPIfIkov CwAnva, TOCO av XPNOIUOTIOIETE TO
Anatomical Post, 600 kat to Anatomical Super-Light Post Precision.
Mrikog Tou afova

Mpoodiopiote 10 prikog Tou d€ova kat KOYTe To EMMAEOV KOG,
Xpnotgomolwvtag povo évav adapavtogopo Sioko KOTmG yla va
QAMOPUYETE TNV TPOOROAI TNG LPRE Tou Afova Kal TV §acbEvion
Tou. MnVv xpnotpomoleite moté Ppédeg 1) odovtdypeg kommg. H komm
TIPETEL VA EKTENEOTEL £§w aTO Tr) OTOUATIKY KOINOTNTA.

Av Bé\ete va SlatnprioeTe TO apyIKO prKo¢ Tou dfova katd Tn
S1dpKela Twv PAoewv avadopnong, UMOPEITE MAVTOTE va TO QEPETE
070 EMOUUNTO péyeBOG PETA TOV TOAUPEPIOMO TOU KONOPBWHATOC. X€
QAUTAV TNV TIEPIMTTWON, UMOPEITE VA XPNOIUMOTOICETE Mial KAVOVIKHA
opéa.

Ogpaneia Tou pI{ikol cwAva

A@oU ohokAnpwBei n xprnon Twv evdoSovTIKWY Epyaleiwv
(ouvodevdpevn amd T ouvvduacpévn Spaon EDTA  kat
UMOXAWPIWSOUE VATPIOU Yia TOV OwoTo Kabaplopo) Kat n Siopbwon
ue @pélec Universal Shaper, ouviotatai n adpomoinon tgodovtivng
Tou pi{ikoL owAjva yia 20 Seutepdlenta.

ZeMAUVETE Kal OTEYVWOTE AmaAd e XAPTIVOUG KWVOUE f/Kal Ehappd
pivn aépa. Mnv apudaTwveTe.

Eicaywyn Touv a§ova

Xeipioteite Tov afova povo pe KataMnha epyaleia, amogpedyovrag
TNV EMaQN He Ta xépla. X mepimtwon emagng, kabapiote Tov d§ova
UE aAKOOAN ) AMOMTTAVTIKO.

Aheipte pe mvého wa  kOMa  opditov/odovtivng  SimArg
OKAfpUVONG, OUHPWVA WPE TIG 08nyie TOU KATAOKELAOTH, TOCO
ota Tolwpata Tou PIlikol owAijva, 600 Kal otov dfova. XTn
OUVEXELD, XPNOlHoToloTe pia oUVOETN Kovia, Katd mpotiunon
autopwtomolupept{dpevo (Stmng dpaong), pe Bdon to Bis-GMA
Noyw ouvagelag pe T pntivn Kataokeuic Tou déova. H ver tou
uelypatog mpémel va givat pevotry. ElodyeTe TV cuyKOANTIKF Kovia
oTov PI{IKG WAV, XPNOIHOTIOIWVTAG Hia oUplyya Tou Slabétel
£v8080ovTIKG pUYXOG, Kat ameuBeiag mavw otov a§ova pe éva mvého,
oUp@wva He TI¢ odnyieg Tou kataokevaotr. Eloayete tov d€ova
otov pI{Ikd owhijva, péxpl To emAeypévo BAaBog. Av To UAIKO Tou
xpnotpomotjoate givat SumARg Spdong, wtomolupepioTe ehagpd
TO 0pATO THAHA TNG OUYKOANTIKAG Koviag yia 20 Seutepoemta
Kal, OTr OUVEXELD, TIEPIUEVETE PEXPL VO OKANPUVOED evIEAWG. Av n
OUYKOMNTIKR Kovia gival automoAupepI{OpEVN, TTEPIUEVETE yia TNV
mAiipn okAfjpuvon Tne (mepimou 4 Aemtd). Mn xpnotuomoleite UAIKA
am\ol TOAUPEPIOHOU.

Av  xpnolporoteite  kovia  SumAii¢  okApuvong  (ouviotdral
16laitepa), El0AYETE TOV AEova OTIWE TEPLYPAPETAL TTAPATTAVW, AANG
TIONUHEPIOTE TO HE pia KAaTGMNAN Auyvia, @épvovtag To plyxog
600 T0 Suvatdv Mo Kovtd oTn G€0pN VWV Tou d&ova, yia XPOVIKN
S1dpKeLa TOUAAXIOTOV 60 SEUTEPONETTTWV. TN CUVEXELD, TTEPIUEVETE
yla v mijpn okAjpuvon (Touhdxlotov 5-6 Aemtd).

