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FIBRE REINFORCEMENT FOR PERIODONTAL SPLINTING

NOACUNEHN TNAC-OUBPO BITAKHA 3A MAPOAOHTAJIHO LUMHVIPAHE

VYZTUZ SKLENENYMI VLAKNY EVERSTICK®PERIO PRO PERIODONTALNI DLAHOVANT
STAKLENA VLAKNA ZA POJACANJE PARODONTNIH UDLAGA

UVEGSZALAS MEGEROSITES A PARODONTALIS SINEZESHEZ

WZMOCNIENIE Z WEOKNA SZKLANEGO DO SZYNOWANIA PERIODONTOLOGICZNEGO
FIBRE DE STICLA PENTRU CONSOLIDAREA IMOBILIZARILOR PERIODONTALE
APMWPYIOLLIEE CTEKNIOBOIOKHO ANA MAPOAOHTANIbHOTO LUMHUPOBAHMA
VYSTUZ ZO SKLENYCH VLAKIEN PRE PARODONTALNE DLAHOVANIE

OJACITVE IZ STEKLENIH VLAKEN ZA PARADONTALNE POVEZAVE

STAKLENA VLAKNA ZA POJACANJE PARODONTALNIH UDLAGA

CKNOBONOKOHHMW 3MILIHIOIOYMI ENEMEHT EVERSTICK® PERIO /115t NEPIOAOHTANBHOIO WWHYBAHHA
FIBER DESTEK PERIODONTAL SPLINTLEME ICIN

STIKLA SKIEDRU ARMATURA PERIODONTALAJAI SINESANAI

STIKLO PLUOSTO JUOSTELES PERIODONTINIY DANTY SUTVIRTINIMUI

KLAASFIIBERTUGEVDUS PERIODONTAALSEKS LAHASTAMISEKS

ac,’







- wn

Fibre reinforcement for periodontal splinting

noacuneHn rﬂac—d)m@po B/1aKHa 3a NAapOAOHTaNHO
WKHVpaHe

Vyztuz sklenénymi vidkny everStick™PERIO pro
periodontélni dlahovani

Staklena vlakna za ojacanje parodontnih udlaga

Uvegszélas megerésités a parodontélis sinezéshez

Wzmocnienie z widkna szklanego do szynowania
periodontologicznego

Fibre de sticld pentru consolidarea imobilizarilor periodontale

ApMrpyIoLLEe CTEKNOBONOKHO AR NaPOAOHTANBHOMO
WMHNPOBaHWSA

24

30

36

43

50

TR

sk
a
a
U
@
LV

Vystuz zo sklenych vlakien pre parodontalne dlahovanie 58
Ojacitve iz steklenih vlaken za paradontalne povezave 64

Staklena vlakna za pojacanje parodontalnih fiksacija/splintova 70

CKNOBONOKOHHa 3MiLHIOI0Ya CTpNKa N4 NepiofjoHTaNbHOro

LWNHYBaHHA 76
Periodontal splintleme igin fiber destek 83
Stikla $kiedru armatara periodontalajai $inésanai 89

Stiklo pluosto juostelés periodontiniy danty sutvirtinimui -~ 95

Klaasfiibertugevdus periodontaalseks lahastamiseks 100







For use only by a dental professional in the
indications for use.

PACKAGES
everStickPERIO 2x 12 cm
everStickPERIO 1 x 8 cm

everStickINTRO
8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
1x StickREFIX D silicone instrument

everStickCOMBI
8 cm everStickC&B; 8cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET: 5x everStickPOST @ 1.2;

1x StickSTEPPER hand instrument;
1x StickREFIX D silicone instrument

everStickSTARTERKIT

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
30 cm? everStickNET; 5 x everStickPOST;
©1.2;6 ml GC Modeling Liquid bottle;

2 ml G-anial Universal Flo syringe A2;

20 dispensing tips and 1 light protective cap;
1x StickREFIX D;

silicone instrument; 1x StickSTEPPER;

1x StickCARRIER

WHAT IS everStickPERIO?

everStickPERIO fibre reinforcement is a combination
of glass fibres and a permeable polymer/resin gel
matrix for use in dentistry as a reinforcing material.
The polymer/resin gel holds the individual glass
fibres in a bundle, which facilitates handling of the
fibres. The fibre bundle is flexible and sticky, which
allows it easily and reliably bond to teeth.

The primary application for everStickPERIO fibre
reinforcement is the splinting of teeth.

INDICATIONS FOR USE

everStickPERIO fibre reinforcement is recommended
for use as periodontal surface-retained and
intracoronal splints

« Lingual/palatal splints
- Labial splints
« Occlusal splints

CONTRAINDICATION

In rare cases the product may cause sensitivity in
some people. If any such reactions are experienced,
discontinue the use of the product and refer to a
physician.

COMPOSITION
Silane treated e-type glass fiber roving,
methacrylates, initiators, inhibitors.

INSTRUCTIONS FOR USE:

IMPORTANT: The everStickPERIO fibres should be
positioned close to the incisal edge to minimise the
forces the splint will be subjected to. Also, the splint
should not interfere with the occlusal contacts e.g.,
on the palatal surface of the upper anterior teeth.
Spot fixation with composite does not provide a




sufficient bond between the fibre splint and tooth
surface. Bond the fibre splint to the teeth for their
entire length. Cover the fibre bundle with a thin (0.5
mm) layer of composite, including the approximal
areas, when bonding it to the tooth surfaces. At the
occlusal contact in intra-coronal splints, the optimal
thickness of the composite layer on top of the fibre
is approximately 1-2 mm.

Splints in the upper anterior area do not necessarily

have any room palatally for a surface-retained splint,
due to the occlusion. Consequently, an intra-coronal
grooved splint or surface retained labial splint must

be considered.

In an anterior area's lingual/palatal splint, a short
additional fibre can be used to offset the occlusal
forces that tend to loosen fibre splints in the canine
region. The additional fibre is attached to the labial
surface of the canine and the lateral incisor.

SURFACE-RETAINED PERIODONTAL SPLINTING

IN ANTERIOR AREA

1. Measuring and cutting the fibre
Measure the length of fibre needed from the
dental arch by using, for example, a periodontal
probe or dental floss, to prepare an everStickPERIO
fibre splint. Open the foil package and use
tweezers to pull out an appropriate amount of
silicone embedded fibres. Using sharp scissors cut
the appropriate amount of fibre needed along
with the silicone. Shield the fibre from light by
placing it under a cover during preparation of the
teeth to be bonded. Close the foil bag tightly with
its sticker. Keep the bag in a refrigerator (at a
temperature of 2-8°C/35.6-46.4F) when not in use.

2.Cleaning the tooth surfaces
The entire length of the fibre splint must be
bonded to tooth surfaces. Clean the tooth
surfaces with a paste of pumice and water, rinse
and air-dry the area. Place wedges in the
approximal spaces as necessary, so that the

spaces to be cleaned are not filled with
composite. If you are working without wedges, be
careful not to block these spaces with composite
—seeitem 5.

3.Etch the tooth surfaces
Etch the tooth surfaces and inter-proximal spaces
thoroughly with ortho-phosphoric acid, in the
area of the splint, in accordance with the
instructions of the bonding agent manufacturer.
Preferably etch slightly wider than necessary
rather than too little. The recommended enamel
etching time for surface-retained areas is 45 to 60
seconds. Rinse with water and air-dry the tooth
surfaces thoroughly after etching. As with all
bonded restorations a dry operating field is
necessary and rubber dam isolation is highly
recommended.

4.Bond the tooth surfaces
Use the adhesive bonding technique for bonding
teeth according to the instructions of the
bonding-agent’s manufacturer. Apply the



bonding agent to the entire area to be bonded.
Light-cure the bonding agent as described by the
manufacturer.

5.Apply flowable composite

Apply a thin layer of flowable composite (for
example, G-aenial Universal Flo or G-eenial
Universal Injectable) on to the surface of the
teeth for the entire width of the fibre bundle.
Carefully cover the bonding area with a thin layer
(about 0.5 mm) of composite including the
approximal spaces. Leave enough space for
cleaning the approximal spaces. Do not cure the
composite during this phase.

6.Position and light-cure the fibre

Remove the white protective paper and use
tweezers to pick the fibre up from the silicone
groove. Remove any residual silicone from the
fibre bundle. Position the fibre bundle on top of
the uncured flowable composite. Aim to place the
fibre as incisally as possible in the anterior area.
Make sure that it will not be in occlusion.

Position one end of the fibre bundle first by
pressing it down with the StickSTEPPER or other
hand instrument. Pre-cure the fibre in place, one
tooth at a time, for about five seconds, using a
curing light.

The wide-tipped StickSTEPPER or other hand
instrument shields the rest of the fibre from light.
As the fibre is made of light-conducting material,
itis recommended to direct the light-curer away
from the uncured fibre bundle. Press the fibre
into the approximal spaces as well. Make sure
that the embrasures are not blocked with fibre
and composite.

7. Cover and finish the splint

After pre-curing, cover the entire fibre splint with
a thin layer of composite. Note that in surface-
retained areas the fibre bundle can be coated
with a thin layer (0.5 mm) of composite. Then
light cure the whole splint for 40 seconds, one
tooth or coverage area of the light-curer at a

time. Be careful not to cut the fibre when
finishing/polishing the splint.

INTRA ~-CORONAL PERIODONTAL SPLINTING
OF ANTERIOR AND POSTERIOR TEETH

The steps for the intra-coronal splint are the same as

for the surface retained splint except for the preparation

of a groove, mesial to distal, in the teeth to be splinted.

1.Prepare the groove for the teeth
Prepare a groove for the teeth to be splinted
with a minimum width of 2 mm. Ideally, it should
stay within the enamel as this will provide the
best bond. At the occlusal contact, the optimal
thickness of the composite layer on top of the
fibre is 1-2 mm. The margins of the groove
should be bevelled as this will ensure the best
marginal integrity and enlarge the etched
enamel surface for composite bonding. Place
wedges in the approximal spaces, if possible, so
that the embrasures are not filled with
composite. If you are working without wedges,




note that the embrasures must remain free of
composite.

2.Measure and cut the fibre

Measure the length of fibre needed to prepare an
everStickPERIO fibre splint for the prepared groove
by using, for example, a periodontal probe or
dental floss. Open the foil package and use tweezers
to pull out an appropriate amount of silicone
embedded fibres. Using sharp scissors cut the
appropriate amount of fibre needed along with the
silicone. Shield the fibre from light by placing it
under a cover during preparation of the teeth to
be bonded. Close the foil bag tightly with its sticker.
Keep the bag in a refrigerator (at a temperature of
2-8°C/35.6-46.4F) when you do not need it.

3.Etch the teeth

Etch the prepared groove thoroughly with
ortho-phosphoric acid in accordance with the
instructions of the bonding agent manufacturer.
Rinse with water and air-dry the tooth surfaces
thoroughly after etching. As with all bonded

restorations a dry operating field is necessary and
rubber dam isolation is highly recommended.
4.Bond the teeth
Bond the prepared groove area in accordance
with the instructions of the bonding agent
manufacturer. Light-cure the bonding agent as
described by the manufacturer.
5.Apply flowable composite
Apply a thin layer of flowable composite (for
example, G-anial Universal Flo or G-aenial Universal
Injectable) into the prepared groove. Be careful
not to block the embrasures with composite.

Do not light cure the composite during this phase.

6.Position and light cure the fibre
Remove the white protective paper and use
tweezers to pick the fibre up from the silicone
groove. Remove any residual silicone from the fibre
bundle. Place the fibre bundle into the groove on
top of the uncured flowable composite. Press the
fibre bundle into the flowable composite with the
StickCARRIER or other hand instrument. Pre-cure

the fibre in place, one tooth at a time, for about
five seconds, with a curing light. During light
curing use the wide-tipped StickSTEPPER or other
hand instrument to shield the rest of the fibre
from light. As the fibre is made of light-conducting
material, it is recommended to direct the
light-curer away from the uncured fibre bundle.
7. Cover and finish the splint
Cover the entire fibre splint and fill the groove
with a 1-2 mm composite layer. Then light cure
the whole splint for 40 seconds, one tooth or
coverage area of the light-curer at a time. Be
careful not to cut the fibre when finishing/
polishing the splint.

TIPS AND RECOMMENDATIONS

The fibre must always be covered entirely with
composite.

Use rubber dam isolation to ensure a dry operating
field.

« Always try to handle the fibres with instruments



to avoid contamination eg., powdered gloves.
Use the StickSTEPPER or other hand instrument
for sectional curing of the fibre bundle.
- Position the splint as close as possible to the incisal
edges of the teeth in the anterior area.
- If, after placing the fibre, you notice it is too long,
shorten it with a diamond bur during the finishing
phase of the splint. Apply a light curable unfilled
and solvent-free methacrylate resin (e.g. GC
Modeling Liquid) to the exposed fibre surface,
blow the resin in to a thin layer and light cure.
Cover the fibre again carefully with composite.
Avoid cutting the fibres during the finishing phase.
At the occlusal contact area, the optimal thickness
of the composite layer on top of the fibre splint is
approximately -2 mm.

STORING: everStick products should always be
stored in a refrigerator (2-8°C/35.6-46.4F). In addition,
the products should be protected from light by
packing them in the sealed foil package after use. An

elevated temperature and exposure to bright light
may shorten the lifetime of everStick products.

Prior to application, the products are taken out of
the refrigerator and the foil package opened but
kept away from bright daylight or artificial light.
While cutting the fibre bundle, the rest of the fibre
bundle inside the foil package should be kept
covered from light. Immediately after cutting a
sufficient length for the fibre construction, the foil
package is carefully resealed and returned to the
refrigerator.

TIPS AND RECOMMENDATIONS

1. The everStick products should be used
clinically with care and the patient should be
warned not to abrade the fitting surface to avoid
exposing irritation-causing fibres.

2.If the surface of the fibre bundle feels dry, but it is
fully bendable and not polymerized, adding a
drop of a light curable unfilled and solvent- free

methacrylate resin (e.g., GC Modeling Liquid) will
return the flexibility/workability of the material.
Polymerization can be observed as white spots at
bending area when bending the bundle.

3.The everStick fibres do not achieve their full
strength immediately after the final light-curing of
40 seconds. The polymerization of the fibres will
continue during the next 24 hours.

CAUTION

4. Personal protective equipment (PPE) such as
gloves, face masks and safety eyewear should
always be worn. The use of powder free gloves is
recommended with everStick products.

5. Unpolymerised resin can cause skin sensitisation
to acrylates in some people. If your skin comes in
contact with a encounters resin, wash it thoroughly
with soap and water. Avoid contact of uncured
material with skin, mucous membrane, or eyes.
Unpolymerised everStick products may have a
slight irritating effect and lead to sensitization to




methacrylates in rare cases.

6. Polymerize everStick before waste disposal.

7. Do not use the product if the primary package of
aluminium foil pouch is damaged. Product may
be pre-polymerized and not usable.

Some products referenced in the present IFU may
be classified as hazardous according to GHS. Always
familiarize yourself with the safety data sheets
available at: https://www.gc.dental/europe.

They can also be obtained from your supplier.

For the Summary of Safety and Clinical Performance
(SSCP) please see EUDAMED database (https:/ec.
europa.eu/tools/eudamed) or contact us at
Regulatory.gce@gc.dental

Undesired effects- Reporting: If you become
aware of any kind of undesired effect, reaction or
similar events experienced by use of this product,

including those not listed in this instruction for use,
please report them directly through the relevant
vigilance system, by selecting the proper authority
of your country accessible through the following
link: https://ec.europa.eu/growth/sectors/
medical-devices/contacts_en

as well as to our internal vigilance system:
vigilance@gc.dental In this way you will contribute
to improve the safety of this product.

Last revised: 03/2024



[la ce 1310n3Ba CaMo OT AeHTaNHN NieKapy,
CrasBaku MHCTPYKUMKTE 3a ynotpeba.

OMAKOBKU
everStickPERIO 2x 12 cm
everStickPERIO 1 x 8 cmon

everStickINTRO
8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
1x StickREFIX D CUMKOHOB MHCTPYMEHT

everStickCOMBI

8cm everStickC&B; 8cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET: 5x everStickPOST @ 1.2;

1x StickSTEPPER pbueH nHCTpymeHT; Tx StickREFIX D
CUIVIKOHOB MHCTPYMEHT"

everStickSTARTER KIT
8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
30 cm? everStickNET: 5 x everStickPOST @ 1.2;

6 mL GC Modeling Liquid 6yTtunka; 2 ml G-anial
Universal Flo wnpuua A2; 20 fo3upalum
HakpanHyiKa (nnactmacosm), T CBETNO-3aLUUTHM
Kanauku; 1x StickREFIX D CUNMKOHOB MHCTPYMEHT;
1x StickSTEPPER; 1x StickCARRIER

KAKBO MPEACTABJIABA everStickPERIO?
everStickPERIO ¢nbpo BnakHa e kombuHaumsa ot
CTBKNEHW HALWKK 1M NpOonyCKNnea Matpuua ot
nonvMepeH/KoMNo3nTeH ren 3a ynorpeba 8
CTOMATONOrMATa KaTo MaTepman 3a ykpensaHe.
MonMMepHUAT/KOMNO3UTEH ren NpuTexasa
OTAENHW CTbKNEHN BlakHa B CHOM, KOETO yNnecHABa
pa6oraTa c BnakHata. CHOMBbT OT BflakHa e rbekas v
nennme, KOETO NO3BONABA IECHA U HaJexaHa
BPb3Ka KbM 3bOWTE.

OCHOBHOTO NpunoxeHue Ha everStickPERIO
noacunern GubPO BNakHa e WHUPAHETOo Ha 3b6u.

WHANKAUWW 3A YIIOTPEBA

BnakHecTata apmuposka everStickPERIO ce
npenopbysa 3a U3Mnon3saHe Kato NapoOAOHTaHM
NOBBPXHOCTHY W VIHTPa-KOPOHAPHW WWHK

+ JIMHrBanHwW/nanaTuHanHu WUHN

« JNabvanHu wuHn

« OKNy3anHv WWHK

KOHTPAUHAWKAUUN

B pefku cnyyan, NpoayKTbT MOXe fla NpeAn3BiKa
CBPBXUYBCTBUTENHOCT Y HAKOW XOpa. [pu Taknea
peakuuy, npekpareTe ynorpebara Ha NpoayKTa v
noTbpceTe neKapcka NoMoLL,

CbCTAB
CHOM OT CTBKNEeHY BNakHa, 06paboTeHmn CbC cunaH,
METaKpUnaTh, MHUUMATOP, MHXMOUTOPU

n
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WHCTPYKUWN 3A YNOTPEBA:

BAXHO: everStickPERIO snakHata Tpsabsa fa 6baat
pasnonoxexu B 6r130CT 40 pexelms pvb, 3a fa ce
CBEZaT 10 MMHUMYM CUIUTE, Ha KOUTO LWKHaTa Lwe 6bae
noanoxeHa. CblLo Taka, W1HaTa He TpAtsa Aa Bv3a B
OKIYy3aNHM KOHTaKTW, Hanp. Bbpxy nanatuHanHata
MOBBPXHOCT Ha FOPHUTE MPEAHN 3b6U.

CDV\KC&LMF!T& nocpeacTBOM TOYKN OT KOMMO3UT He
oCUrypsiBa 10CTaTbuHa BPb3Ka Mexy prubpo-
LWMHaTa M NOBBPXHOCTTA Ha 3bba. 3anenete
BflakHaTa KbM 3b61Te No uAanata UM ObXKHa.
okpwiiTe cHona OT BakHa C TbHBK (0,5 mm) crom
KOMMO3MUT, BKOUMUTESTHO anpoKCUManHnTe
06nacTu, KOraTo ro 3afensare KbM 3bOHNUTE
MOBBPXHOCTU. [P OKNYy3anHK KOHTAKTU B pamKuTe
Ha KOPOHapHWTE WKHK, ONTMManHaTa ue6eW|Ha Ha
KOMMO3UTHWA CI0M BbPXY BNAKHOTO € KOO 1-2 mm.
3a WrHKUTE BbPXY 3bOHATa MOBBPXHOCT B rOpHaTa
dpoHTanHa 0bnacT He BUHarv MMaT AOCTATbUHO
MACTO OT ManaTnHaaHo, Nopaau OKny3anHuTe

KoHTakTh. CnefosatenHo Tpabsa fa ce obMncnaT
BapMaHTL 3a MHTPa-KOPOHAaPHa WWHA U WWHa,
MOBBPXHOCTHO 3aAbprKaHa BbpXy nabuanHata
MOBBPXHOCT.

Mpv WyHW NO NWUHrBaNHaTa/nNanaTHanHara
MOBBPXHOCT Ha GPOHTaNHUTE 361 MoraT aa 6baaT
M3MON3BaHM MasKo OMbAHWUTENHM GrbpK 3a
KOMMEeHCKPaHe Ha OKJTy3anHu CUIKv, KOMTO Ca
CKNOHHW Aa pa3xnabat pubpo-wmHata B obnacTra
Ha Ky4euwkunTte 3661, ﬂOﬂbﬂHMTEﬂHOTO B/IAaKHO Ce
3aKpens KbM BeCTOynapHaTta NoBbPXHOCT Ha
Ky4eLlwkms 356 Uan CTpaHUYHWA pesel.

NMOBBPXHOCTHO 3AAbPXKAHO
MAPOAOHTAJIHO LULMHUPAHE BbB
OPOHTAJIHATA OBJIACT
1.UsmepeTe n oTpexeTte BNaKHOTO
VI3MED€T€ H€O6XOLU/IM3T& AbNXKHa OT BIaKHOTO
cnopep 3b6HaTa Abra C NOMOLLTa, Hanpumep Ha

NapoAOHTasHa COHAA 1AM KOHe 3a 3561, 3a Aa
noaroTanTe WuHata ot Grbpo BnakHata
everStickPERIO. OTBopeTe dponviesata onakoska
v 3non3ganTe MUHCETW, 3a ia U3TerNuTe NOAXOAAWNA
pa3mep Ha BK/toYeHWUTE B CUIMKOHA Bf1akHa.
V13non3Baiiku oCTpu HOXULM, OTpexeTe
HeOﬁXOﬂMMOTO KONM4YeCTBO BfIaKHO 3aeHO CbC
CUNMKOHa. 38LI.MTETE B/IaKHOTO OT CBET/IMHATA, KaTO
O MOCTaBK1TE NOJ Kanayka no Bpeme Ha Nofrotoskara
Ha 3b6u1Te, NoANEeXallW Ha WUHKPaHe. 3aTBopeTte
¢or|weBaTa ONaKoBKa NTbTHO C HelHaTa neneHkKa.
[lpbxTe onakoBKaTa B XMaauiHvK (Mpy Temnepatypa
ot 2-8°C, 35,6-46,4°F), KoraTo He f 13nossseare.
2.Mouncrere 3b6HNTE NOBBPXHOCTN
Dnbpo-wmnHaTa TpAGBa Aa GbAe 3aneneHa Bbpxy
3bbHaTa MOBBPXHOCT MO UAnaTa Cu Ab/IXKNHA.
MoumncTeTe 3b6HNUTE MOBBPXHOCTU C MacTa ot
nemsa v Bofa, M3Mn1akHeTe 1 NoacyweTe obnacTTa.
MocTageTe KNMHYEeTa B anpoKCMmanHnTe
NPOCTPAHCTBA, KOMIKOTO € HEOBXOANMO, Taka e



MecTaTa, MOANEXally Ha NouncTeaHe Aa He 6baat
3aMbHEHM C KOMMO3WUT. AKO paboTuTte 6e3
KNuHYeTa, bbeTe BHUMATENH a He BnokupaTe
Te31 NPOCTPAHCTBA C KOMMO3WT - BV TOUKa 5.
3.EyBaHe Ha 3b6HNTE NOBBbPXHOCTYU

EyHeTe 3b6HUTE NOBBPXHOCTN 1
MHTEPMNPOKCUMANHNTE NPOCTPAHCTBA OBMHO C
opTo-docdhopHa KncenmHa B obnactra Ha
WKrHaTa, B CbOTBETCTBMNE C NHCTPYKUNNTE Ha
NPOVI3BOANTENA Ha CBBP3BALLMA areHT. 3a
npeanoynTaHe e Manko No-WnpoKo eLBaHe,

OTKOIKOTO € HeO6XO/IMMO, BMECTO TBbP/IE MasIKO.

[TpenopbunTeNHOTO BPeMe 3a eLiBaHe Ha emaiina
3a MOBBPXHOCTHO 3abpAalymTe 06MacTvi e oT 45
[0 60 cekyHan. M3nnakHeTe c Boaa 1 noacyweTte
06MNHO 3bOHNTE NOBBPXHOCTY CNEA eLBaHe.
Kakto Npv BCUYKN KOMMO3UTHU
Bb3CTaHOBABAHMA CYXOTO OMepaTuBHO Nnone e
abConioTHO HEOOXOAMMO M M30MauMsTa C
Kodepaam e CUAHO NpenopbUMTesHa.

4.boHABaHe Ha 3b6HNTE NOBBPXHOCTU
M3non3sanTe afgxe3vBHa TexHIKa 3a boHaBaHe
Ha 3b6M B CbOTBETCTBYE C WHCTPYKUMUTE Ha
NPON3BOAMTENA HA CBDbP3BALLMA areHT. Hanecete
CBbP3BaLLYMA areHT No uAnata NoOBbPXHOCT,
noAnexalua Ha 3anensaHe.
DoTononumepusmnpaiiTe CBbP3BaLLNA areHT
cnopef V31CKBaHKATa Ha Mpor3sBoanTena

5.HanacsHe Ha TeyeH KomMnosuT
HaHeceTte TbHbBK C/I0 OT TeUeH KOMNO3NT
(Hanpumep G-aenial Universal Flo unu G-aenial
Universal Injectable) Bbpxy NOBbPXHOCTTa Ha
3b6uTe No uAnaTa WrpKrHa Ha CHoMa OT B1akHa.
BHuMaTENHO NoKpuiTe 0651acTTa Ha CBbP3BaHe C
TbHBK 1o (0Kono 0,5 mMm) KOMMNO3NT,

BKIOYMTENTHO M anpOKCMManHNTe NPOCTPaHCTBa.

OcTaBeTe AOCTAaTbYHO MACTO 3a NOYNCTBAHE Ha
anpoKcHUManHu1Te NPocTpaHcTsa. He
NoNUMEPH3MpaiTe KOMMO31Ta MO Bpeme Ha Tasu
daza.

6. Mo3uy p
Ha BNlaKHaTa
OrtcTpaHeTe 6anata Npeanasgalla xapTua u
v3nonsgainTe NWHCETK, 3a a N3BaauTe BNakHaTa
OT CUNKOHOBWA yneit. OTCTpaHeTe BCUYKM
OCTaTbUW OT CUSIMKOH NO CHOMa OT B/lakHa.
[ocTaseTe CHOMa BbPXY HeNonnMepu3npanua
TeYeH KOMMO3MT. CTDEMGTE Ce jla noCTaBuTe
BflaKHaTa, KONKOTO € Bb3MO>KHO MNO-MHLM3aNHO B
npedHata 30Ha. YBepeTe ce, ue HAma fa 6baaT B
OKJTy31A.

Mo3vUVoHMpaliTe Haiti-Hanpea eAnHKA Kpai Ha
CHOMa OT BNakHa, KaTo ro Hatuckare ¢ StickSTEPPER
WM IpYr pbyeH MHCTPyMeHT. MpesapuTenHo
nonavMepusnpanTe BNakHOTO Ha MACTO, 3b6 No
3b6, 33 OKONO NeT CeKyHAM, C NOMOLLTa Ha
nonumMepusmpatla csetnvHa. LnpokuAat kpai Ha
StickSTEPPER unv Aipyr pbyeH MHCTPYMeHT
npe/Ana3sa OCTaHasata YacT OT BIakHOTO OT
cBeTNMHaTa. Thit KaTo BNAKHOTO € HanpaBeHo OT

u dot
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CBETIO-NPOBOAMM MaTepHar, ce Npenopbysa
CBET/INHATa Aa Ce Haco4un aaney ot
HenonumMepusnpanva y4acTsk. lputncHete
BflakHaTa 1 B anpoKCMManHmTe NpoCTpaHCTBa.
YseperTe ce, ye ambpasypuTe He ca 6NIoKMpaHm ¢
BMlaKHa N KOMMO3WT.

7.Mokpwuirte n duHnpaiiTe WKMHaTa
Cnepn npefiBapuTENHOTO BTBbPAABaHE, NOKPUINTe
usnara Gprbpo-WwirHa C TbHBK CION KOMMO3UT.
VimaiTe npegswg, ye B 3abpxaluure obnactu
CHOMBT OT B/lakHa MOXe a 6'bﬂ€ MOKPWUT C TbHBK
cnoi (0.5 mm) komnosut. Torasa
doTononnmepusmnpaTe uanara WuHa B
NpoAb/KEHME Ha 40 CeKyHAW 3a efuH 3106 1w 3a
30HaTa, NoKpKTa oT GoTONOANMEPU3NPALLNA
ypea HaBeAHbX. BHMMaBalTe aa He cpexeTte
Bl1akHaTa Npy GUHUPAHETO / NONMPAHETO Ha
wKnHaTta.

WHTPAKOPOHAPHO NAPOAOHTAJIHO

LWUMHUPAHE HA AHTEPUOPHU

MOCTEPUOPHU 3bBU

CTBNKMTE 33 UHTPAKOPOHAPHOTO WKHKPaHe ca

CbUMTE KaKTO MPY MOBBPXHOCTHO 3abPKAHOTO

LWMHUPaHE, C U3KMIoUEHE Ha NPenapupaHeTo Ha

ynei, oT MeananHo KbM ACTaNHO BbPXY 3b6uTe,

noanexalin Ha WrHnpaxe.

1.MpenapupaHe Ha ynei B 3b6ute
Mpenapupaiite ynei B 3b6MTe, NOANEXALLM Ha
WWHUPaHe C MUHUMaJHa WYPpKUHa OT 2 mm.
B naeanHua cnyvan Toi Tpabsa fla ocTaHe B
pamKuTe Ha emaitna, Tbil KaTo TOBa LLe ocurypu
Hai-A06po cBbp3BaHe. Mpu OKNy3anHus
KOHTAKT ONTUMasHata Lle6eﬂl/lHaTa Ha
KOMMO3WTHWA CNOM BbPXY BAAKHOTO e 1-2 mm.
PbboseTe Ha ynea Tpabga Aa ca BbB dasa, Tl
KaTo TOBA e OCHIypH Hal-[06POTO MapruHanHo
3aneyaTsaHe 1 We yBenn4yu elaHara NoBbpPXHOCT
Ha emalina npu CBbP3BaHETO My C KOMMNO3WTa.

MocTaBeTe KNMHYeTa B anpokCcumanHnTe
MPOCTPAHCTBA, aKo € Bb3MOXHO, Taka e
ambpasypuTe a He ca 3anbJHAT C KOMMO3WT.
AKo paboTuTe 6e3 KnnHYeTa, nMmaiTe npeasus,
Ye ambpasypuTe TpAbBa Aa ocTaHaT cBOOOAHM
OT KOMMNO3UT.

2.smepBaHe 1 oTpA3BaHe Ha BNAaKHOTO
Vi3mepeTe AbmK1HaTa Ha BNakHOTO, HEOBXOAUMO
3a fja ce nogroten pubpo-wmHa ot
everStickPERIO B npenapvipaHata 6pasaa ¢
MOMOLLTA, HaNpVMep, Ha NapOAOHTaHa COHAA
VAW KoHel 3a 3b6un. OTBOpeTe honnesata
onakoBKa 1 M3Mnon3BaiTe NMHCeTH, 3a Aa
n3TernnTe NoAxXoAAWMA pasmep Ha BKIlOYeHNTe
B CUIMKOHA BRakHa. V13non3saikm octpu
HOXWUW, Cpexete HeOﬁXOﬂMMOTO KONn4ecTBo
BNAaKHO CbC CUSTINKOH. 3aLul/lTETE B/TAKHOTO OT
CBET/INHA, KaTO ro NOCTaBUTE NOJ Kanayka no
BPEMeE Ha MOAroToBKaTa Ha 3bbuTe, noanexaliu
Ha 3anensare. 3aTBopeTe osveBaTa onakosKara



MTBTHO C HeliHaTa Nenexka. [IpbxTe onakoskaTa
B XMagunHuK (Mpv Temnepatypa ot 2-8°C, 35,6-46 4°F),
KOraTo He A 1n3nonssarte.

3.EyBaHe Ha 3b6uTe

EuHeTe 366HMTE NOBBPXHOCTY 1
VHTEPNPOKCVIMAIHKTe NPOCTPaHCTBa B
npenapupaxua ynei c opto-pochopHa KcenmHa B
CbOTBETCTBME C NHCTPYKLMITE Ha MPOU3BOAMTENA
Ha CBbP3BalLWA areHT. V3nnakHete ¢ BOda 1
NOACYLIETE OBUIHO 3bOHMTE MOBBPXHOCTY Clef
eLBaHe. Kakto MNpW BCNYKI Bb3CTaHOBABAHWA CYyXOTO
orepaTvBHO nose e abComMoTHO HEOBXOAVMO 1
130MaLmATa C KOPepAam e CUIHO MPEenopbYMTENHa.
4.boHABaHe Ha 3b6uTe

boHaHeTe noaroTeeHua yneit 8 CboTsETCTBME C
VHCTPYKLMUTE Ha MPOV3BOAWTENA Ha CBbP3BaLLnA
areHT. QoTONONMMEPY3MPaiiTe CBbP3BALLVA areHT,
KaKTO e OMrcaHo OT Npoun3soanTens.

5.HaHacaHe Ha TeyeH KOmMno3uT

HaHeceTe TbHbBK CI0M OT TeUeH KOMNO3NT

6.Nn

(Hanpumep G-aenial Universal Flo nnu G-aenial
Universal Injectable) B noaroTseHws yneii. bbaete
BHUMATENHM Aia He 6nokmpate ambpasypuTe ¢
KOMNo3uT. He poTtononvmepusmnpaite
KOMMO31Ta Mo Bpeme Ha Tasu dasa.

OCTaHanaTa 4acT OT BMIaKHOTO OT CBeTnHaTa. Toin
KaTo BJIaKHOTO € HanpaBeHo OT CBET/IO-
NPOBOAVM MaTepuar, ce Mpernopbysa
CBEeT/IMHATa Aa Ce Haco4n ganey ot
HEeMNoMmepusnpanva yuacTbK.

1 p n dot p I

Ha B/laKHaTa

OrcTpareTe 6AnaTa Npegnassatlia xapTvia u
v3nonseante NHCETW, 3a [la 3BaaunTe BlakHaTa OT
cunuKoHoBwA ynen. OTcTpaHeTe BCUYKM OCTaTbLn
OT CUINMKOH OT CHOMa BnakHa. [ocTaseTe cHona
BbPXY HEMONMMEPU3MPanA TeYeH KOMMO3UT.
HDMTV\CHGTG CHOMa BMakHa B TeYHNA KOMNO3NT
nocpeacTBOM UHCTPyMeHTa StickSTEPPER niu
[PYr pbyeH MHCTPYMEHT. MpefsaputesHo
nonavMepusnpanTe BNakHOTO Ha MACTO, 3b6 No
310, 33 OKONO NeT CeKyHAM, C NOMOLLTa Ha
cseTnMHa. Mo Bpeme Ha poTononMmepusaumaTa
WWPOKMAT Kpait Ha MHCTpyMeHTa StickSTEPPER
UNV APYT PbUeH MHCTPYMEHT Npefnassa

7.Mokp no p Ha lWMHaTa
MokpwiiTe WWHaTa U nonbaHeTe ynea ¢ 1-2 mm
KOMMNO3MTeH cnoit. Torasa
dboTtononvmepusmpaiite Uanara WwrHa B
NPoAbIKeHWe Ha 40 CeKyHAM 3a einH 3b0 VN 3a
30HaTa NoKpUBaHa oT poTononuMepusnpaLLms
ypea HaBeAHbX. BHUMaBaliTe Aa He cpexeTe
BlakHaTa, Npy GUHMPaHe / NoNvpaHe Ha WuHara.

CHbBETU U NPEMNOPBKU

BnakHata TpsbBa BMHarv Aa 6baat noKpuUTK
N3UANO0 C KOMMO3NT.

Vi3non3gaiite nsonauma ¢ kopepaam, 3a Aa
ocurypute Cyxo nose Ha pabora.

BuvHarw ce ctapaiiTe fla MaHvnynupare BlakHara
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C UHCTPYMEHTH, 3a fla n3berHeTe 3ambpcaABaHe,
Hanpumep C Tajik OT pbKaBULW.

V3non3gaiite nHcTpymerTa StickSTEPPER mnn
[PYr pbYeH MHCTPYMEHT 338 CEKTOPHO
nonumepwsnpanHe Ha dprbpo-cHona.

[ocTaBeTe WrHaTa Bb3MOXHO Haln-61130 Ao
MHUWM3anHWTe pbbose Ha 3bbuTe BbB
dpoHTanHata obnacr.

AKO cnef] NOCTaBAHETO Ha BNAKHOTO, 3abenexure,
ye e TBbpfie Ab/ro, CpexeTe ro ¢ iuamaHTeH
nuanTen No Bpeme Ha GYHUPAHETO Ha LWKHaTa.
HareceTe poTononnmepusvpala cmona,
HeCbAbprKalla MbAHUTEN U pa3TBOpUTEN
(Hanpumep GC Modeling Liquid) Bbpxy
OTKpUTUTE Bf1aKHa, pa3cTefieTe CMOJiaTa B TbHbK
CIIOW C BB3AYX 1 GOTONONMMEpPU3NpanTe.
[ToKpuiiTe BNAaKHOTO OTHOBO BHUMATENHO C
KOMMNO3nT.

M36ArBaiiTe cps3BaHe Ha BnakHata no speme Ha
duHvpaHeTo.

« BobnacTTa Ha OKJy3aneH KOHTakKT, OnTumanHata
nebennHa Ha KOMMO3WUTHUA CNOV BPXY
BIAKHOTO € OKoMo 1-2 mm.

CbXPAHEHME: npopykTtuTe everStick Tpa6sa BuHarun
[la Ce CbXpaHABaT B XNaannHuk (2-8°C, 35,6-46,4°F).
OcBeH TOBa, NpoayKTUTE TPAGBA Aa 6bAAT 3alnTEHN
OT CBET/IMHA YPE3 OMaKoBaHe B 3aneyataHata
donvesa onakoska cneq ynorpeba. MoswweHara
TemnepaTypa v 13naraHeTo Ha ApKa CBeTvHa
MOXe [1a CKbCW CPOKa Ha rOAHOCT Ha NpodyKTuTe
everStick.

Mpean HaHacsAHe, NPOJYyKTUTe Ce U3Baxgat ot
XNafAnHWKa 1 ce oTBapa d)onweBaTa 0OnakoBKa, HO
Ce AbpyKat fjafiey oT ApKa AHEeBHa NN N3KYCTBEHa
cseTnvHa. Cnef cpAs3BaHe Ha CHoMa OT BAakHa,
OCTaHanara 4acT Ha B/1akHOTO BbTPe BbB
donvesata onakoska TpA68a Aa ObAe 3aLMTEHO OT
cBeTvHata. BegHara cnep cpassaqe Ha
[OCTaTbyHaTa Ab/KMHA 338 PUOPO-KOHCTPYKUMATA,

cbonwesaTa OMNakoOBKa BHMMaTEIHO Ce 3anevyaTsa
OTHOBO 1 Ce BPblUa B XNaaniHMKa.

CHbBETU U NMPEMNOPDBKN:

1. everStick npoaykTuTte TpA6Ba Aa ce n3non3sat
BHMMATENHO KITIMHUYHO W MAaLUMEHTBT TpﬂﬁBa Aa
6bae npegynpeaeH aa He u3tprisa
MOBBPXHOCTTA, Taka ye fia ce nberHe nsnaraqe
Ha fpa3HeHe, NpuUYMHeHO OT BflakHaTa.