ZHMEIQYH: Ot dfove¢ peyéBoug  «Small»  pmopolv  va
xpnotgomonBouly, Katd Tn SIAKPITIKY EUXEPEIA TOU YlATPOU, OF
OUVBNKEG TIEPIOPIOPEVNG TTHEONG (MEMOVWHEVA —Yla TTAPAdElypa
0TV MEPLoxn Xapa&nc— 1 o ouvdLATHS pe AANOUG AEOVEC).
Kataokeur Tou koAoBwparog

To mpooBetikd  koAOBwpa  umopel  va  mpayuatomoinOei
XPNOILOTIOIWVTAG  GWTOTOAUMEPI(OUEVA  UNKA  autopatng
avapegnge.
ZuoKevaoia
BAéne mivaka.

Movo yia emayyehuatikn odovtiatpikn xpnon. Kataokevdletar otnv
ltahia.

ANATOMICAL POST
ANATOMICAL SUPER-LIGHT
(TRANSLUCIDOS)
ANATOMICAL POST S (ESTEREIS)

Pinos endocanalares conicos em fibra de vidro

INSTRUCOES PARA O USO

Tratamento endoddntico

Usar a técnica manual ou mecanica desejada, considerando a
necessidade de obter uma forma troncocdnica que apresente na
porcao média do canal a cerca de 6-7 mm do apice um didmetro
de, pelo menos, 0,5 mm. Preparacées mais amplas permitem
usar os Anatomical Post de dimens6es maiores ou de aprofundar
adicionalmente a insercao do pino no canal.

Antes de proceder ao fecho da zona apical do canal, realizar um
teste do pino escolhido. Deve aprofundar-se pelo menos 6-7 mm
sem esforco. Se tal nao ocorrer, passar novamente um instrumento
endodontico de diametro maior que o precedente, o Ultimo
instrumento, aproximando-o mais ao comprimento de trabalho.

Fecho do canal

Desaconselha-se o uso de cimentos que contém Eugenol pois estes
poderao interferir com a polimerizacao dos materiais resinosos.
Proceder a obturacéo do canal de acordo com a técnica escolhida,
quando possivel é conveniente deixar livre de produtos de
obturagéo a porcédo do canal que serd ocupada pelo pino.

Retificacdo do canal

Remover todo o material de obturacéo, ou vestigios dele, até a
profundidade interessada do pino, usando a broca de aco Universal
Shaper de dimenséo correspondente ao pino escolhido (Pequeno =
Branco, Médio = Amarelo, Grande = Azul). A broca tem uma forma
que permite uma perfeita sobreposicao ao correspondente pino de
fibra com um didgmetro maior em 0,05 mm para limpar a superficie
dentindria e alojar os produtos de cimentagéo adesiva.

A broca deve ser esterilizada com calor humido (por ex: 134°C x
3'-121°C x 15') e colocada em um saco para autoclave. As brocas
Universal Shaper, para além de um tratamento de superficie que
melhora a sua capacidade de corte, apresentam duas marcas de
profundidade posicionadas a 7 e 9 mm da ponta. Estas marcas
facilitam o controlo da profundidade operativa desejada. Sao
idéneas para a retificacdo de canal tanto em caso de uso de
Anatomical Post como de Anatomical Super-Light Post Precision.

Comprimento do pino

Determinar o comprimento do pino e cortar o excedente usando
exclusivamente um disco separador diamantado para evitar
"desgastar" o pino e enfraquecé-lo. Nunca usar fresas ou alicates.
Recomenda-se realizar o corte fora da cavidade oral.

Se se desejar manter o comprimento original do pino durante
as fases de reconstrucdo é sempre possivel encurta-lo a medida
quando se concluir a polimerizacao do nuicleo. Neste caso é também
possivel o uso de uma fresa normal.

Tratamento do canal

No fim do uso dos instrumentos endodonticos acompanhados pela
acao combinada de EDTA e Hipoclorito de sédio para uma lavagem
idonea, e a retificacdo com brocas Universal Shaper, recomenda-se a
gravacao da dentina do canal por 20 segundos.

Enxaguar e secar delicadamente com cones de papel e/ou ligeiros
jatos de ar. Nao desidratar.

Insercao do pino

Manusear o pino apenas com instrumentos idéneos evitando o
contacto com as maos. Neste Ultimo caso, limpar o pino com alcool
ou com um agente desengordurante.