2. AKO NMOBBPXHOCTTa Ha G1OPO-CHONa M3rnexaa
CyXa, HO € HaMb/IHO MbBKaga 1 Henonnmmepmsnpa-
na, fobaBAHETO Ha Karka doTononrmepusnpatla
CMOna, HeCbAbpKalla MbAHUTEN 1 pasTBoOpUTEN
(Hanpumep GC Modeling Liquid), we Bb3sbpHe
r'bBKaBOCTTa/06paboTBaeMOCTTa Ha MaTepuana.
MonnmepusaumATa MOXe Aa ce Hab/iofasa KaTo
6enun netHa 8 061aCTTa Ha OrbBaHe, Korato
orbHeTe CHomMa.

. everStick BnakHaTa He oCTMraT nbfHaTta cu
3[lpaBuHa BeHara cnef] OKoHYaTeIHoToO
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doTononu mepusmpane 3a 40 cekyHAW.
Honthepwzaumma Ha BflakHaTa Lie Npoab/IKNA
cnepgalmTe 24 vyaca.

BHUMAHUE:

4. TInynmn npepnaskv cpeactaa (NME) kato
pbKasBMUK, Macka 1 NpeanasHm1 o4Ynna BUHaru
TpAbsa fa 6baaT HoceHw. Ynotpebarta Ha
pbKasuuy 6e3 Tank e npenopbunTenHa c
npogykTuTe everStick.

.Henonumepusnpanata cMona Moxe fia NpUYnHm
KOXHa YyBCTBUTENIHOCT KbM akpuiath npu
HAKoW xopa. AKO KoxaTa By ce gokocHe fo
KOMNO3M1Ta, N3MUiATE OBIUIHO C BOAA 1 CanyH.
[MpepoTepaTteTe KOHTAKT Ha HeNonMMepu3npan
maTepwan C Ko)kata, nrasyara nnm ounte.

. Monumepwusnpariite everStick npean n3xsbpnaHe
Ha oTnagbuuTe.

.He n3nonssaiiTe NnpoayKTa, ako OCHOBHaTa
OnaKoBKa OT TopbuyKa OT anymmnH1eso Gonmno e

w

o

~

nospefeHa. MpoayKTbT MoXe fia e
npeABapuTENHO NONMMEPU3NPAH 1 a He MOXe
fla ce U3nonssa.

Hsakon NpoayKTy, cnomeHaTu B HactoAwwmTHTe V13Y,
Morar fia 6bAaT Knacubuumpaxm Kato onacHu
cnopea GHS. BuHaru ce 3anosHasaiite ¢
MHGOPMALIMOHHWTE NMCTOBE 3a HE30MaCcHOCT,
HannuHK Ha: https://www.gc.dental/europe.

Te moraT fja 6bAaT NoAYYEHN 1 OT BaLLKA JOCTaBUMK.

3a 0606LieHMe Ha 6e30MacHOCTTa U KIIMHWYHNUTE
pe3yntatnt (SSCP), Mona, BuxTe 6asata JaHHM
EUDAMED (https://ec.europa.eu/tools/eudamed)
VNN Ce CBBPAKETE C HaC Ha
Regulatory.gce@gc.dental.

HexxenaHu peakuyuu - loknagsaHe:

Ako pasbepeTe 3a KakbBTO U1 [ja € BUA HEXeNaH
edeKT, peakuma nnm nofobHN Cboutra,
Bb3HUKHANW Npu ynotpebata Ha TO3u NPOAYKT,
BKNIOUYMTENHO T€3U, KOUTO He Ca M36DOEHV\ B Tasn
WHCTPYKLWA 3a ynoTpeba, Mons, foKNaABanTe rv
AMPEKTHO Ype3 CboTBeTHaTa CUCTeMa 3a
6ANTENHOCT, KaTo M3bepeTe NOAXOAALMA OpraH

BbB BalllaTa CTpaHa AOCTbMNeH Ypes CNefHnA INHK:

https://ec.europa.eu/growth/sectors/medical-
devices/contacts_en

KaKTO 1 KbM HallaTa BbTpelHa cncTema 3a
6auTenHocT: vigilance@gc.dental

Mo TO31 HauwH LWe AonprHeceTe 3a NofobpsBaHe
Ha 6e30MacHOCTTa Ha TO31 MPOAYKT.

MocnepHa pegakuva: 03/2024

17



Urceno vyhradné k pouziti ve stomatologické praxi
v doporucenych indikacich.

BALENI
everStickPERIO 2x 12 cm
everStickPERIO 1x8 cm

everStickINTRO
8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
1x silikonovy nastroj StickREFIX D

everStickCOMBI

8cm everStickC&B; 8cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET: 5x everStickPOST @ 1.2;

1x ru¢ny nastroj StickSTEPPER; 1x silikonovy nastroj
StickREFIX D

everStickSTARTER KIT
8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
30 cm2everStickNET: 5 x everStickPOST @ 1.2;

6mL lahvicka GC Modeling Liquid;

2 ml stfikacka G-anial Universal Flo A2;
20 davkovacich hrotd,

1 ochranné kryty proti svétlu;

1x silikonovy nastroj StickREFIX D;

1x StickSTEPPER; 1x StickCARRIER

CO JE everStickPERIO?

Vyztuz ze sklenéného viakna everStickPERIO je
kombinace sklenénych vldken a propustné
polymerové/pryskyficné gelové matrice, kterd je
urcena k pouziti ve stomatologii jako zpevnujici
materiél. Polymerové/pryskyfi¢na gelova matrice drzi
jednotlivé sklenéna vldkna ve svazku, coz usnadnuje
manipulaci s vidkny. Svazek viaken je pruzny a lepkavy,
takZze se snadno a spolehlivé pfilepi k zubu.

Vyztuz ze sklenéného viakna everStickPERIO je
primarné urc¢ena k dlahovani zub.

INDIKACE K POUZITi

VIdknité vyztuze everStickPERIO se doporucuji
pro pouziti jako periodontalni korunkové a na
povrchu ukotvené dlahy.

« Lingvélni/palatéini dlahy

« Labialni dlahy

« Okluzélni dlahy

KONTRAINDIKACE

V ojedinélych pfipadech mize produkt vyvolat u
nékterych pacient( alergickou reakci. Pokud jsou
zaznamenany takové pfipady, preruste pouzivani
produktu a obratte se na lékare.

SLOZENi
Silanem upraveny svazek skelnych vlaken typu e,
methakrylaty, iniciatory, inhibitory



NAVOD K POUZITIi:

DULEZITE: Vlakna everStickPERIO by se méla
umistovat v blizkosti incizalniho okraje, aby se
minimalizovaly sily, jimz bude dlaha vystavena. Zarover
by dlaha neméla interferovat s okluzalnimi
kontakty, napf. na palatalnim povrchu hornich
frontalnich zubd.

Bodové fixace u kompozitu neposkytuje dostatecnou
vazbu mezi vldkennou dlahou a povrchem zubu.
Vldkennou dlahu pripevnéte k zubu po celé délce vidken.
Béhem bondovani k povrchu zubl pokryjte svazek
vldken véetné aproximalnich prostor tenkou (0,5
mm) vrstvou kompozitu. V okluzalnim kontaktu u
korunkovych dlah je optimalnf sila vrstvy
kompozitu na povrchu vlakna pfiblizné 1-2 mm.

U dlah v hornim frontalnim tseku se kv(li okluzi
mUze stat, Zze palatdlné neni misto k upevnénina
povrchu ukotvené dlahy. Je tedy nutno zvazit

budto korunkovou vroubkovanou dlahu nebo na
povrchu ukotvenou labialnf dlahu.

U lingvalni/palatalni dlahy ve frontalnim tseku Ize
pouzit doplikové kratké vidkno k odklonént
okluzalnich sil, které maji tendenci uvolhovat
vldkenné dlahy v oblasti $pi¢akud. Doplikové vidkno
se upevni k labidlnimu povrchu $picaku a
lateralniho fezéku.

NA POVRCHU UKOTVENE PERIODONTALNI

DLAHY VE FRONTALNIM USEKU

1.0dméfite a odstfihnéte vlakno
Ke zhotovenf vlakenné dlahy everStickPERIO
odméfte ze zubniho oblouku potifebnou délku
vlakna, napfiklad pomoci periodontélni sondy
nebo dentélni nité. Otevfete balenfa pinzetou
vyjméte pfiméfené mnozstvi vlaken uloZzenych v
silikonu. Ostrymi ntzkami odstfihnéte potiebné
mnozstvi vldken spolecné se silikonem. Béhem

preparace zubu ur¢eného k bondovéni polozte
vldkno pod kryt, aby bylo chranéno pred
svétlem. Staniolovy sacek pevné uzaviete
pomoci nélepky. Pokud sacek nepotiebujete,
skladujte jej v lednicce (pfi teploté +2 az +8°C).

2.Vycistéte povrchy zubu

VIakno je nutné pfipevnit k povrchu zubu po
celé délce. Vycistéte povrch zubu pastou z
pemzy a vodou, misto oplachnéte a osuste
proudem vzduchu. V pfipadé potfeby viozte do
aproximalnich prostor klinky, aby se prostory
urcené k cistéeni nezaplnily kompozitem. Pokud
pracujete bez klinkd, dbejte, abyste tyto prostory
nezablokovali kompozitem - viz bod 5.

3.Naleptejte povrch zubu

Povrch zubu a interproximalni prostory dikladné
naleptejte kyselinou fosfore¢nou dle pokynt
vyrobce bondovaciho ¢inidla. Radéji naleptejte
do trochu vétsi sitky, nez je nutné. Doporucend
doba leptani skloviny pro oblasti ukotvené na
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povrchu je 45 az 60 sekund. Po naleptani povrchy
zubu dlikladné oplachnéte vodou a osuste
proudem vzduchu. Vzhledem k tomu, Ze u viech
bondovanych dostaveb je naprosto nezbytné
mit suché operacni pole velice doporucujeme
pouzit izolaci kofrdamem.

4.Bondujte povrchy zubu
Pouzijte techniku bondovani adhezivem v souladu
s pokyny vyrobce bondovaciho ¢inidla. Bondovact
¢inidlo naneste na celou oblast ur¢enou k
bondovaéni. Bondovaci ¢inidlo vytvrzujte svétlem
dle pokyn( vyrobce bondovaciho cinidla.

5.N t ékavy kompozi
Na povrch zubu naneste tenkou vrstvu zatékavého
kompozitu (napfiklad G-aenial Universal Flo nebo
G-anial Universal In) po celé sifce svazku vidken.
Bondovaci misto vcetné aproximalnich prostor
opatrné pokryjte tenkou vrstvou (pfiblizné 0,5
mm) kompozitu. Nechte dostatek mista k
vycisténi aproximalnich prostor. V této fazi

kompozit nevytvrzujte.

6.Umistéte a vytvrd'te vlakno

Sejméte bily ochranny papir a pinzetou vyjméte
vldkno ze silikonové drazky. Ze svazku viaken
odstrante veskeré zbytky silikonu. VIdkno umistéte
na povrch nevytvrzeného zatékavého kompozitu.
Ve frontélnim Useku se snazte umistit viakno co
nejvice incizalné. Dejte pozor, abyste je neumistili
do okluze.

Nejprve umistéte jeden konec svazku vlaken jeho
zatla¢enim pomoci néstroje StickSTEPPER nebo
jiné ru¢niho nastroje. Umisténé vldkno predbéz-
né vytvrzujte priblizné 5 sekund pomoci
polymeracnilampy, a to kazdy zub zvIast. Nastrojem
se Sirokym hrotem StickSTEPPER nebo jiné ru¢niho
nastroje chrante zbytek vidkna pred svétlem.
Protoze je vldkno vyrobeno z materidlu vodiciho
svétlo, doporucujeme mifit polymeracnilampou
smérem od nevytvrzeného svazku vldken.
Vlakno zatlacte rovnéz do aproximalnich prostor.

Dbejte, aby vyklenek nebyl zablokovan vidknem a
kompozitem.

7.Dlahu piekryjte a dokoncete

Po predbézném vytvrzeni ptekryjte cely svazek
vldken tenkou vrstvou kompozitu. Upozoriujeme,
Ze v oblastech ukotvenych na povrchu Ize svazek
vlaken prekryt tenkou vrstvou (0,5 mm) kompozitu.
Celou dlahu poté 40 vtefin vytvrzujte svétlem, a
to kazdy zub nebo kazdou oblast pokryti
polymeracni lampy zvlast. Dejte pozor, abyste
vlakno pfi dokoncovéni/lesténi neprefizli.

KORUNKOVE PERIODONTALNi DLAHOVANI
ZUBU VE FRONTALNIM A DISTALNIM USEKU

U korunkové dlahy je postup stejny jako u dlahy
ukotvené na povrchu s vyjimkou preparace drazky,
(medialné - distalné) na zubu ur¢eném k dlahovani.
1.Pfipravte drazku pro zub

Pro zuby urcené k dlahovéni pfipravte drazku o
sifce ngjméné 2 mm. Idedlné by méla zlstat ve



skloving, protoze tak bude vazba nejlepsi. vV
okluzalnim kontaktu je optimalni tloustka vrstvy
kompozitu na povrchu vldkna 1-2 mm. Okraje
drazky by mély byt zkosené, tim se zajisti nejlepsi
okrajové integrita a zvétsi naleptany povrch skloviny
pro bondovani kompozitu. Pokud mozno, vlozte
do aproximalnich prostor klinky, aby se do
vyklenk( nedostal kompozit. Pokud pracujete
bez klinkd, pamatujte, Ze vyklenky museji zlstat
bez kompozitu.

2.0dméite a odstiihnéte vlakno

Odméite délku vlakna potfebnou ke zhotoventi
vldkenné dlahy everStickPERIO pro pfipravenou
drazku, napfiklad pomoci periodontalni sondy
nebo dentélni nité. Oteviete balenfa pinzetou
vyjméte pfiméfené mnozstvi vlaken uloZzenych v
silikonu. Ostrymi ntzkami odstfihnéte potiebné
mnozstvi vldken spolecné se silikonem. Béhem
preparace zubu ur¢eného k bondovani prikryjte
vladkno, aby bylo chranéno pred svétlem.

Staniolovy sacek pevné uzaviete pomoci nalepky.
Pokud sacek nepotrebujete, skladujte jej v lednicce
(pfi teploté +2 az +8°C, +35,6 az +46,4°F).

3.Naleptejte zuby

Pripravenou drazku dlikladné naleptejte kyselinou
fosforecnou dle pokynt vyrobce bondovaciho
¢inidla. Po naleptani povrchy zubu dikladné
oplachnéte vodou a osuste vzduchem. Vzhledem
k tomu, Ze u véech bondovanych dostaveb je
naprosto nezbytné mit suché operacni pole, velice
doporucujeme pouzit izolaci kofrdamem.

4.Bondujte zuby

Preparovanou oblast s drazkou bondujte dle
pokyn( vyrobce bondovaciho ¢inidla.
Bondovaci ¢inidlo polymerujte svétlem dle
pokyn( vyrobce.

5.Naneste zatékavy kompozit

Do preparované drazky naneste tenkou vrstvu
zatékavého kompozitu (napfiklad G-eenial Universal
Flo nebo G-aenial Universal Injectable). Dbejte,

abyste vyklenky nezablokovali kompozitem.
V této fazi kompozit nevytvrzujte.

6.Umistéte a polymerujte vlakno

Svazek vldken zatlacte do zatékavého kompozitu
pomoci néstroje StickSTEPPER nebo jiné ru¢niho
nastroje. Umisténé vlakno predbézné vytvrzujte
pfiblizné 5 vtefin pomoci polymeracni lampy, a
to kazdy zub zvlast. Béhem vytvrzovéani pouzijte
nastroj s sirokym hrotem StickSTEPPER nebo jiné
ru¢niho néstroje, aby ochrénil zbytek vldkna pred
svétlem. JelikozZ je vidkno vyrobeno z materialu
vodiciho svétlo, doporucujeme mifit polymeracni

lampou smérem od nevytvrzeného svazku vldken.
7. Piekryjte a dokoncete dlahu

Dlahu prekryjte a drazku vyplite 1-2mm vrstvou
kompozitu. Celou dlahu poté 40 sekund vytvrzujte
svétlem, a to kazdy zub nebo kazdou oblast
pokryti polymeracni lampy zvlast. Dejte pozor,
abyste vldkno pfi dokoncovani/lesténi neprefizli.
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TIPY ADOPORUCENI
« Vlakno musi byt vzdy celé pokryto kompozitem.
« Kzajisténi suchého operacniho pole pouzijte
izolaci kofrdamem.
« Vzdy se snazte manipulovat s vlakny pomoci
nastrojl, abyste zabranili kontaminaci, pouZijte
napf. gumové nepudrované rukavice.
Kvytvrzovéni svazku vldken po ¢astech pouzivejte
nastroj StickSTEPPER nebo jiné ru¢niho nastroj.
Ve frontélnim Useku se snazte umistit viakno co
nejvice incizalné.
Pokud po umisténi vlakna zjistite, ze je pfilis
dlouhé, zkratte je ve fazi dokoncovani dlahy
diamantovym vrtackem. Na exponovany povrch
vldkna naneste svétlem tuhnouci nenaplnénou
methakrylatovou pryskyfici bez rozpoustédel
(napt. GC Modeling Liquid), pryskyfici
vyfouknéte na tenkou vrstvu a vytvrdte
svétlem. Vlakno opét opatrné prekryjte
kompozitem.

« Dbejte, abyste ve fazi dokoncovani neprefizli vidkna.

« Vokluzalni kontaktni oblasti je optimalni tloustka
vrstvy kompozitu na povrchu vldkenné dlahy
pfiblizné 1-2 mm.

USKLADNENI: Vyrobky everStick je vzdy nutno
skladovat v lednic¢ce (+2 az +8°C, +35,6 az +46,4°F).
Vyrobky navic musf byt chranény pred svétlem
zabalenim do zalepeného staniolového sacku.
Zvysena teplota a vystaveni prudkému svétlu maze
zkrétit Zivotnost vyrobkl everStick.

Vyrobky pred pouzitim vyjméte z lednicky a sacek
oteviete, ale chrante je pred prudkym dennim
nebo umélym svétlem. Po celou dobu stiihani
svazku vlaken je nutné zbylou ¢ast svazku uvnit?
staniolového sacku chranit pred svétlem. Ihned po
odstfihnuti délky potiebné ke konstrukci z vldken,
staniolovy sacek opét zalepte a vratte do lednicky.

TIPY ADOPORUCEN:
. Stick Tech produkty jsou ur¢ené pro ambulantni
pouziti a pacient by mél byt upozornény, aby
neoskrabaval povrch a nevystavoval se tak
kontaktu s vlakny, kterd mohou vyvolat
podrazdéni.
Pokud je povrch svazku vldken suchy, ale je pIné
ohybatelny a nenf polymerizovany, pfidani kapky
svétlem tuhnouci nenaplnéné methakrylatové
pryskyfice bez rozpoustédla (napt. GC Modeling
Liquid) vrati materidlu pruznost / zpracovatel-
nost. Polymeraci je mozné pozorovat jako bilé
skvrny v oblasti ohybu svazku vidken.
. Vlakna everStick nedosahnou plné pevnosti
okamzité po 40 sekundovém vytvrzeni svétlem.

N

w

UPOZORNEN:I:

4. Pfi praci vzdy pouzivejte osobni ochranné
prostiedky, jako jsou rukavice, oblicejové masky a
ochranné bryle. Pi praci s everStick produkty



doporuc¢ujeme pouzivat nepudrované rukavice.
Nezpolymerizovana pryskyfice mize u
nékterych lidi vyvolat precitlivélost na akrylaty.
Pokud dojde ke kontaktu pokozky s pryskyfici,
dostate¢né umyjte postizenou ¢ast mydlem a
vodou. Vyvarujte se kontaktu nevytvrzeného
materidlu s kdZi, sliznici nebo o¢ima. Nepolymeri-
zované everStick produkty mohou vyvolat
podrazdéni a v nékterych piipadech vést k
precitlivélosti na metakrylaty.
6. Pred odhozenim do odpadu everStick polymerizujte.
7. Nepouzivejte vyrobek, pokud je primarni obal
sacku z hlinikové folie poskozen. Vyrobek mize
byt predpolymerovany a nepouzitelny.

v

Nékteré vyrobky, zminované v tomto navodu k
pouziti, mohou byt dle GHS klasifikovany jako
nebezpecné. Vzdy se seznamte s bezpe¢nostnimi
listy, které jsou dostupné na adrese:
https://www.gc.dental/europe

Muzete je také ziskat u svého dodavatele

Souhrn bezpecnosti a klinickych hodnoceni (SSCP)
naleznete v databéazi EUDAMED (https://ec.europa.
eu/tools/eudamed) nebo nés kontaktujte na
adrese Regulatory.gce@gc.dental

Hlaseni nezadoucich uéinka:

pokud obdrzite upozornéni o jakémkoli nezadou-
cim Ucinku, reakci ¢i podobnych udalostech, které
jsou spojeny s pouzivanim tohoto pfipravku, a to
vcetné téch, které nejsou uvedeny v tomto navodu
k pouZiti, oznamte to pfimo prostfednictvim
pfislusného systému hlaseni nezadoucich Gcink
patficnému Ufadu ve vasi zemi, ktery je pfistupny v
nasledujicim odkazu:
https://ec.europa.eu/growth/sectors/medical-de-
vices/contacts_en stejné jako nasemu systému
hlaseni nezédoucich udalosti: Timto zpUsobem
prispéjete ke zvyseni bezpecnosti tohoto
produktu.

Posledni revize: 03/2024
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Samo za stru¢nu dentalnu uporabu u indikacijama
za uporabu.

PAKIRANJE
everStickPERIO 2x 12 cm
everStickPERIO 1x8 cm

everStickINTRO
8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
1x StickREFIX D silikonski instrument

everStickCOMBI

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET: 5 x everStickPOST @ 1,2;
1 x StickSTEPPER ru¢ni instrument;

1 x StickREFIX D silikonski instrument

everStickSTARTER KIT
8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
30 cm? everStickNET: 5 x everStickPOST @ 1,2;

6 ml GC Modeling Liquid bocica; 2 ml G-anial
Universal Flo strcaljka A2; 20 nastavaka za doziranje,
1 poklopac za zastitu od svjetla; 1 x StickREFIX D
silikonski instrument; 1 x StickSTEPPER;

1 x StickCARRIER

Sto su everStickPERIO?

everStickPERIO vlakna za ojacanje su kombinacija
staklenih vlakana i propusne polimerne/akrilatne
gel matrice, koja se koriste u dentalnoj medicini kao
materijal za ojacanje. Polimerni/akrilatni gel drzi
pojedinac¢na staklena vlakna u snopu, $to olaksava
rukovanje vlaknima. Snop vlakana je fleksibilan i liepljiv,
$to omogucuje lako i pouzdano spajanje sa zubom.

Osnovna primjena everStickPERIO vlakana za
ojacanje je za povezivanje zubi.

INDIKACIJE ZA UPORABU

everStickPERIO vlakna za ojacanje se preporucuju
za koristenje kao parodontne povrsinski retinirane i
intrakoronarne udlage

« Lingvalne/palatinalne udlage

« Labijalne udlage

« Okluzijske udlage

KONTRAINDIKACIJE

U rijetkim slu¢ajevima ovaj proizvod moze izazvati
osjetljivost kod nekih osoba. U slu¢aju takvih
reakcija valja prekinuti uporabu proizvoda i
potraziti lijecnika.

SASTAV
Silanom obraden e-tip staklenih vlakana,
metakrilati, inicijatori, inhibitori



UPUTE ZA UPORABU:

VAZNO: everStickPERIO vlakna treba postaviti blizu
incizalnog ruba kako bi se smanjile sile kojima ¢e
udlaga biti izlozena. Takoder, udlaga ne smije
smetati okluzijskim dodirima, npr. na palatinalnoj
povrsini zubi u gornjem prednjem podru.

Ucvrscivanje u mjestu pomocu kompozita ne spaja
dovoljno udlagu ojacanu vlaknima i zubnu
povrsinu. Udlagu ojacanu vlaknima treba spojiti sa
zubima cijelom duljinom.

Pri spajanju sa zubnim povriinama, snop vlakana
treba prekriti tankim (0,5 mm) slojem kompozita,
ukljucujuci aproksimalna podrucja. Kod okluzijskog
dodira kod intrakoronarnih udlaga, optimalna
debljina kompozitnog sloja na vrhu vlakna iznosi
oko 1-2 mm.

Udlage u gornjem prednjem podrucju zbog
okluzije nemaju uvijek palatinalno prostora za

udlagu retiniranu povrinom. Sukladno tome mora
se razmotriti izrada intrakoronarne udlage sa
Zlijebom ili povrsinski retinirane labijalne udlage.

Kod lingvalne/palatinalne udlage u podrucju
prednjih zubi moze se koristiti kratko dodatno
vlakno za kompenzaciju okluzijskih sila koje mogu
olabaviti udlage ojacane vlaknima u podrucju
oc¢njaka. Dodatno vlakno postavlja se na labijalnu
povrsinu o¢njaka i lateralnog sjekutica.

POVRSINSKI RETINIRANE PARODONTNE
UDLAGE U PODRUCJU PREDNJIH ZUBI

1. Mjerenje i rezanje vlakna

Na zubnom luku izmjeriti potrebnu duzinu viakna
pomocu, na primjer, parodontne sonde ili zubnog
konca, kako bi se izradila everStickPERIO udlaga
ojacana vlaknima. Otvoriti folijsko pakiranje i
pincetom izvaditi odgovarajucu koli¢inu vlakana
oblozenih silikonom. Ostrim Skaricama odrezati

odgovarajuce potrebnu koli¢inu vlakna zajedno sa
silikonom. Zastititi vlakno od svjetla stavljajuci ga
ispod poklopca tijekom preparacije zubi za
spajanje. Folijsku vrecicu ¢vrsto zatvoriti prilozenom
naljepnicom. Vrecicu drzati u hladnjaku (na
temperaturi od 2-8°C/35.6-46.4F) kada se ne koristi.
2.Ciscenje zubne povrsine
Udlaga ojacana vlaknima mora se spojiti sa zubnim
povrsinama cijelom duljinom. Zubne povrsine
ocistiti pastom plovucca i vode, isprati i osusiti
zrakom. Po potrebi u aproksimalna podrucja
postaviti klinove, da se podrudja za ¢is¢enje ne
ispune kompozitom. Ako se radi bez klinova,
paziti da se ta podrucja ne ispune kompozitom
- viditocku 5.
3.Jetkanje zubne povrsine
Zubne povrsine i aproksimalna podrucja temeljito
jetkati ortofosfornom kiselinom u podrucju
udlage, sukladno uputama proizvodaca sredstva
za spajanje. Po mogucnosti jetkati nesto Sire od
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potrebnog, radije vise nego premalo. Preporuce-
no vrijeme jetkanja cakline za povrsinski retinirana
podrudja iznosi 45 do 60 sekundi. Nakon jetkanja
zubne povrsine temeljito isprati vodom i osusiti
zrakom. Kao kod svih spajanja, suho radno
podrucje nuzno je potrebno te se osobito
preporuca izolacija koferdamom.

4.Spajanje zubne povrsine
Za spajanje zubi koristiti adhezivnu tehniku
spajanja sukladno uputama proizvodaca sredstva za
spajanje. Nanijeti sredstvo za spajanje na cijelu
povrsinu za spajanje. Sredstvo za spajanje
polimerizirati svjetlom sukladno uputama
proizvodaca.

5.N Senje tekuceg kompozita
Nanijeti tanki sloj tekuc¢eg kompozita (na primjer,
G-zenial Universal Flo ili G-zenial Universal
Injectable) na povrsinu zubi u cijeloj Sirini snopa
vlakana. Pazljivo prekriti podrucje za spajanje
tankim slojem (oko 0,5 mm) kompozita,

ukljucujuci aproksimalni prostor. Ostaviti dovoljno
mjesta za Cis¢enje aproksimalnog prostora.
Tijekom ove faze ne polimerizirati kompozit.
6.Postavljanje i svjetlosna polimerizacija
vlakna
Odstraniti bijeli zastitni papir i pincetom izvaditi
vlakno iz silikonskog Zlijeba. Odstraniti preostali
silikon sa snopa vlakana. Na vrh nestvrdnutog
kompozita postaviti snop vlakana. Vlakna u
podrudju prednjih zubi pokusati postaviti 5to je vise
incizalno moguce. Osigurati da nece biti u okluziji.
Jedan kraj snopa vlakana prvo postaviti pritiskajuci
ga pomocu StickSTEPPER ili drugog ru¢nog
instrumenta. Svjetlom za polimerizaciju izvrsiti
predstvrdnjavanje vlakna na mjestu, zub po zub,
po oko 5 sekundi. StickSTEPPER ili drugi ru¢ni
instrument sa Sirokim vrhom stiti ostatak viakna
od svjetla. Buduci da je vlakno izradeno od
materijala koji provodi svjetlo, preporuca se
usmjeravati svjetlo za polimerizaciju dalje od

nestvrdnutog snopa vlakana. Vlakno utisnutiiu
aproksimalni prostor. Osigurati da se meduzubni
prostori ne ispune vlaknom i kompozitom.
7.Prekrivanje i zavrsna obrada udlage
Nakon predstvrdnjavanja cijelu udlagu ojacanu
vlaknima prekriti tankim slojem kompozita. Kod
povrsinski retiniranih podru¢ja snop vlakana
moze se obloziti tankim slojem (0,5 mm)
kompozita. Zatim cijelu udlagu polimerizirati
svjetlom u trajanju od 40 sekundi, zub po zub ili
u veli¢ini snopa svjetla za polimerizaciju. Paziti da
se vlakno ne prereze pri zavrinoj obradi i
poliranju udlage.

INTRAKORONARNA PARODONTNA UDLAGA
KOD ZUBI U PREDNJEM | STRAZNJEM
PODRUCJU

Koraci za izradu intrakoronarne udlage isti su kao
kod povrsinski retiniranih udlaga, osim faze izrade
mezio-distalnog Zlijeba na zubima koji se povezuju.



1.Preparacija zlijeba za zube

Preparirati Zlijeb za zube koji se povezuju
minimalne sirine od 2 mm. Idealno bi trebao biti
unutar cakline jer ¢e se tako osigurati najbolje
spajanje. Pri okluzijskom dodiru optimalna debljina
kompozitnog sloja na vrhu vlakna iznosi 1-2 mm.
Na rubovima Zlijeba treba izraditi stepenicu jer e
se tako osigurati najbolja rubna cjelovitost i
povecati jetkana povrsina cakline za spajanje
kompozita. Ako je moguce, u aproksimalne
prostore postaviti klinove da se meduzubni prostori
ne ispune kompozitom. Ako se radi bez klinova, u
meduzubnim prostorima ne smije biti kompozita.
2.Mjerenje i rezanje vlakna

Izmjeriti potrebnu duljinu viakna za izradu
everStickPERIO udlage ojacane vlaknima za
preparirani Zlijeb pomocu, na primjer, parodontne
sonde ili zubnog konca, Otvoriti folijsko pakiranje i
pincetom izvaditi odgovarajucu koli¢inu vlakana
oblozenih silikonom. Ostrim $karicama odrezati

odgovarajuce potrebnu koli¢inu vlakana zajedno
sa silikonom. Zastititi viakno od svjetla stavljajuci
gaispod poklopca tijekom preparacije zubi za
spajanje. Folijsku vrecicu ¢vrsto zatvoriti
prilozenom naljepnicom. Vrecicu drzati u
hladnjaku (na temperaturi od 2-8°C/35.6-46.4F)
kada se ne koristi.

3.Jetkanje zubi
Preparirani Zlijeb u podrucju udlage temeljito
jetkati ortofosfornom kiselinom, sukladno
uputama proizvodaca sredstva za spajanje.
Nakon jetkanja zubne povriine temeljito isprati
vodom i osusiti zrakom. Kao kod svih spajanja,
suho radno podru¢je nuzno je potrebno te se
osobito preporuca izolacija koferdamom.

4.Spajanje zubi
Preparirani Zlijeb spojiti sukladno uputama
proizvodaca sredstva za spajanje. Sredstvo za
spajanje polimerizirati svjetlom sukladno
uputama proizvodaca.

5.N Senje tekuceg kompozita
Nanijeti tanki sloj tekuc¢eg kompozita (na primjer,
G-aenial Universal Flo ili G-zenial Universal
Injectable) na preparirani Zlijeb.
Paziti da se meduzubni prostori ne ispune
kompozitom. Tijekom ove faze ne polimerizirati
kompozit.

6.Postavljanje i svjetlosna polimerizacija
vlakna
Odstraniti bijeli zastitni papir i pincetom izvaditi
vlakna iz silikonskog Zlijeba. Odstraniti preostali
silikon sa snopa vlakana. Na vrh nestvrdnutog
tekuceg kompozita postaviti snop vlakana. Snop
vlakana utisnuti u tekuci kompozit pomocu
StickSTEPPER ili drugog ru¢nog instrumenta.
Svjetlom za polimerizaciju izvr3iti
predstvrdnjavanje vlakna na mjestu, zub po zub,
po oko 5 sekundi. Tijekom svjetlosne
polimerizacije koristiti StickSTEPPER ili drugi ru¢ni
instrument sa sirokim vrhom, kako bi se ostatak
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vlakna zastitio od svjetla. Budu¢i da je vlakno
izradeno od materijala koji provodi svjetlo,
preporuca se usmjeravati svjetlo za polimerizaciju
dalje od nestvrdnutog snopa vlakana.

7.Prekrivanje i zavrina obrada udlage
Udlagu prekriti i Zlijeb ispuniti slojem kompozita
debljine 1-2 mm. Zatim cijelu udlagu
polimerizirati svjetlom u trajanju od 40 sekundi,
zub po zub ili u veli¢ini snopa svjetla za
polimerizaciju. Prilagoditi okluziju i zavrsno
obraditi udlagu. Paziti da se vlakno ne prereze pri
zavrinoj obradi i poliranju udlage.

SAVJETI | PREPORUKE

« Vlakno uvijek treba u potpunosti biti prekriveno
kompozitom.

« Koristiti izolaciju koferdamom za osiguranje
suhog radnog polja.

« Uvijek pokusati koristiti instrumente za rukovanje
vlaknima, kako bi se izbjeglo oneciscenje, npr.

napudranim rukavicama.

Koristiti StickSTEPPER ili drugi rucni instrument za
stvrdnjavanje snopa vlakana dio po dio.

Udlagu postaviti $to je moguce blize incizalnim
rubovima zubi u prednjem podrudju.

Ako se nakon postavljanja viakna uoci da je predugo,
valja ga skratiti dijamantnim svrdlom tijekom faze
zavrine obrade udlage. Nanijeti svjetlosno
polimeriziraju¢u metakrilatnu tekucinu bez
otapala (npr. GC Modeling Liquid) na izlozenu
povrsinu vlakna, otpuhati kompozit u tanki sloj i
polimerizirati svjetlom. Vlakno ponovno pazljivo
prekriti kompozitom.

Izbjegavati rezanje vlakana tijekom faze zavrine
obrade.

U podrudju okluzijskog dodira optimalna
debljina kompozitnog sloja na vrhu udlage
pojacane vlaknima iznosi oko 1-2 mm.

CUVANJE: everStick proizvode uvijek treba ¢uvati u

hladnjaku (2-8°C/35.6-46.4F). Osim toga, proizvode
treba zastititi od svjetla zatvarajuci ih u foliju nakon
uporabe. Povisena temperatura i izlozenost svjetlu
mogu skratiti vrijeme trajanja everStick proizvoda.
Prije uporabe proizvode treba izvaditi iz hladnjaka i
otvoriti folijsko pakiranje te ih drzati dalje od direktne
sunceve ili umjetne svjetlosti. Pri rezanju snopa
vlakana, ostatak snopa u folijskom pakiranju treba
Cuvati zasticenim od svjetla. Odmah nakon rezanja
potrebne duljine za izradu vlakna, folijsko pakiranje
ponovno pazljivo zatvoriti i vratiti u hladnjak.

SAVJETI I PREPORUKE:

. everStick proizvodi trebaju se pazljivo klinicki
koristiti te se pacijent treba upozoriti da ne trosi
povrsine za prilagodbu kako bi se izbjeglo
izlaganje vlakana koji uzrokuju iritacije.

Ako je povriina snopa vlakana suha, ali potpuno
savitljiva i nije polimerizirana, dodavanje kapi
svjetlosno polimerizirajuce metakrilatne tekucine
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bez otapala (npr. Modeling Liquid) vraca
fleksibilnost / obradivost materijala. Bijele tocke
na mjestu savijanja snopa vlakana znace da su
vlakna polimerizirana.

3. everStick vlakna ne postizu potpunu ¢vrstocu
odmah nakon zavrine svjetlosne polimerizacije u
trajanju od 40 sekundi. Polimerizacija vlakana
nastavit ce se sliedecih 24 sata.

UPOZORENJE:

4. Osobna zastitna sredstva (Personal Protective
Equipment - PPE) kao $to su rukavice, maska za
lice i sigurnosna zastita za oci, treba uvijek nositi.
S everStick proizvodima preporuca se koristiti
nenapudrane rukavice.

5. Nepolimerizirani akrilat moze uzrokovati
osjetljivost koze na akrilate kod nekih osoba. Ako
koza dode u dodir s akrilatom, temeljito isprati
sapunom i vodom. Izbjegavati dodir
nestvrdnutog materijala s kozom, sluznicom ili

ocima. Nepolimerizirani everStick proizvodi

mogu biti blago iritirajuci te uzrokovati

osjetljivost na metakrilate u rijetkim slu¢ajevima.

everStick proizvode polimerizirati prije bacanja u

smece.

7. Nemojte koristiti proizvod ako je primarno pakiranje
vrecice od aluminijske folije o3teceno. Proizvod
moze biti predpolimeriziran i neupotrebljiv.

o

Neki proizvodi navedeni u ovim uputama mogu
biti svrstani u opasne sukladno Globalno
uskladenom sustavu razvrstavanja i oznacavanje
kemikalija (Globally Harmonized System of
Classification and Labelling of Chemicals - GHS).
Uvijek je potrebno upoznati se sa sigurnosno-teh-
nickim listovima materijala

dostupnim na https://www.gc.dental/europe

Za Sazetak sigurnosti i klinicke uc¢inkovitosti
(Summary of Safety and Clinical Performance -

SSCP) pogledajte bazu podataka EUDAMED
(https://ec.europa.eu/tools/eudamed) ili nas
kontaktirajte na Regulatory.gce@gc.dental

Izvjescivanje o nezeljenim uéincima:

Ako postanete svjesni bilo kakvih nezeljenih
ucinaka, reakcija ili sli¢cnih dogadaja do kojih je
doslo uporabom ovog proizvoda, ukljucujuciione
koji nisu navedeni u ovom uputstvu za uporabu,
molimo da ih prijavite direktno kroz odgovarajuci
sustav nadzora, odabirom odgovarajuceg
autoriteta u vasoj drzavi, dostupno putem slijedece
veze: https://ec.europa.eu/growth/sectors/
medical-devices/contacts_en

kao i na nas interni sustav nadzora: HYPERLINK
“mailto:vigilance@gc.dentalvigilance@gc.dental
Na taj ¢ete nacin doprinijeti poboljsanju sigurnosti
ovog proizvoda.

Zadnja revizija: 03/2024
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Felhasznaldsa csak szakképzett fogaszati

személyzetnek javasoljuk az indikécios terileteken.

KISZERELES
2x12 cmiivegszal
1x8cmiivegszal

everStickINTRO
8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
1x StickREFIX D szilikon eszkéz

everStickCOMBI

8cm everStickC&B; 8cm everStickPERIO;
30 cmPeverStickNET:

5x everStickPOST @ 1.2;

1x StickSTEPPERkézimUiszer;

1x StickREFIX D

szilikoneszkoz

everStickSTARTERKIT

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET: 5 x everStickPOST @ 1.2;
6mLGC Modeling Liquid;

2 ml G-anial Universal Flo fecskendé A2;

20 adagold kandl, 1 fényvédé kupak;

1x StickREFIX D szilikoneszkoz;

1x StickSTEPPER; 1x StickCARRIER

Mi az everStickPERIO?

Az everStickPERIO Gvegszélas megerdsités az
ivegszal és permeabilis polimer rezin métrix (gél)
kombinacioja, mely fogészati megerdsitésekre
hasznalhato. A polimer/rezin gél egy kétegbe fogja
az Uvegszalakat, megkonnyitve igy a hasznélatat. Az
lvegszél kotegek flexibilisek, ragaddsak, igy
konnyen és megbizhatéan tapadnak a foghoz.