Pincelar um adesivo de esmalte/dentina dual, seguindo as
instrucoes do fabricante, tanto nas paredes do canal como no
pino. Em seguida usar um cimento composto, melhor se for auto-
fotopolimerizével (dual) a base de Bis-GMA devido a afinidade
com a resina que constitui o pino. A consisténcia da pasta deve
ser fluida. Inserir o cimento no canal por meio de uma seringa
com bico endodéntico e diretamente no pino com um pincel, de
acordo com as instrucoes do fabricante. Inserir o pino no canal
até a profundidade escolhida. Se o material adotado for dual,
fotopolimerizar a porcao visivel do cimento por 20 segundos, em
seguida esperar o completo endurecimento. Se o material adotado
na cimentacdo é autopolimerizavel, esperar o endurecimento
completo (cerca de 4 minutos). Ndo usar materiais simplesmente
fotopolimerizaveis.

Se se usa um cimento dual - fortemente recomendado - proceder a
inser¢do do pino como descrito precedentemente, mas polimerizar
com ldmpada idénea levando o bico o mais préximo possivel do

feixe de fibras do pino, usando um tempo
de, pelo menos, 60 segundos. Em seguida
esperar o total endurecimento (pelo
menos 5-6 minutos).

NOTA: os Pinos de medida Pequena podem ser usados, a critério
médico, em condicdes de tensdo limitada (individualmente, por
exemplo, na zona incisal, ou em acoplamento com outros pinos).

Construgao do nticleo
0 nucleo de prétese pode ser realizado usando compostos auto ou
fotopolimerizéveis.

Embalagem
Veja a tabela.

Somente para uso profissional odontoldgico. Produzido na Itdlia.

Simboli usati sulla confezione / Symbols used on packaging /
Symboles utilisés sur les emballages / Simbolos utilizados en el
embalaje / Auf der verpackung verwendete symbole / Symbole
na opakowaniu / Simboluri utilizate pe ambalaj / ZuppoAa

TIOU XPNOIUOTIOIoLVTaL 0T cuoKeuaota / Simbolos usados na
embalagem

Consultare le istruzioni d'uso / Consult instructions for use /
Consulter le mode d’emploi / Consultar las instrucciones de uso /
Die Gebrauchsanweisung lesen / Patrz: sposob uzycia / Consultati
instructiunile de utilizare / ZupBouleuteite Tig 08nyiec xpriong /
Consulte as instrugoes de uso

Data di produzione / Date of manufacture / Date de fabrication /
Fecha de fabricacion / Herstellungsdatum / Data produkcji / Data
de fabricatie / Hpepounvia kataokeuric / Data de fabricagao

Non sterile / Not Sterile / Pas stérile / No estéril / Nicht steril /
Niesterylne / Nu steril / Aev eivat amootelpwpévo / Nao estéril

Sterilizzato mediante irradiazione / Sterilized by irradiation /
Stérilisé par irradiation / Esterilizado por irradiacion / Sterilisiert
durch Bestrahlung / Sterylizowane przez napromieniowanie

/ Sterilizat prin iradiere / AmootelpwBnke pe aktivoBolia /
Esterilizado por irradiagao

Non utilizzare se la confezione & danneggiata / Do not use

if package is damaged / Ne pas utiliser si I'emballage est
endommagé / No lo use si el paquete esté dafiado / Nicht
verwenden, wenn das Paket beschadigt ist / Nie uzywac,
jesli opakowanie jest uszkodzone / Nu utilizati daca pachetul
este deteriorat / Mnv T0 XpnoIMOTOIEITE EQV TO TTAKETO €ivat
Kateotpappévo / Nao use se o pacote estiver danificado

Non riutilizzare / Do not reuse / Ne pas réutiliser / No reutilizar /
Nicht wiederverwenden / Nie uzywaj ponownie / Nu refolositi /
Mnv to Eavaypnotpornotrjoete / Nao reutilize

Codice cliente / Customer code / Code client / Cédigo cliente /
Kundencode / Kod klienta / Cod client / Kwdikog mehdtn / Codigo
do cliente

Consultare IFU elettroniche / Consult electronic IFUs / Consulter
les instructions électroniques / Consulte las IFUs electrénicas
/Konsultieren Sie die elektronischen Gebrauchsanweisungen

/ Skonsultuj sie z elektronicznymi IFU / Consultati IFU-uri
electronice / YupBouleuteite nhektpovika IFU / Consulte IFUs
eletronicas

Codice lotto / Batch code / Code de lot / Cédigo de lote /
Chargennummer / Kod partii / Cod lot / Kwdikog maptidag Codigo
de lote

Numero di catalogo / Catalogue number / Numéro de catalogue
/ Nimero de catalogo / Katalognummer / Numer katalogowy /
Numar de catalog / ApiBp6¢ katahdyou / Nimero de catdlogo

Produttore / Manufacturer / Fabricant / Fabricante / Hersteller /
Producent / Kataokevaotric / Fabricante
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