Az everStickPERIO Gvegszalas megerdsités
elsédleges felhasznalasi terllete a fogak sinezése.

ALKALMAZASI TERULETEK

Az everStickPERIO Gvegszalas megerdsités
hasznélata ajanlott parodontalis felszinen
megtartott és intrakorondlis sinként

« Lingvalis/palatélis sinek

« Labidlis sinek

« Okkluzalis sinek

ELLENJAVALLATOK

Atermék ritkdn érzékenységi reakciot vélthat ki
egyes személyeken. Amennyiben hasonlét tapasztal,
fuggessze fel a termék hasznélatét, és paciense
forduljon szakorvoshoz.

OSSZETETEL
Szilannal kezelt e tipusu Gvegszal koteg,
metakrildtok, inicidtorok, gatloszerek

HASZNALATI UTASITAS:
FONTOS: az everStickPERIO Uvegszélat az incizalis



szélek kdzelébe kell helyezni, hogy a rogzitésre hatd
eréket minimalizaljuk. A rogzités ne zavarja az
okkluzlis érintkezési fellleteket (pl. a fels6 anterior
fog palatélis felszinén).

A kompozittal vald pontszer(i rogzités nem
elegendd az Uivegszal és a fog felllete kozotti
megfelel6 tapadashoz. Ragasszuk az Givegszélat a
foghoz teljes hosszaban.

Boritsuk be az Gvegszalat egy vékony (0,5 mm)
kompozit réteggel, beleértve az approximélis
tertleteket is, mikor a fog felszinéhez ragasztjuk. Az
intra-korondlis rogzitéseknél az okkluzalis
érintkezésnél az tvegszélra kerlilé kompozit réteg
optimalis vastagsaga megkozelitleg 1-2 mm.

A rogzitések a felsé anterior tertleten nem mindig
rendelkeznek elég hellyel palatélisan a fogfelszinen
rogzitett sinekhez, az okkluzié miatt. Ezért egy
intra-koronalis hornyos rogzités, vagy feltleti labialis

r6gzités bizonyulhat jobb megoldésnak.

Anterior terUleten 1évé lingvalis/palatinalis rogzités
esetén egy tovabbi Uvegszal is hasznédlhatd, annak
érdekében, hogy az okkluzélis eréhatasokat elnyelje,
melyek gyengitenék az Gvegszélak rogzllését a
szemfogak tertletén. A kiegészitd tvegszélat a
szemfogak és a kismetszok labidlis felszinén kell
régziteni.

FOGFELSZINEN ROGZITETT PARODONTALIS

SINEZES AZ ANTERIOR REGIOBAN

1. Mérjiik le és vagjuk le a megfelelé
hosszusagu livegszalat
Mérjuk le a kivant hosszisagu Uvegszélat a fogiven
egy parodontélis szonda vagy fogselyem
hasznélataval, hogy el6készithessik az
everStickPERIO sinezést. Nyissuk ki a foliazacskot
és egy csipesz hasznalataval emeljik ki a megfelelé
mennyiségU, szilikonba dgyazott tivegszélat. Eles
olléval vagjuk le a megfelelé mennyiségu

Uvegszalat a szilikonnal egyutt. Az Uvegszalat
Gvjuk a fénytdl, takarjuk be a bondozas
elékészileteinek idejére. Szorosan zarjuk vissza a
folidt a ragasztocsikjaval. Tartsuk a zacskot hiitében
(+2 és +8 C kozott), amikor nem hasznaljuk.

2.Tisztitsuk meg a fog felszinét
Az Gvegszalat teljes hosszaban a fog felszinéhez
kell ragasztani. Tisztitsuk meg a fog felszinét
habképorral és vizzel, dblitsik le és levegdvel
szaritsuk meg a teriletet. Sziikség szerint
helyezziink ékeket approximalisan, hogy a
megtisztitott fellleteket ne téltse fel a kompozit.
Ha ékek nélkil dolgozunk, tgyeljink ra, hogy a
kompozit ne tomitse el ezeket a terileteket (Id. 5.
szamu kellék).

3.Savazzuk a fogfelszineket
Savazzuk &t a fogfelszineket és interproximalis
terUleteket foszforsavval a rogzités feltletén a
ragasztéanyag gyartdjanak hasznalati utasitasa
szerint. Lehetdleg a szikségesnél szélesebb
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savban torténjen a savazas, mintsem tul kicsi
felUleten. A zomanc ajanlott savazasi ideje a
felszinhez vald rogzités teriletén 45-60 masodperc.
Oblitstik le vizzel és szaritsuk levegével a fogfelszint
asavazas utan. Mint minden ragasztott helyredllitas
esetében a széraz muveleti feltlet elengedhetetlen,
valamint kofferddm hasznalata is erésen ajanlott.

4.Applikaljuk a ragasztét a fogfelszinre

Abondot a gyarto eléirasanak megfeleléen
alkalmazzuk a fogfelszinen. Applikaljuk a
ragasztoanyagot a teljes ragasztando fellletre.
Fénykezeljik a ragasztdanyagot a gyartd
el6irdsainak megfeleléen.

5.Vigyiik fel a folyékony kompozitot

Vigyunk fel vékony réteg folyékony kompozitot
(pl. G-aenial Universal Flo vagy G-zenial Universal
Injectable) a fog felszinére a rogzités teljes
szélességében. Ugy fedjik be a ragasztési
feltletet (kb. 0,5 mm vastagsagban) kompozittal,
hogy elég hely maradjon az approximélis

terlletek tisztitasara. A kompozitot ebben a
fazisban még ne polimerizaljuk!
6.Pozicionaljuk és polimerizaljuk az
livegszalat
Tavolitsuk el a fehér védépapirt és hasznaljunk
csipeszt az Gvegszal szilikonbdl vald kiemeléséhez.
Tavolitsunk el minden esetleges szilikonmaradvéanyt
a szalrél. Helyezzlk az Uvegszalat a még nem
fénykezelt kompozitra. Igyekezzink minél
incizalisabban elhelyezni a szélat az anterior
tertleten. Bizonyosodjunk meg rola, hogy nem
fogja akadalyozni az okkluziot.
El6sz0r pozicionaljuk az Gvegszél egyik oldalat
ugy, hogy lefelé nyomjuk a StickSTEPPER
segitségével vagy més kézi miszerrel. Az
Uvegszélat a helyén el6polimerizaljuk, egyszerre
csak egy fogndl, kérdlbelul 5 masodpercig. A
széles hegy StickSTEPPER vagy mas kézi mdszer
védi az Gvegszal tobbi részét a fénytdl. Mivel az
Uvegszal fényre keményedd anyag, ajénlatos ovni

a polimerizal6 lampa direkt fényétdl. Nyomjuk az
Uvegszélat az approximalis részek felé is.
Bizonyosodjunk meg réla, hogy a mélyedések
nincsenek eltdmve az Uvegszéllal és kompozittal.
7. Fedjiik be és finirozzuk a sint
Az el6polimerizacié utan a teljes tvegszélat be
kell fedni vékony kompozit réteggel. Ugyeljink ré,
hogy a felszini rogzitési feltleteken az Gvegszalat
vékony (0,5 mm) kompozit fedje. Ezutan
fénykezeljik a teljes rogzitést 40 masodpercig,
fogrél fogra. Vigyazzunk, hogy ne vagjuk el a
szalat, mikor finirozzuk/polirozzuk a sint!

INTRA-KORONALIS PARODONTALIS SINEZES
ANTERIOR ES POSTERIOR FOGAKON

Az intra-korondlis rogzités folyamatanak lépései
ugyanazok, mint a felszini rogzitésé, kivéve a mezio-
disztélis bardzda preparacidjat a sinezend6
fogakban.



1.Készitsiik el6 a barazdat
Készitstk el6 a barazdat a rogziteni kivant fogakon
legaldbb 2 mm szélességben. Lehetéleg
maradjunk a zomanc mélységében, mivel itt
érhetd el a legerésebb rogziilés. Okkluzélis
kontakt esetén az Uvegszalra helyezett kompozit
réteq idedlis vastagsaga 1-2 mm. A barazdak széle
ferde legyen, mert ez biztositja a legjobb széli
integritast és noveli a savazott zomanc felszinét a
kompozit ragasztashoz. Helyezzik el az ékeket
approximalisan, lehetéleg Ugy, hogy az interdentélis
rések ne teljenek meg kompozit anyaggal. Ha
ékek hasznélata nélkul dolgozunk, tgyeljunk rd,
hogy a rések tisztdk maradjanak.

2.Mérijiik le és vagjuk le a megfelel6
hosszusagu livegszalat
Mérjuk le a kivant hosszisagu Uvegszalat a
fogiven egy parodontélis szonda vagy fogselyem
hasznélataval, hogy el6készithessuk az
everStickPERIO sinezést. Nyissuk ki a foliazacskot

és egy csipesz hasznélataval emeljik ki a megfelelé
mennyiségU, szilikonba dgyazott tivegszélat. Eles
olléval vagjuk le a megfelelé mennyiségU Gvegszélat
a szilikonnal egyutt. Az Givegszélat dvjuk a fénytdl,
takarjuk be a bondozas elékészileteinek idejére.
Szorosan zarjuk vissza a foliat a ragasztocsikjaval.
Tartsuk a zacskot hiitében (+2 és +8 C kozott),
amikor nem hasznaljuk.

3.Savazzuk a fogakat
Alaposan savazzuk a preparalt bardzdakat
foszforsavval a ragasztéanyag gyartojanak eldirasa
szerint. Oblitstik le vizzel és szaritsuk levegével a
fog fellletét savazas utan. Ahogy a ragasztott
helyreallitdsoknal, szaritsuk a munkateriletet,
kofferdam hasznalata erésen ajanlott.

4.Applikaljuk a ragasztét a fogfelszinre
Abondot a gyarto eléirasanak megfeleléen
alkalmazzuk az elékészitett bardzdakban.
Fénykezeljik a ragasztdanyagot a gyartd
el6irdsainak megfelelen.

5.Vigyiik fel a folyékony kompozitot
Vigyunk fel vékony rétegben folyékony
kompozitot (pl. G-aenial Universal Flo vagy G-eenial
Universal Injectable) az el6készitett barazdaba.
Ugyeljiink ra, hogy ne téltsiik fel kompozittal a
mélyedéseket. A kompozitot ebben a fézisban
még ne polimerizaljuk!

6.Pozicionaljuk és fénykezeljiik az livegszalat
Tavolitsuk el a fehér védépapirt és hasznaljunk
csipeszt az Uvegszél szilikonbdl vald kiemeléséhez.
Tavolitsunk el minden esetleges szilikonmaradvényt
a szalrél. Helyezzlk az Gvegszalat az el6készitett
barazdaba a még nem fénykezelt kompozitra.
Nyomjuk az tivegszélat a folyékony kompozitba a
StickCARRIER vagy mas kézi mUszerrel.
Elépolimerizéljuk az Gvegszalat a helyén, minden
fogon kulon-kalon, kérdlbelul 5 méasodpercig.
Polimerizacid kdzben hasznaljunk széles fejd
StickSTEPPER vagy més kézi mUszert, hogy a szél
masik részét ovjuk a fénytdl. Mivel az Gvegszal
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fényre keményedd anyaghdl készllt, ajanlatos a
polimerizaciés fényt a még nem kotott részektdl
ellenkezé iranyba tartani.

7. Fedjiik és finirozzuk a sint

Fedjik be a sint és a bardzdat 1-2 mm vastag
kompozit réteggel. Fénykezeljik a teljes sint 40
masodpercig, minden fogon egyenként. Allitsuk be
az okkluziot és finirozzuk a sinezést. Ugyeljink ra,
hogy ne vagjuk el az livegszélat finirozas/polirozas
kézben!

TIPPEK ES JAVASLATOK

Az Givegszal mindig teljesen legyen fedve a
kompozit anyaggal.

Hasznaljunk kofferddmot, hogy biztositsuk a
szaraz munkafellletet.

Mindig mUszerrel fogjuk meg az Uvegszalakat,
hogy elkerdljik a szennyezédést (pl. puderezett
kesztyUkrél).

Hasznaljuk a StickSTEPPER-t vagy mas kézi

mUszert az Uvegszalak kilonbozé terlleteken
torténd fénykezelésénél.

Anterior tertleteken pozicionéljuk a rogzitést
lehetd legkdzelebb az incizélis szélekhez.
Amennyiben a felhelyezés utan az Gvegszal tul
hosszu, roviditstk gyémantfuroval a befejezési
fazisban. Applikaljon fényre koté toltetlen és
olddanyag mentes metakrilat rezint (pl. GC
Modeling Liquid-et) az igy felszinre kertl6
Uvegszalra, vékonyitsa elaz anyagot levegével
majd fénykezelje. Ovatosan fedjtik be az
Uvegszalat Ujra kompozittal.

Ugyeljiink ra, hogy ne vagjuk el az iivegszalat a
finirozés soran!

Az okkluzalis terlleten az Uvegszalra kerllo

kompozit optimalis vastagsaga korilbeldl 1-2 mm.

TAROLAS: az everStick termékeket mindig
hitészekrényben taroljuk (+2 és +8 C kézott). Ovjuk
tovabba a napfénytdl — mindig csomagoljuk vissza

és zarjuk a foliazacskot hasznélat utan.

Magasabb hémérsékleten és kdzvetlen fény hatasara
az everStick termékek élettartama rovidilhet.
Hasznélt elétt a terméket vegyik ki a hiitébol és
nyissuk ki a foliazacskot, azonban tartsuk tavol a
kozvetlen napfénytél vagy mesterséges fénytél. Mig
amegfelel6 méretl szélakat vagjuk, a foliazacskdban
marado Uvegszalat dvjuk a fénytdl. A vagas utan
azonnal zarjuk vissza a csomagolast és tegyuk vissza
a httébe,

TIPPEK ES AJANLASOK:

]

. Az everStick termékek klinikai kortlmények kozott

el6vigyéazatossaggal hasznalhatok felhivva a
paciens figyelmét, hogy a felszint ne
abradalja,elkertlendd az irritaciot okozhatd
Uvegszalak felszinre kertlését.

. Amennyiben az Uvegszél kéteg felszine széraz, de

teljes mértékben hajlithatd és még nem polimerizalt,
adjon hozzé egy csepp fényre keményedd



toltetlen és olddanyag mentes metakrilat rezint
(pl. GC Modeling Liquid-et) mely visszaadja az
anyag rugalmassagat/megmunkalhatésagat. A
polimerizacié fehér foltként észlelhetd a a hajlitasi
terlleteken a koteg hajlitésakor.

3. Az utolsé, 40 méasodperces fénykezelés utan az
everStick Uvegszalak még nem érik el végsé
szilardsagukat. Az Givegszalak polimerizacidja a
kévetkezo 24 oran keresztul folytatodik.

FIGYELMEZTETES:

4. Mindig viseljen személyi véddfelszerelést, mint
példaul keszty(it, maszkot, biztonsagi szemvédét.
Hasznéljon pudermentes kesztytit az everStick
termékekkel.

5. Polimerizalatlan rezin akrilatokra valo érzékenységet
okozhat egyes embereknél. Amennyiben a rezin
bérrel érintkezik, mossa le szappannal és vizzel.
Kerulje a polimerizélatlan anyag érintkezését
bérrel, nydlkahértyaval vagy szemmel.

Polimerizalatlan everStick termékek enyhén irritalo
hatésuak lehetnek és egyes esetekben
metakrilatra vald érzékenységet okozhatnak.
Polimerizalja a mar hasznalni nem kivant everStick
anyagot, miel6tt a szemétgyUjtébe dobna.

Ne haszndlja a terméket, ha az aluminiumfdlias
tasak elsédleges csomagolésa sérult. Eléfordulhat,
hogy a termék elépolimerizalodott és nem
hasznélhato.

o

~

Némely, a jelen hasznalati Gtmutatdban emlitett
termék a GHS besorolds szerint veszélyes lehet.
Mindig téjékozoddjon a biztonsagi adatlapokbdl,
melyek az aldbbi cimen érhetdk el: https:/www.
gc.dental/europe Az adatlapokat igényelheti
beszallitojatol is.

A biztonsagi és a klinikai teljesitmény dsszefoglaldjat
(Summary of Safety and Clinical Performance (SSCP))
megtaldlja az EUDAMED adatbazisban a

https://ec.europa.eu/tools/eudamed oldalon, vagy
irjon nekiink a Regulatory.gce@gc.dental email
cimre.

Nem kivant hatasok jelzése: Amennyiben
barmilyen nem kivant hatast, reakciot vagy hasonlét
észlel a termék hasznalata eredményeként, olyat is
aminem szerepel a hasznélati utasitasban taldlhato
felsorolasban, kérjuk jelentse kozvetlendl a
megfelelé hatosagnak. Az aldbbi linken tudja
kivalasztani az On orszaganak megfelelé hatosag
elérhetéségét:
https://ec.europa.eu/growth/sectors/medical-
devices/contacts_en

Kérjuk, jelentse az esetet a sajét, belsé figyelmeztetd
szolgélatunknak is: vigilance@gc.dental

Ezaltal hozzéjarul On is ezen termék biztonsagos
hasznélatanak javitdsdhoz.

Utoljdra modositva: 03/2024
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Do stosowania wytacznie przez dentystyczny
personel medyczny zgodnie z zalecanymi

wskazaniami.

OPAKOWANIA
everStickPERIO 2x 12cm
everStickPERIO 1 x 8 cm

everStickINTRO

8 cm everStickC&B;

8 cm everStickPERIO;

1x StickREFIX D instrument silikonowy

everStickCOMBI

8 cm everStickC&B;

8 cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET:

5x everStickPOST @ 1.2;

1x StickSTEPPER instrument reczny;
1x StickREFIX Dinstrument silikonowy

everStickSTARTERKIT

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET:

5 x everStickPOST @ 1.2;

6 ml GC Modeling Liquid w butelce;

2 ml G-anial Universal Flo w strzykawce A2;

20 koricdwek dozujacych, 1 ostona przed $wiattem;
1x StickREFIX D instrument silikonowy;

1x StickSTEPPER; 1x StickCARRIER

CZYM JEST everStickPERIO?

Wiokno everStickPERIO sktada sie z jednokierunko-
wo zorientowanych wiokien szklanych i wnikajacej
matrycy polimerowo zywicznej w postaci zelu.
Stosuje sie go w stomatologii jako materiat
wzmacniajacy. Zywica polimerowa w zelu utrzymuje
poszczegolne widkna razem w pasmie, co utatwia
postugiwanie sie widknem. Pasmo widkna jest
plastyczne i jednoczesnie lepkie, daje sie wiec ono
fatwo i niezawodnie taczy¢ z zebami.

Podstawowym wskazaniem dla wiokna everStick™
Perio jest wzmocnienie przy szynowaniu zebdw.

WSKAZANIA DO STOSOWANIA

Wzmocnienie widknami everStickPERIO jest zalecane
do stosowania jako powierzchniowe szyny adhezyjne
i szyny wymagajace preparacji w obrebie korony zeba
« Szyny na powierzchni jezykowej/podniebiennej

« Szyny na powierzchni wargowej

« Szyny zgryzowe

PRZECIWWSKAZANIA

W rzadkich przypadkach, u niektorych osob produkt
moze powodowac nadwrazliwos¢.

Jezeli dojdzie do takich reakgji, nalezy przerwac
stosowanie produktu i skonsultowac sie z lekarzem.

SKLAD
Pokryte silanem réwnolegte wtdkno szklane typu-e,
metakrylany, inicjatory, inhibitory



INSTRUKCJA STOSOWANIA:

WAZNE: Widkna everStickPERIO powinny by¢
umiejscawiane blisko brzegu siecznego, aby
zminimalizowac sity, jakim bedzie poddawana
szyna. Ponadto szyna nie powinna ingerowac w
kontakty zgryzowe, np. na powierzchni podniebien-
nej goérnych zebdw w odcinku przednim.

Punktowe mocowanie przy uzyciu kompozytu nie
zapewnia wystarczajacego potaczenia pomiedzy
szyna i powierzchnig zebdw. W zwigzku z tym,
pasmo widkna nalezy przyklei¢ na catej szerokosci
zebdw.

Podczas mocowania do powierzchni zebdow, wiokno
wraz z powierzchniami stycznymi (@aproksymalnymi)
pokry¢ cienka (0,5 mm) warstwa kompozytu.

W szynach wymagajacych preparacji w obrebie
korony, optymalna grubos¢ warstwy kompozytu na
powierzchni widkna w miejscu kontaktu zgryzowe-
go wynosi okoto 1-2 mm. Z powodu warunkdw
zgryzowych, zeby w gérnym odcinku przednim

moga nie mie¢ na powierzchni podniebiennej
miejsca niezbednego dla szyny adhezyjnej. W takim
przypadku nalezy rozwazyc szyne z preparacja
rowka w obrebie korony lub szyne adhezyjna na
powierzchni wargowej.

Przy szynowaniu w przednim odcinku zebéw, do
szyny na powierzchni jezykowej/podniebiennej
mozna zastosowac krotki, dodatkowy odcinek
widkna, aby zrownowazyc sity zgryzowe, ktére
moga poluzowac widkna w rejonie kta. Dodatkowe
widkno mocowane jest do powierzchni wargowej
kta i siekacza bocznego.

PERIODONTOLOGICZNE SZYNOWANIE
ADHEZYJNE W ODCINKU PRZEDNIM
1.0dmierzanie i odcinanie wiékna
Dtugosc widkna niezbedng do przygotowania
szyny z wiokna everStickPERIO odmierzy¢ na tuku
zebowym, na przyktad za pomoca sondy
periodontologicznej lub nici dentystycznej.

Otworzy¢ opakowanie foliowe i uzy¢ pesety do
wyciggniecia odpowiedniej ilosci wiokien
osadzonych na silikonie. Uzywajac ostrych
nozyczek odcig¢ niezbedna ilos¢ widkien wraz z
silikonem. Chronic¢ wtdkno przed swiattem
poprzez umieszczenie go pod przykryciem w
trakcie przygotowywania zebow objetych
szynowaniem. Zamknac szczelnie torebke foliowg
za pomocg nalepki. Torebke z widknami, kiedy nie
s uzywane przechowywac w lodéwce (w
temperaturze od 2-8°C/35.6-46 4F).

2.0czyszczanie powierzchni zebéw

Szyna musi by¢ przyklejona do powierzchni
zebdw na catej swej dtugosci. Oczysci¢
powierzchnie zebow pastg z pumeksu i wody,
sptukac i osuszy¢ powietrzem. Umieszczenie
klindw w przestrzeniach miedzyzebowych
zapewni, ze przestrzenie, ktére majg byc
czyszczone, nie zostang wypetnione kompozy-
tem. Pracujac bez klindw, nalezy uwazac,
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aby nie blokowac tych przestrzeni kompozytem
- patrz punkt 5.

3.Wytrawianie powierzchni zebéw

Powierzchnie zebdw i przestrzenie miedzyzebowe
w obszarze szyny wytrawi¢ doktadnie kwasem
ortofosforowym postepujac zgodnie z instrukcja-
mi producenta materiatu taczacego. Wytrawianie
nieco szersze niz jest to konieczne jest bardziej
korzystne niz wytrawienie za matej powierzchni.
Zalecany czas wytrawiania szkliwa na powierzchni
obszaréw adhezyjnych wynosi 45 do 60 sekund.
Powierzchnie po wytrawieniu sptukac¢ wodg i
osuszyc starannie powietrzem. Tak jak w
przypadku wszystkich uzupetnien taczonych
adhezyjnie absolutnie konieczne jest suche pole
operacyjne a stosowanie do izolacji koferdamu
wysoce zalecane.

4.Nanoszenie materiatu taczacego na

powierzchnie zebow
Na powierzchnie zebdw uzy¢ bond stosujac

technike adhezyjng zgodna z instrukcjami
producenta materiatu taczacego. Nanies¢ cienkg
warstwe bondu na caty obszar przewidziany na
szyne. Materiattaczacy utwardzic¢ swiattem
wedtug zalecer producenta.

5.Aplikacja ptynnego kompozytu
Natozyc cienka warstwe ptynnego kompozytu
(np. G-aenial Universal Flo lub G-aenial Universal
Injectable) na powierzchnie zebow na catej
szerokosci wiokna. tgczong powierzchnie pokryé
doktadnie cienkg warstwa (okoto 0,5 mm)
kompozytu nie zapominajac o powierzchniach
stycznych. Pozostawic wystarczajaco duzo
miejsca do czyszczenia przestrzeni miedzyzebo-
wych. Na tym etapie nie utwardza¢ kompozytu
Swiattem.

6.Umiejscawianie i utwardzanie wiékna
Swiattem
Zdjac biaty papier ochronny i uzy¢ pesety do
wyjecia wtokna z rowka w silikonie. Usunaé

z widkna wszelkie pozostatosci silikonu. Umiesci¢
widkno na wierzchu nieutwardzonego
kompozytu ptynnego. Na zebach w odcinku
przednim witokno powinno by¢ umiejscowione
jak najblizej brzegu siecznego. Upewnic sig, ze nie
bedzie przeszkadzac w zgryzie.

Najpierw umiescic jeden koniec wiokna przez
wcisniecie za pomocg instrumentu StickCARRIER
lub inne narzedzia reczne. Utwardzi¢ wstepnie
wiodkno, kazdy zab osobno przez okoto 5 sekund,
za pomocg lampy polimeryzacyjnej. Wyposazony
w szerokg koricowke instrument StickSTEPPER lub
inne narzedzia reczne ostania pozostaty czes¢
wiodkna przed swiattem. Poniewaz widkno
wykonane jest z materiatu przewodzacego
$wiatlo, zaleca sie kierowac swiattowod od strony
nieutwardzanego odcinka widkna. Wcisngc
wiodkno takze do przestrzeni miedzyzebowych.
Upewnic sie, ze trojkaty miedzyzebowe nie sg
blokowane przez wiokno i kompozyt.



7. Pokrycie i opracowanie konncowe szyny
Po wstepnym utwardzeniu, catg szyne pokryc
cienka warstwa kompozytu. Nalezy uwzglednic,
Ze w obszarach przylegania szyny do zeba
(adhezyjnych) widkno moze by¢ pokryte cienka
(0,5 mm) warstwg kompozytu. Nastepnie
utwardzic¢ swiattem catg szyne, kazdy zab lub
obszar objety zasiegiem $wiatta przez 40 sekund.
Nalezy uwazac, aby nie przecig¢ wtdkna podczas
wykariczania/polerowania szyny.

PERIODONTOLOGICZNE SZYNOWANIE

ZPREPARACJA ROWKA W ODCINKU PRZEDNIM

IBOCZNYM.
Etapy procedury zaktadania szyny sg takie same jak
w przypadku szyny adhezyjnej z wyjatkiem prepa-
racji rowka mezjalnego lub dystalnego w obrebie
korony szynowanego zeba.
1.Preparacjarowka w zebach

Wypreparowac rowek do szynowania zebdw

o minimalnej szerokosci 2 mm. Idealna preparacja
powinna obejmowac szkliwo, poniewaz zapewni
najlepsze potaczenie. W miejscu kontaktow
zgryzowych, optymalna grubos¢ warstwy
kompozytu na widknie wynosi 1-2 mm. Brzegi
rowka powinny by¢ zukosnione, gdyz to zapewni
najlepsze przyleganie brzezne i zwiekszy
powierzchnie trawionego szkliwa tagczong z
kompozytem. W miare mozliwosci umiescic kliny
w przestrzeniach miedzyzebowych, aby trojkaty
miedzyzebowe nie byty wypetnione kompozy-
tem. W przypadku pracy bez klinéw, nalezy
pamietac, ze trojkaty miedzyzebowe musza
pozosta¢ wolne od kompozytu.
2.0dmierzanie i odcinanie wt6kna
Odmierzyc, na przyktad za pomoca sondy
periodontologicznej lub nici dentystycznej,
dtugosc widkna niezbedna do przygotowania w
spreparowanym rowku szyny z widkna everStick-
PERIO. Otworzyc opakowanie foliowe i uzy¢

pesety do wyciagniecia odpowiedniej ilosci
widkien osadzonych na silikonie. Uzywajac
ostrych nozyczek odcig¢ niezbedna ilos¢ widkien
wraz z silikonem. Chroni¢ wiokno przed swiattem
poprzez umieszczenie go pod przykryciem

w trakcie przygotowywania zebdw objetych
szynowaniem. Zamknac szczelnie torebke foliowg
za pomocg jej nalepki. Torebke z wtdknami, kiedy
nie sa uzywane przechowywac w lodéwce (w
temperaturze od 2-8°C/35.6-46 4F).

3.Wytrawianie zebow

Wypreparowany rowek wytrawi¢ doktadnie
kwasem ortofosforowym postepujac zgodnie z
instrukcjami producenta materiatu taczacego.
Wytrawione powierzchnie zebow sptukac wodg i
osuszy¢ starannie powietrzem. Tak jak w
przypadku wszystkich uzupetnieri tagczonych
adhezyjnie absolutnie konieczne jest suche pole
operacyjne i wysoce zalecane jest stosowanie
izolacji przy uzyciu koferdamu.
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4.Nanoszenie materiatu taczacego
Na powierzchnie wypreparowanego rowka
nanies¢ bond zgodnie z instrukcjami producenta
materiatu taczacego. Materiat taczacy utwardzi¢
Swiattem wedtug zalecen producenta.
5.Aplikacja ptynnego kompozytu
Natozy¢ cienka warstwe ptynnego kompozytu
(np. G-aenial Universal Flo lub G-aenial Universal
Injectable) do wypreparowanego rowka. Uwazac,

aby nie blokowac kompozytem trojkatow miedzy-

zebowych. Nie utwardza¢ kompozytu swiattem
natym etapie.

6.Umiejscawianie i utwardzanie wiékna
Swiattem
Zdjac biaty papier ochronny i uzy¢ pesety do
wyjecia widkna z wgtebienia w silikonie. Usungc z
wiodkna wszelkie pozostatosci silikonu. Umiesci¢
wiokno w rowku na wierzchu nieutwardzonego
kompozytu ptynnego.
Wcisna¢ widkno do ptynnego kompozytu przy

uzyciu instrumentu StickCARRIER lub inne
narzedzia reczne. Utwardzi¢ wstepnie witokno, na
kazdym zebie oddzielnie przez okoto 5 sekund, za
pomoca lampy polimeryzacyjnej. Podczas
utwardzania swiattem uzywac instrumentu
StickSTEPPER lub inne narzedzia reczne z szerokg
koricdwka do ostaniania reszty widkna przed $wia-
ttem. Poniewaz widkno wykonane jest z materiatu
przewodzacego $wiatto, zaleca sie nie kierowac
Swiattowdd na nieutwardzany odcinek wtokna.

7. Pokrycie i opracowanie konncowe szyny

Pokry¢ szyne i wypetnic rowek 1-2 mm warstwg
kompozytu. Nastepnie utwardzi¢ swiattem catg
szyne przez 40 sekund na kazdy zab lub obszar
objety zasiegiem $wiatta. Nalezy uwazac, aby nie
przecia¢ widkna podczas opracowywania

i polerowania szyny.

WSKAZOWKI | ZALECENIA
« Witdkno musi by¢ zawsze pokryte w catosci

kompozytem.

Stosowac do izolacji koferdam w celu zapewnie-
nia suchosci pola operacyjnego.

Do pracy z wtdknami starac sie zawsze uzywac
narzedzi, aby uniknac zanieczyszczenia,

np. pudrem z rekawiczek.

Do odcinkowego utwardzania wiokna uzywac
narzedzia StickSTEPPER lub inne narzedzia reczne.
Szyne umiejscowic jak najblizej brzegu siecznego
na zebach w przednim odcinku.

Jezeli po umieszczeniu witokna, okaze sig, ze jest
zbyt dtugie, skréci¢ go wierttem diamentowym na
etapie opracowywania koricowego szyny. Nanies¢
Swiattoutwardzalng, nie zawierajaca wypetniaczy i
substancji rozpuszczajacych zywice metakrylowg
(np. GC Modeling Liquid) na odstonieta
powierzchnie wtdkna, rozdmuchac zywice na
cienka warstwe i utwardzi¢ swiattem. Widkno
ponownie pokry¢ starannie kompozytem.

Nalezy unikac ciecia wtkien w fazie opracowy-



-wania koncowego.

Na powierzchni kontaktow zgryzowych,
optymalna grubos¢ warstwy kompozytu na
widknie wynosi okofo 1-2 mm.

PRZECHOWYWANIE: Produkty everStick powinny
byc zawsze przechowywane w lodéwce (2-8°C/35.6-
46.4F). Ponadto, produkty te nalezy chroni¢ przed
Swiattem umieszczajac je w szczelnych opakowa-
niach foliowych bezposrednio po uzyciu.
Podwyzszona temperatura i ekspozycja na
intensywne swiatto moze skrocic okres przydatnosci
produktow everStick do uzycia.

Przed uzyciem, produkty nalezy wyjac¢ z loddwki

i otworzyc opakowanie foliowe, ale trzymac z dala
od intensywnego $wiatta dziennego lub sztucznego
oswietlenia. Podczas odcinania wigzki wiokien,
reszta tasmy pozostajaca wewnatrz opakowania
foliowego powinna by¢ chroniona przed dostepem
Swiatta. Bezposrednio po odcieciu dtugosci wiokna

potrzebnej do wykonania szyny, opakowanie
foliowe szczelnie zamknac i ponownie umiesci¢ w
lodowce.

WSKAZOWKI | ZALECENIA:

1. Stosowanie kliniczne produktéw everStick
wymaga starannosci i ostrzezenia pacjenta przed
$cieraniem powierzchni mocujacej wiokna, gdyz
odstoniete wiokna moga powodowac podraznienia.

2. Jesli powierzchnia wiazki widkien jest sucha, ale w
petni podatna na zginanie i nie jest spolimeryzo-
wana, dodanie kropli swiattoutwardzalnej, zywicy
metakrylowej nie zawierajacej wypetniaczy i
substancji rozpuszczajacych (np. GC Modeling
Liquid) przywroci elastyczno$c i mozliwosc pracy
materiatem. Polimeryzacje mozna zaobserwowac
jako biate plamy na powierzchni giecia podczas
zginania wigzki.

3. Bezposrednio po koricowym, 40-sekundowym
utwardzaniu swiattem widkna everStick nie

0siagaja jeszcze swojej petnej wytrzymatosci.
Polimeryzacja wiokien jest dalej kontynuowana w
ciggu kolejnych 24 godzin.

SRODKI OSTROZNOSCI:

4. Zawsze powinny by¢ uzywane srodki ochrony
indywidualnej (PPE), takie jak rekawice, maski i
okulary ochronne. W pracy z produktami everStick
zalecane jest stosowanie rekawic bezpudrowych.

5. Niespolimeryzowana zywica moze wywotac u
niektdrych oséb skorng reakcje uczuleniowa na
akrylany. Jedli dojdzie do kontaktu skory z zywica,
skore zmyc dokfadnie wodg z mydtem. Unikac
kontaktu nieutwardzonego materiatu ze skora,
bfong sluzowa lub oczami. Niespolimeryzowane
produkty everStick mogg mie¢ stabe dziatanie
draznigce i w rzadkich przypadkach prowadzi¢ do
reakgji uczuleniowej na metakrylany.

6. Przed utylizacjg wiokno everStick nalezy
spolimeryzowac.
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Nie nalezy uzywac produktu, jesli opakowanie
podstawowe woreczka z folii aluminiowej jest
uszkodzone. Produkt moze by¢ wstepnie
spolimeryzowany i nie nadawac sie do uzytku.
Niektdre produkty wymienione w niniejszej
instrukcji stosowania moga by¢ sklasyfikowane jako
niebezpieczne zgodnie z GHS. Zawsze nalezy
zapoznac sie z kartami charakterystyki dostepnymi
na stronie: https://www.gc.dental/europe

Mozna je rowniez otrzymac od dostawcy.

Podsumowanie Bezpieczerstwa i Wynikow
Klinicznych (SSCP) mozna znalez¢ w bazie danych
EUDAMED (https://ec.europa.eu/tools/eudamed)
lub kontaktujac sie z nami pod adresem Regulatory.
gce@gc.dental.

RAPORTOWANIE DZIALAN NIEPOZADANYCH:
Jedli zauwazysz jakiekolwiek niepozadane dziatanie,
reakcje lub do$wiadczysz podobnych zdarzen po

zastosowaniu tego produktu, uwzgledniajac takie,
ktére nie zostaty wymienione w tej instrukcji
stosowania, zgtos je bezposrednio w odpowiedniej
jednostce monitorowania, wybierajac wiasciwy
organ w Twoim kraju dostepny za posrednictwem
ponizszego linka: https://ec.europa.eu/growth/
sectors/medical-devices/contacts_en

jak réwniez do naszej wewnetrznej jednostki
monitorowania: vigilance@gc.dental W ten sposob
przyczynisz sie do poprawy bezpieczerstwa tego
produktu.

Ostatnia aktualizacja: 03/2024



A se utiliza doar de cétre profesionistii din domeniul
stomatologic conform indicatiilor de folosire.

AMBALARE
everStickPERIO 2x 12 cm
everStickPERIO 1x8 cm

everStickINTRO
8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
1x StickREFIX D instrument cu maner de silicon

everStickCOMBI

8cm everStickC&B; 8cm everStickPERIO;

30 cm2everStickNET: 5x everStickPOST @ 1.2;

1x StickSTEPPER instrument manual;

1x StickREFIX D instrument cu maner de silicon

everStickSTARTER KIT
8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
30 cm? everStickNET: 5 x everStickPOST @ 1.2;

6mL GC Modeling Liquid flacon;

2 ml G-anial Universal Flo seringé A2;

20 varfuri de dozare,1 capac de protectie;

1x StickREFIX D instrument cu maner de silicon;
1x StickSTEPPER; 1x StickCARRIER

CE ESTE everStickPERIO?

Fibrele everStickPERIO sunt o combinatie de fibre
de sticla si matrice permeabild din gel polimeric/
rasinic, fiind concepute pentru utilizarea in
stomatologie ca material de rezistenta. Gelul
polimeric/rasinic fixeaza fibrele de sticld individuale
intr-un fascicol, care faciliteazé manipularea fibrelor.
Fascicolul de fibre este flexibil si lipicios, fapt ce
permite adeziunea simpla si sigura la dinte.
Indicatia principald a fibrelor everStickPERIO este
imobilizarea dintilor,

INDICATII DE UTILIZARE

Armétura din fibre everStickPERIO este recomandata
pentru utilizare ca imobilizéri periodontale de
mentinere a suprafetei siintra-coronare

« Imobilizari linguale/palatinale

« Imobilizari labiale

« Imobilizari ocluzale

CONTRAINDICATII

In cazuri rare produsul poate cauza sensibilitate la
anumite persoane. Daca apar astfel de reactii, opriti
utilizarea produsului si adresati-va unui medic.

COMPOZITIE
Banda de fibre de sticla de tip e silanizatd,
metacrilati, initiatori, inhibitori.

INSTRUCTIUNI DE FOLOSIRE:
IMPORTANT: Fibrele everStickPERIO trebuie
pozitionate in apropierea marginii incizale pentru a
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minimaliza fortele care vor actiona asupra
imobilizarii. Deasemenea, imobilizarea nu trebuie sa
interfereze cu contactele ocluzale e.x. pe suprafata
palatinala a dintilor anteriori superiori.

Fixarea punctelor cu compozit nu oferd o adeziune
suficienta intre imobilizarea cu fibre si suprafata
dentara. Realizati adeziunea imobilizarii cu fibre la
dinti pe toatd lungimea acestora.

La adeziunea pe suprafetele dentare, acoperiti
fascicolul de fibre cu un strat subtire (0.5 mm) de
compozit, incluzand zonele aproximale. La contactul
ocluzal in cazul imobilizarilor intra-coronare,
grosimea optima a stratului de compozit aplicat pe
fibre este de aproximativ 1-2 mm.

Imobilizarile din zona anterioara superioara nu au in
mod obligatoriu spatiu palatinal pentru o
imobilizare fixatd pe suprafatd, datoritd ocluziei. Prin
urmare, trebuie luate in considerare o ateld canelata
intra-coronara sau o ateld labiald fixata pe suprafata.
Tn cazul unei imobilizéri palatinale/linguale in zona

anterioara, poate fi utilizata o fibré aditionald scurta
pentru a compensa fortele ocluzale care au
tendinta de a disloca imobilizérile din fibra in zona
caninilor. Fibra aditionala se ataseaza pe suprafata
labiald a caninului si pe partea laterald a incisivului

IMOBILIZARE PERIODONTALA FIXATA PE

SUPRAFATA iN ZONA ANTERIOARA

1.Masurarea si decuparea fibrei
Pentru a pregati imobilizarea cu fibre everStickPERIO,
masurati lungimea fibrei necesara pentru arcada
dentard utilizand, de ex., o sondd periodontala
sau atd dentara. Deschideti folia ambalajului si cu
ajutorul unei pensete extrageti o cantitate
adecvata de fibre invelite in silicon. Folositi o
foarfecd ascutitd pentru a taia cantitatea
necesara de fibre impreund cu siliconul. Feriti
fibrele de lumina acoperindu-le cu un capac de
protectie in timpul prepardrii dintilor ce vor fi
imobilizati. Inchideti etans folia ambalajului cu

ajutorul benzii adezive. Pe perioada in care nu
este folosit, pastrati ambalajul la frigider (la o
temperatura de 2-8°C/35.6-46.4F)

2.Curatarea suprafetelor dentare
Adeziunea imobilizarii din fibra la suprafetele
dentare trebuie realizata pe toata lungimea fibrei.
Curdtati suprafetele dentare cu o perie si apd, clatiti
si uscati zona cu aer. Introduceti separatoare tip
pana in spatiile interproximale in functie de
necesitate, astfel incat spatiile ce trebuie curatate
s4 nu fie acoperite de compozit. In cazul in care
lucrati fara separatoare tip pand, aveti grijd sa nu
blocati aceste spatii cu compozit - a se vedea
punctul 5.

3. Demineralizarea suprafetelor dentare
Demineralizati suprafetele dentare si spatiile
interproximale cu acid orto-fosforic, in zona
imobilizarii, conform instructiunilor producatoru-
lui agentului de adeziune. Este de preferat sa
demineralizati o zond putin mai larga decat



necesar si nu o zona mai ingusta. Timpul
recomandat pentru demineralizarea smaltului in
zonele de fixare pe suprafatd este de 45 pana la
60 secunde. Dupa demineralizare, clatiti cu apa si
uscati cu aer suprafetele dentare. La fel ca siin
cazul tuturor restaurarilor ce necesita adeziune,
un camp operator uscat este absolut necesar si
este recomandaté izolarea cu diga.

4. Adeziunea suprafetelor dentare
Pentru adeziune, utilizati tehnica de adeziune
conform instructiunilor producatorului agentului
de adeziune. Aplicati agentul de adeziune pe toata
suprafata de adeziune. Foto-polimerizati agentul
de adeziune conform instructiunilor producatorului.

5. Aplicarea compozitului fluid
Aplicati pe suprafata dentara un strat subtire de
compozit fluid (de exemplu G-zenial Universal Flo
sau G-anial Universal Injectable) pe toatd
lungimea fascicolului de fibre. Acoperiti cu atentie
zona de adeziune cu un strat subtire (de aproxima-

tiv 0.5 mm) de compozit incluzand spatiile
aproximale. Pastrati un spatiu suficient pentru
curdtarea spatiilor aproximale. Nu fotopolimerizati
compozitul in aceastd etapa.

6. Pozitionarea si foto-polimerizarea fibrei
Indepértati folia albs de protectie si utilizati o
pensetd pentru a extrage fibrele din invelisul de
silicon. Indepértati orice urma reziduali de silicon
de pe fascicolul de fibre. Pozitionati fascicolul de
fibre peste compozitul fluid nepolimerizat. In
zona anterioard, fibrele trebuie aplicate cat mai
incizal posibil. Asigurati-va ca nu vor fiin ocluzie.
Pozitionati mai intai unul din capetele fascicolu-
lui de fibre prin presarea acestuia cu instrumen-
tul StickSTEPPER sau alt un instrument manual.
Pre-polimerizati fibrele pozitionate, pe fiecare
dinte in parte, timp de aproximativ 5 secunde, cu
ajutorul unei lampi de foto-polimerizare.
Instrumetul StickSTEPPER sau alt un instrument
manual protejeaza restul fibrelor de lumina.

Deoarece fibrele sunt realizate dintr-un material
conductor de luming, se recomanda ca lampa de
foto-polimerizare sa fie pozitionatd astfel incat sa
nu ia contact cu fascicolul de fibre nepolimeriza-
te. Presati fascicolul si in spatiile aproximale.
Asigurati-va ca ambrazurile nu sunt blocate cu
fibra sau compozit.

7. Acoperirea si finisarea imobiliza
Dupa pre-polimerizare, acoperiti complet
imobilizarea de fibre cu un strat subtire de
compozit. In zonele cu fixare pe suprafatd
fascicolul de fibre poate fi acoperit cu un strat
subtire (0.5 mm) de compozit. Apoi foto-polime-
rizati timp de 40 secunde, fiecare dinte sau zona
de acoperire a lampii de foto-polimerizare in
parte. Asigurati-va ca nu taiati fibra in timpul
finisarii/lustruirii imobilizarii.
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IMOBILIZARE PERIODONTALA INTRA-CORO-
NARA A DINTILOR ANTERIORI S| POSTERIORI
Etapele imobilizérii intra-coronare sunt identice cu
cele ale imobilizarii fixate pe suprafata cu exceptia
preparatiei unui sant, mezial spre distal, pe dintii ce
vor fiimobilizati.
1. Preparatia santului dentar
Realizati un sant pentru dintii ce vor fiimobilizati
cu o latime de minim 2 mm. Ideal acesta trebuie
realizat in smalt deoarece astfel veti obtine cea
mai buna adeziune. La contactul ocluzal,
grosimea optima a stratului de compozit ce
acopera fibrele este de 1-2 mm. Marginile
santului trebuie bizotate pentru a asigura o
integritate marginald buna si a largi suprafata de
smalt demineralizata pentru adeziunea
compozitului. Daca este posibil, utilizati pene de
separare in spatiile aproximale astfel incat
ambrazurile sa nu fie acoperite de compozit.
Dacé lucrati fara pene de separare, asigurati-va

ca ambrazurile nu sunt acoperite de compozit.
2. Masurarea si decuparea fibrei
Masurati lungimea necesard a fibrei pentru
prepararea unei imobilizari cu fibre everStickPERIO
pentru santul realizat, utilizand, de exemplu, o
sonda periodontald sau atd dentara. Deschideti
folia ambalajului si cu ajutorul unei pensete
extrageti o cantitate adecvata de fibre invelite in
silicon. Folositi o foarfeca ascutita pentru a taia
cantitatea necesara de fibre impreuna cu siliconul.
Feriti fibrele de lumina acoperindu-le cu un capac
de protectie in timpul prepararii dintilor ce vor fi
imobilizati. Inchideti etans folia ambalajului cu
ajutorul benzii adezive. Pe perioada in care nu
este folosit, pastrati ambalajul la frigider (la o
temperatura de 2-8°C/35.6-46.4F)
3.Demineralizarea suprafetelor dentare
Demineralizati santul preparat cu acid orto-fosforic
conform instructiunilor producatorului agentului
de adeziune. Dupa demineralizare, clatiti cu apa

si uscati cu aer suprafetele dentare. La fel ca si in
cazul tuturor restaurarilor ce necesita adeziune,
un camp operator uscat este absolut necesar si
este recomandaté izolarea cu diga.
4.Adeziunea suprafetelor dentare
Adeziunea la zona santului preparat se
realizeaza conform instructiunilor producétoru-
lui agentului de adeziune. Foto-polimerizati
agentul de adeziune conform instructiunilor
producatorului
5.Aplicarea compozitului fluid
Aplicati pe santul preparat un strat subtire de
compozit fluid (de exemplu G-anial Universal Flo
sau G-anial Universal Injectable) Asigurati-va ca
ambrazurile nu sunt blocate cu compozit. Nu
fotopolimerizati compozitul in aceastd etapa
narea si foto-polimerizarea fibrei
Indepértati folia alba de protectie si utilizati o
pensetd pentru a extrage fibrele din invelisul de
silicon. Indepartati orice urma reziduala de silicon de




pe fascicolul de fibre. Pozitionati fascicolul de fibre in
santul dentar peste compozitul fluid nepolimerizat.
Presati fascicolul de fibre in compozitul fluid
cu ajutorul instrumentului StickCARRIER sau alt un
instrument manual. Pre-polimerizati fibrele
pozitionate, pe fiecare dinte in parte, timp de
aproximativ 5 secunde, cu ajutorul unei lampi de
foto-polimerizare. Pe perioada foto-polimerizarii
utilizati instrumentul StickCARRIER sau alt un
instrument manual pentru a proteja restul fibrelor
de lumind. Deoarece fibrele sunt realizate dintr-un
material conductor de luming, se recomanda ca
lampa de foto-polimerizare sé fie pozitionata
astfel incét sa nu ia contact cu fascicolul de fibre
nepolimerizate.

7. Acoperirea si finisarea imobilizarii
Acoperiti imobilizarea si umpleti santul dentar
cu un strat de compozit de 1-2 mm. Apoi
foto-polimerizati intreaga imobilizare timp de
40 secunde, fiecare dinte sau zond de acoperire

a lampii de foto-polimerizare in parte.
Asigurati-va ca nu taiati fibra in timpul finisarii/
lustruirii imobilizarii.

SFATURI S| RECOMANDARI

Fibra trebuie intotdeauna acoperitd complet cu
compozit.

Utilizati izolarea cu diga pentru a asigura un camp
operator uscat.

Incercati intotdeauna s& manevrati fibrele cu
instrumente adecvate pentru a evita contamina-
rea ex. manusi pudrate.

Utilizati instrumentul StickSTEPPER sau alt un
instrument manual pentru polimerizarea pe
sectiuni a fascicolului de fibre.

Tn zona anterioara pozitionati imobilizarea cat mai
aproape posibil de marginile incizale ale dintilor.
Daca, dupa pozitionarea fibrei, observati ca
aceasta este prea lungd, ajustati-o cu o freza
diamantata in timpul etapei de finisare a

imobilizarii. Aplicati o rasiné fotopolimerizabila, pe
baza de metacrilat, fara solventi (ex. GC Modeling
Liquid) pe suprafata expusa a fibrei, pulverizati
rasina intr-un strat subtire si fotopolimerizati.
Acoperiti din nou fibra cu compozit.

Evitati taierea fibrelor in timpul etapei de finisare.
Tn zona de contact ocluzal, grosimea optima a
stratului de compozit ce acoperd imobilizarea este
de aproximativ 1-2 mm.

DEPOZITARE: Produsele everStick trebuie
depozitate intotdeauna la frigider (2-8°C/35.6-
46.4FF).In plus, produsele trebuie ferite de lumind
prin péstrarea lor in folia inchisa de ambalare dupa
utilizare. O temperatura ridicata si expunerea la
lumina intensd pot scurta durata de viatd a
produselor everStick.

Inainte de utilizare, produsele sunt scoase din
frigider, iar folia ambalajului se deschide,
pastrandu-se ferite de lumina solara/artificiala
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intensa. In timpul tdierii fascicolului de fibre, restul
fascicolului de fibre rdmas in ambalaj trebuie ferit
de lumind. Imediat dupa taierea unei cantitati
suficiente de fibre pentru constructie, folia
ambalajului se sigileaza cu atentie si se depoziteazd
din nou la frigider.

SFATURI S| RECOMANDARI:

1. Produsele everStick trebuie utilizate clinic cu
atentie, iar pacientul trebuie atentionat sa nu
abrazeze suprafata de fixare pentru a evita
expunerea la fibrele posibil iritative.

.In cazul in care suprafata fascicolului de fibre
pare uscata, dar este complet flexibila si
nepolimerizatd, prin addugarea unei picaturi de
rasind fotopolimerizabild, pe bazé de metacrilat,
fara solventi (ex. GC Modeling Liquid) veti reface
elasticitatea/ capacitatea de lucru a materialului.
Polimerizarea poate fi observata sub forma unor
pete albe situate in zona de curbare atunci cand

N

fascicolul este indoit.

Fibrele everStick nu ating nivelul maxim de
rezistenta imediat dupa foto-polimerizarea finala
de 40 secunde. Polimerizarea fibrelor va continua
timp de 24 de ore.

w

ATENTIE:

4. Echipamentul personal de protectie cum ar fi
manusi, masca si ochelari de protectie trebuie
utilizat intotdeauna. In cazul produselor everStick
este recomandaté utilizarea manusilor
nepudrate.

5.1n cazul anumitor persoane, rasina nepolimeriza-
3 poate cauza sensibilizarea pielii la acrilate.
Dacé pielea dumneavoastrd intrd in contact cu
rasina, spalati bine cu sdpun si apa. Evitati
contactul materialului nepolimerizat cu pielea,
mucoasele membranele sau ochii. in cazuri rare,
produsele everStick nepolimerizate pot avea un
usor efect iritativ si pot determina sensibilizarea

la metacrilate.

6. Polimerizati produsele everStick inainte de
eliminarea deseurilor.

7. Nu utilizati produsul dacd ambalajul primar al
pungii din folie de aluminiu este deteriorat.
Produsul poate fi prepolimerizat si nu poate fi
utilizat.

Unele produse mentionate in aceste Instructiuni de
Folosire pot fi clasificate ca fiind periculoase
conform GHS. Familiarizati-vd intotdeauna cu Fisele
de Siguranta disponibile la:
https://www.gc.dental/europe Pot fi obtinute de
asemenea si de la distribuitorul dumneavoastra.

Pentru Sumarul datelor de siguranta si Performanta
Clinica (SSCP) va rugam sa consultati baza de date
EUDAMED (https://ec.europa.eu/tools/eudamed)
sau sa ne contactati la Regulatory.gce@gc.dental



Raportarea efectelor nedorite:

In cazul in care apar orice fel de efecte nedorite,
reactii adverse sau evenimente similare ca urmare a
utilizarii acestui produs, inclusiv a celor neincluse in
aceste instructiuni de folosire, va rugam sé le
raportati direct cétre sistemul de control
competent, relevant, prin selectarea institutiei
corespunzatoare din tara dumneavoastra din lista
disponibild in link-ul urmator: https://ec.europa.eu/
growth/sectors/medical-devices/contacts_en
precum si catre sistemul nostru de control intern:
vigilance@gc.dental In acest fel veti contribui la
fmbunatatirea sigurantei oferite de acest produs.

Revizuit ultima data: 03/2024
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JInA cnonb3oBaHMA TONbKO CrieLnanycTomM-CcToma-
TOJNIOrOM B COOTBETCTBIW C NOKa3aHNAMM K
npUMeHeHNIo

YMNAKOBKU
everStickPERIO 2x 12 cm
everStickPERIO 1x8 cm

everStickINTRO
8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
1 X CUIIMKOHOBBIN MHCTPYMEHT StickREFIX D

everStickCOMBI

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET: 5 x everStickPOST @ 1.2;
1X pyYHOW MHCTPYMEHT StickSTEPPER;

1X CUNNKOHOBbIN MHCTPYMEHT StickREFIX D

everStickSTARTER KIT
8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET: 5 x everStickPOST @ 1.2;

6 mn ¢pnakoH GC Modeling Liquid;

2 mn wnpw G-anial Universal Flo A2;

20 Hacaflok AnA Wnpuua, 1 CBETO3aWMNTHbBIX
KOMMauKa; 1x CUANKOHOBbIN MHCTPYMEHT
StickREFIX D; 1x pyuHow uHCTpymeHT StickSTEPPER;
1X pyyHow MHCTpymeHT StickCARRIER

YTO TAKOE everStickPERIO?

Apmupyioliee CTeknoBoNoKHo everStickPERIO
npeacTasnaeT cobon KOMOMHALMIO CTEKOBONIOKOH
1 NPOHMULIAEMON MONMMEPHO-MNACTMACCOBOW
reneBolt MaTpyLbl; MaTepvan NpeaHasHayeH ana
NCNOb30BaHMA B CTOMATOIONMMN B KayecTBe
yKpennsAoLwero BOAOKHa. [oiMMepHO-nIacTMacco-
BbIA reflb OGbeﬂVIHF!eT OTAeNbHbIE CTEK/TOBOSIOKHA B
€AVHYIO NEHTY, 1 B TaKOM BuAe paboTtatb C
BOSIOKHaMW ropasfo yaobHee. Monyuunsiianca
BOJIOKOHHasA NeHTa rnbkas n KHEV\KEF!, YTO NO3BONAET
NErko U HafiéxHO GMUKCMPOBATb ee Ha 3ybax.

OcHoBHOE MoKasaHue K MPYMEHEHIO apM1pyioLLe-
ro CTeKNoBonokHa everStickPERIO — wiHMpoBaHve
3yboB.

MOKA3AHUA K MPUMEHEHUIO
ApMrpoBaHue BonokHamm everStickPERIO
peKoMeH/yeTCA [INA UCMOMb30BaHWA B KauecTse
NapOAOHTaNbHbIX LWWH C NOBEPXHOCTHOM
duKcaumen 1 UHTPaKOPOHAPHDIX WWH

« A3blYHble/HebHbIe WIHBI

+ BectnbynapHble WiHbl

+ OKKNIO3VOHHbIE LWHbI

COCTAB

O6paboTaHHbI CHNAHOM MYYOK CTEKOBONOKOH Ha
OCHOBE CTeKNa Mapki E, MeTakpunaTsl, UHMLKMATO-
pbl, MIHTMOKUTOPbI

MPOTUBOMOKA3AHUA
B pefkux cnyyanx y HEKOTOPbIX NaLieHTos



HabntoaeTCA NoBbIlIeHHaA UyBCTBUTENBHOCTb K
matepuany. B cnyyae BO3HUKHOBEHVA NOAOOHbIX
annepruyeckux peakLuii HemeNeHHo npekpaTuTe
1CMonb30BaHWe MaTepyrana u 0bpatuTech K spavy
COOTBETCTBYIOLIEN Cnelnanm3aunm.

WHCTPYKUMM NO NPUMEHEHMIO:

BAMHO: BonokHa everStickPERIO Heobxogumo
pasmeLLatb Kak MOXHO 6vixe K pexyLLemy Kpaio Ans
TOro, UTO6bI CBECTH K MUHUMY CUNbI, KOTOPbIE ByayT
BO3/eNCTBOBATD Ha LWMHY. TaK Xe WiHa He A0MXHa
MPENATCTBOBATbL OKK/THO3MOHHOMY CMbIKaHWIO,
Hanpumep B 0611acTv HeBHOW MOBEPXHOCTY BEPXHIX
nepeaHux 3y6os. ToueuHas GrKcayma KOMNO3MTOM He
obecreuvsaet HafeXHOoro KpennexHna BOJIOKOHHOW
LUMHBI K NTOBEPXHOCTY 3y608. DUKCVPYIITE BONOKOH-
HYIO WWHY Ha 3yObl KOMMO3KTOM MO BCEI ANVHE LWIHbI.
[MpK PYKCAUUM WIHBI Ha NOBEPXHOCTH 3y60B
HaHecuTe Ha BONOKHO TOHKMIA (0.5 MM) ciom
KOMIMO3MTa, BK/IOYaA anpPOKCMaTbHbIE MPOMEXY TKI.

[Mpu GYKCALMM WNHBI Ha OKIIO3MOHHOM MOBEPXHOCTY
KeaTtesibHbIX 3y6050nmmaanaﬂ TONUWMHa cnos
KOMMO3K1Ta, HAHOCMMOrO MOBEPX BOJTOKHaA, COCTaBNAET
nPUGAN3UTENBHO 1-2 MM. TPK GUKCALWMM WUHBI HA
BEPXHUX NepefHUX 3ybax ¢ HEOHOW CTOPOHBI 13-3a
0COBEHHOCTEN NPUKYCa He BCeraa MeeTca
AOCTAaTOYHO MeCTa A/1A MOBEPXHOCTHOTO WWHNPOBA-
HUA. B Takux cnyyanx cnefyet pacCMOTpeTb
BO3MOMXHOCTb LUMHWPOBAHWA C HEOHOM CTOPOHBI C
yCTaHOBKOl;I WKHbI B MpeaBapuTesibHO NOAroTOBEH-
Hble yry6neHuns, Nbo BO3MOXKHOCTb MOBEPXHOCTHO-
rO LWUWHMPOBAHWA C BECTUOYNAPHOM CTOPOHDI. Mpn
LWMHMPOBAHWW GPOHTaNbHOM rPynMbl 3y6oB Ana
NPUAaHUA AONONHUTENBHON MPOYHOCTU A3BIYHON/
HeOHOM LWKHE B 061aCTM K/bIKOB MOXHO [00aBUTb
KOPOTKMIA KYCOK BOMIOKH, KOTOPbI MOMOXET CHATL
U3BBITOUHYIO OKKIIO3MOHHYIO HArpy3KY C WMHbI.
JlononH1TeNbHOE BOMOKHO GUKCHMPYeTCA Ha
BECTUOYNAPHBIX NOBEPXHOCTAX KAblKa 1 GOKOBOMO
pesua.

MOBEPXHOCTHOE MAPOAOHTAJIbHOE
LUIMHUPOBAHUE ®POHTAJIbHOW MPYMIMbl 3Y60B
1.0Tmep norp
Mepen HauanoM LWMHMPOBAHWA C MOMOLLbIO
BOJIOKHa everStickPERIO oTMepbTe ero Hy»KHy10
ANVHY Ha 3yGHOM Ayre, NCNOonb3ys, Hanpumep,
3y6HOM dnocc unm 3oH4. OTKPOTE YNakoBKy U3
d)OJ'IbI'V\ 1 C NOMOLbIO NNHLUETA BbITAHUTE
NOAXOAALIEE BONIOKHO B CUAMKOHOBOM 06EPTKE.
OCTPBIMU HOXHULIaMI O6PEXbTE BONOKHO BMECTe
C CUIMKOHOBOW 0BEPTKOM A0 HEOBXOAUMOW AMMHBI.
3alymwaiiTe BONOKHO OT NOMNajaHnA CBeTa Ha
neproA NOAroTOBKM Pabourx NOBEPXHOCTE
3y608. [NOTHO 3aneyaTalTe NakeT C MOMOLLbIO
€ro Knelko Yactu. B nepepbiBax mexay
NPUMEHEHNAMW MaTepuana XpaHuTe nakeT B
xonopunbHuKe (Mpu Temneparype 2-8°C/35.6-464F).
2.0uyncTKa noBepxHocTel 3y60B
BONOKOHHaA WiHa AoMKHa bbiTb 3adrKcMpoBaHa
Ha NoBEPXHOCTb 3y6OB MO BCel CBOEN ANNHE.
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3.Mpotp

OuncTUTe NOBEPXHOCTD 3yB0OB C NOMOLLbBIO BOABI 1
MOPOLLKa Nem3bl, NPOMOITE BOAOW v BbiCyLNTE
BO3/]yXOM. YcTaHoBUTE KNVHBbA B anpoKCMManb-
Hble MPOMEXYTKM BO n36exaHve nonagaHna B HUX
Komnosuta. Ecnu Bl paboTaete 6€3 KnHbes,
BHMMATENbHO CneanTe 3a Tem, YTO6bI rUrneHnye-
CKM1e MPOCTPAHCTBA HEe 3a6UNCh KOMMO3UTOM

— CMOTPU NYHKT 5.

p Tein 3y6oB
TwaTesnbHO NPoTpasmTe paboune NOBEPXHOCTH
3y060B, BKMIOYAA anpOKCUMarbHbIe MPOMEXYTKN,
opTohoCHOPHOI KNCIOTON; B NpoLecce
NPOTPaBNVBaHMA TOYHO CRedyiTe NHCTPYKLMAM
npowvissoanTensa agresusa. [poTpasansaHue

4y Tb 6Onee WIPOKOW 30HbI, Yem TpebyeTca Ans
paboTbl, NpeanoYTUTeIbHEE, YEM NPOTPABUTL
MeHee HeobxoaurMoi naoLaan. PekomeHaosaH-
HOe BpeMA NPOTPaBINBaHVA 3Manu Ana
MHTaKTHbIX 3y60B OT 45 10 60 cekyHz. Mocne
NPOTPaBNVBaHKA TLWATENbHO NPOMOITe BOLOM

06paboTaHHble MOBEPXHOCTH, 3aTEM NPOCYLINTE
WX CTpyeit Bo3ayxa 6e3 npumeceii. Kak v npu pabote
C NI06BIMY APYTUMI aATE3VBHBIMY KOHCTRYKUMAMM,

B [JaHHOM Cyuae TpebyeTca A0BWTbCA abCOMOTHO

Cyx0M paboyeit MOBEPXHOCTY, a TakxKe HaCTOATEb-
HO PEKOMEH/YeTCA UCNOnb3osaTh Koddepaam Ana
n3onAumK pabouero nons.

6.Ycr ]

4.06pab6oTka p Teli3y608B aar
HaHecnTe BbibpaHHbIi Bamu agresus, cobniofas
VIHCTPYKLWM MO ero NpuMeHeHuto, npefocTas-
NeHHble NpoV3BoAnTENEM afre3vBa. AAresvs
CneflyeT HaHeC T Ha BCIO MOBEPXHOCTb 3yba,
nopnexallyio 6oHAvHrY. Monvmepu3yiite aaresws 8
COOTBETCTBMM C UHCTPYKLMAMUK €ro Npor3BOANTENA.

5.HaHeceHue TeKyuyero Komnosmta
HaHecuTe TOHKWMI CNOW TeKyYero KomMnosuTa
(Hanpumep, G-aenial Universal Flo unn G-aenial
Universal Injectable) Ha nosepxHOCTb 3y608 Ha BClo
LMPKHY BOJIOKOHHOW NeHTbI. TlaTenbHo
NOKPOTE TOHKMM (0K0N0 0.5 MM) Coem

KOMMO3WTa BCIO pabouyio NOBEPXHOCTb, BKIOYaA
anpoKcMManbHble NpomexyTku. OcTasnaiite
AOCTATOYHbIE TUTeHNYeCKne NPOCTPaHCTBa. He
NONMMEpPK3yiiTe KOMMO3UT Ha 3T CTaanm paboTbl.

CHumMKTe 6enyto 3almTHYto Bymary, 1 C TOMOLLbIO
NUHLETa BbITAHUTE BONOKHO U3 yrny6neHm B
CUINKOHE. y‘Jaane BCe OCTaBlWMeCA Yacuubl
CUNNKOHA C MOBEPXHOCTU BOSIOKOHHO NEeHTbI.
Ynoxure BONOKHO NoBEPX HEMONNMEPU30BAHHOIO
Tekyuero Komnosura. [pwv pabote ¢ GpoHTanbHoM
rpynnoi 3y6oB cTapantech MOMECTUTb BONOKHO
KaK MOXHO 61vxe K pexyLLiemy Kpato, HO Npu 3ToM
BHe 30HbI NpyiKyca. CHauana yCTaHoBIMTE Ha HyXHoe
MeCTO OfVMH KOHeLl BOJIOKOHHOM JIeHTbl, Np1UAaBMB
€r0 C NOMOLLBIO MHCTPYMeHTa StickSTEPPER nnv ¢
TMIOMOLL{bIO APYFOrO PYUYHOTO VHCTPYMEHTa.
[poseauTe NpeaBapuTebHYIO NOAUMEPK3aLMio
BOJSIOKHA MO 5 CeKyHA Ha Kax bl 3y6. Lnpokuit
Kpait nHcTpymeHTa StickSTEPPER 1nu ¢ nomolwbio



[Pyroro py4YHoro MHCTpyMeHTa JOSKeH npu
3TOM 3aKpblBaTb OT CBETa OCTATOK BOJIOKHA. Tak
Kak BOJTOKHO M3rOTOB/IEHO 13 MaTepurasnos,
XOPOLWO NPOBOAALLMX CBET, PEKOMEHAYeTCA
AepxaTb CBETOI’IDOBOQHLL[VHZ HaKOHEYHUK
HOHV\MEDM?)aul/IOHHOLZ YCTAHOBKM C HaK/TOHOM B
HanpasfieHnn ot HEHOHV\MGDMSOB&HHOM Yyactn
BOIOKOHHOW NeHTbI. BAaBuTe BONOKHO TaK e 1 B
anpoKCKManbHble MPOMEXYTKI, COXPaHAA Npu
3TOM TUrMeHmnyeckmne NpoCcTpaHCTea CBO60,Ele\-
MM OT KOMMO3K1Ta U BOJTOKHa.
(o] [Tt n T
WWHbI

[Nocne npeasapyTebHOM NoNMMep3aLMmn NOKpoiTe
BCtO BOJTOKOHHY!O LWNHY TOHKKM C10E€M KOMMO3K-
Ta. ObpatnTe BHUMaHME — NP1 NOBEPXHOCTHOM
WIMHMPOBaHNK CTEK/TOBOSTOKOHHYO NEHTY MOXHO
MOKPbIBaTh O4eHb TOHKMM (0.5 MM) Crioem
KOMMO3MTa. 3aTeM NoNMMEPU3yTe BCIO LUMHY, MO
40 ceKyHf Ha KaxaplI 3y6 UM y4acTOK, OXBATbIBAEMbI

o6pa6oTka

paavycom feicTeuna csetoanopa. byabte
BHVMaTe/IbHbI 1 He NOBpeanTe BOJIOKHA BO BpemsA
OKOHUaTeNbHOM 06PaboTKY / NONMPOBKM WKHbI.

BHYTPUKOPOHKOBOE MAPOAOHTAJIbHOE
WNHWUPOBAHUE ®POHTAJIbHOM U XKEBA-
TESIbHOW rPYNIM 3Y60B
STansl paboTbl NPU NPOBEAEHNN BHY TPUKOPOHKO-
BOrO WMHNPOBAHNA ¢8KTMH€CKV\ coBnafgatoT C
3Tanamu PaboTel NPY NPOBEAEHNM NOBEPXHOCTHO-
ro WMHNPOBAHWA, 38 CKNoYeHreM 3Tana
MOArOTOBKM NONOCTY B 3ybax, NoAnex atmx
LMHPOBaHWIO; MONOCTb NpenapupyeTcs B
HanpasneHu OT LUeHTpa K nepudepun
1.MoAaroToBKa yrny6neHna Ana WnHbl
OtnpenapupyiiTe yrnybnexvie Ansa nocneaytowei
YCTAHOBKM WWHbI; MUHVManbHas WMprHa
yrnyénexus — 2 Mm. B naeane nonoctb JOMKHa
Pa3MeCcTUTbCA B Npefesiax amanu, Tak Kak 310
obecneunt MaKCMMaJsibHY10 aAre3nto BOJIOKHa. Ha

2.0t

KeBaTenbHo MOBEPXHOCTM ONTMMalbHanA
TOJWMHa CNIoA KOMMNO3KMTa, HaHOCKMMOTO NOBEPX
BOJIOKHa, cocTasnAeT 1-2 Mm. Kpaa nonoctu
AOMKHbI 6bITb CKOLWeEHbI, TaK Kak 3TO yBeNUYNT
nnouwaab NPoTPaBKM 1 aaresunn U, COOTBETCTBEH-
HO, HAAAEXHOCTb PUKCaLmn. ECAv eCTb BO3MOX-
HOCTb, yCTaHOBMTE B MHTEPMPOKCMMabHble
NPOMEXYTKM KNWHbBA, €C/N e Bbl paboTaeTe He3
KNVHBEB, MPOCNEAUTE 3a TeM, 4TODbI rurneHnye-
CKMEe NPOCTPAHCTBa He 3a6UANCh KOMMO3NUTOM
WY BONNOKHaMU.

P nortp

Mepen HauanoM LWWMHMPOBAHWA C MOMOLLbIO
BOJIOKHa everStickPERIO oTMepbTe ero Hy»KHy10
LNIMHY 1O NOATOTOBAEHHOMY YTy6neHuio,
MCNONb3ys, Hanpumep, 3y6How Gaocc vnv 30HA.
OTKpOWTe NaKoBKY 13 GONbIY 1 C NOMOLLbIO
NUHLUETa BbITAHMTE NOAXOAALee BONOKHO B
CUNNKOHOBOW 06EpTKE. OCTPBIMU HOXHULAMMN
06peXbTe BONOKHO BMECTE C CUAMKOHOBOM
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06EPTKON 0 HEOBXOAMMO ANNHDI. 3alnLiaiTe
BOJIOKHO OT NonafjaHnA CBeTa Ha neprog
MOArOTOBKM Pabounx NoBepxHOCTEN 3y60B.
[NOTHO 3aneuaTaiTe NakeT C NOMOLLbIO ero
KNekoi YacTu. B nepepbisax Mexay NpUMEHeH1AMM
MaTtepuana xpaHuTe nakeT B XONoAunbHUKe (Mpu
Temneparype 2-8°C/35.6-46 4F).

3.MpoTpasnuBaHne

TwarenbHo NPOTPaBUTe NOArOTOBEHHOE
yrnyénexue optodochopHON KUCNOTON; B
npouecce NPOTPaBAMBaHMA TOYHO cnedyiTe
WHCTPYKUMAM NPOM3BOAMTENA aaresmsa. [ocne
NPOTPaBNVBaHKA TLWATENbHO NPOMONTE BOLOM
0bpaboTaHHble NOBEPXHOCTH, 3aTEM NPOCYLINTE WX
CTpyelt Bo3ayxa 6e3 npumeceit. Kak 1 npu pabote ¢
NOBBIMI JPYTVMU AATE3UBHBIMI KOHCTPYKLUMAMM, B
[laHHOM Crydae TpebyeTca 06UTbCA abCONIOTHO
Cyxom pabouert NOBEPXHOCTW, a TakKe
HaCTOATE/IbHO PeKOMeHyeTCA NCNOob30BaTb
Koddepaam ans nsonaummn paboyero nons.

4.06paboTka agresusom

Hanecute BbiGpaHHbI Bamy aaresvs Ha obnacTb
MOArOTOBNEHHOTO yrnybneHns, cobniogan
VHCTPYKUMW MO NPUMEHEHNIO afire3vBa,
npefocTaseHHble ero NnpounsBoanTenem.
[onnmepwu3yiite agresns 8 COOTBETCTBUM C
VHCTPYKUMAMK €ro Npon3BoanTenAa.

5.HaHeceHuMe TeKyuyero Komnosmra

BHecuTe TOHKMI CNO TeKy4ero KomMnosunra
(Hanpumep, G-anial Universal Flo nnv G-zenial
Universal Injectable) B noarotosnexHoe ana
WiHbl yrnybneHune. OcTasnaiTe 4OCTaTOUHbIE
rYrMeHnyecKkme NpocTpaHcTaa. He nonumepu-
3yiiTe KOMNO3UT Ha 3TOW CTafnun PaboTbl.
Yer n I

CHummTe Henyio 3aLnTHYI0 Bymary, 1 ¢ NOMOLLbIO
NNHUETa BbITAHNTE BOTIOKHO M3 yl'ﬂ)/GJ'IEHV\F! B
CUNINKOHE. YEaﬂMTe BCe OCTaBlWMeCA YaCTuubl
CUNNKOHA C MOBEPXHOCTU BOSIOKOHHOW NEHTbI.
YnoxuTe BONOKHO B NOoAroToBNEHHOE ANA WWHbI

7.0

yrnybnexvie nosepx HenoAMMepu3oBaHHOro
TEeKy4ero KomnosuTa. YTonuTe BONOKOHHYIO NIEHTY
B TeKy4emM KOMMNo3nTe, NpraasKe ee C MoOMOLUbIO
nHcTpymerTa StickCARRIER vnv ¢ nomoLybto
[PYroro py4Horo MHCTpymerTa. [poseawnte
npefsapuTeNbHyo NoN1Mepr3aLmnio BOOKHa No
5 CeKyH/ Ha Kaxabli 3y6. Mpu 3TOM 1cnonb3yiite
MHCTPyMeHT StickSTEPPER nnu ¢ nomolLwbio
[IPYroro py4YHoro MHCTPyMeHTa C LUMPOKUM
Kpaewm, 41O6bI C €70 MOMOLLbIO 3aKPbITb OT CBETa
OCTaTOK BOJIOKHA. TaK Kak BONIOKHO M3roTOBNEHO
V3 MaTepurasnos, XopoLo NPOBOAALLNX CBET,
peKomeHayeTcA AepxaTb CBETONPOBOAALLMNIA
HaKOHEYHNK noanepwzaumHHoM YCTAHOBKM C
HaKMIOHOM B HarnpasieHnn OT HeMoAMMepPH30BaH-
HOWI 4aCTV1 BONIOKOHHOW N1EHTbI.
n T

L o6pa6oTka
WWHbI
ocne npefsapuTenbHOM NonMMepusaLmmn

MOKPO/TE BCIO BOMIOKOHHYIO LLIVHY C/TOEM KOMMO31Ta



TONWMHOM 1-2 MM, 3anonHAsA yrnybnexune. 3atem
NoNMMepW3yiiTe BCIO WIHY, N0 40 CeKyHA Ha Kaxabih  +
3y6 VAW YYaCTOK, OXBATbIBAEMbI PaANYCOM
feicTsna ceetognoga. lNposepbTe OKKIIO3MOH-
Hble COOTHOWEHWA 1 NPOoU3BEAMNTE OKOHYaTe b
Hyto 06pabOTKY WWHbI. ByabTe BHUMATENbHbI U HE
nospeanTe BOIOKHa BO BpemA OKOHYaTeNbHON
06paboTKM / MOAMPOBKM WNHbI.

MOACKA3KWU U PEKOMEHAALUN

BonokHo BCerga AO/MKHO ObITb MOMHOCTBIO
MOKPbLITO KOMMO3UTOM.

Vcnonb3yiTe kodpdepaam ans obecnedeHns
Cyxon pabouyert NoBePXHOCTU.

CrapaiiTecb NprKacaTbCA K BONOKHaM UCKIOUM-
TENbHO MHCTPYMEHTaMM BO U3bexaHue
KOHTaMMHaLMV BONOKOH (Hanp., Npu UCnonb3osa-
HUW NepPYaToK, NOCbINaHHbIX TaﬂbKOM).

[Mpy nonMmepmr3saLmnm BONOKOHHOW NEHTbI MO
YacTAM UCNONb3yiTe MHCTPyMeHT StickSTEPPER

VAW APYrOV PYyUYHOW UHCTPYMEHT.

[Mpw WWHUPOBaHWKM 3y60B GPOHTaNBHON Py NMbl
CTapanTech NOMECTUTL WHHY Kak MOXHO brivxe
K peXyLmm Kpaam 3y60s.

Ecnv nocne ycTaHOBKM BONOKOHHOW N1eHTbI Bbl
OBHaPYM/N, YTO OHa CIMLIKOM [IIMHHA, 0OpexbTe
€ee C MoMOLLbIo anMasHoro 6opa Ha 3Tane
NONMPOBKM LWnHbI. HaHecKTe Hebonblloe
KOMMYECTBO HE COAEPXALLEro pacTBopUTesen
CBETOOTBEPK/AAEMOrO HEHAMOTHEHHOTO XXMAKOrO
meTakpunata (Hanp. GC Modeling Liquid) Ha
OBHAXVBLLYIOCA MOBEPXHOCTb BOMIOKHA, C
MOMOLLbIO CTPYM BO3[lyxa pacnpeaenvte matepuan
TOHKMM CIOeM 1 NoNMMeEPU3yiiTe ero. 3aTem CHoBa
TWatenbHoO I'IOKDOV\TE BOJIOKHO C/NOEM KOMMO3UTa.
CrapanTech n3bexatb NOBPEXAEHWA BONOKOH Ha
3Tane oKoHYaTeNbHoM 06PaboTKM.

Ha xeBaTtenbHoN NOBEPXHOCTY ONTVMabHaA
TONUWMHa CNOA KOMMNO3KMTa, HAHOCUMOr o NoBepx
BOJOKHA, COCTaBAACT NPUOANZNTENBHO 1-2 MM.

XPAHEHME: Bce npoaykTbl everStick A0mKHbl
BCerfa XpaHUTbCA B XONOAWIbHNKE NpU TemnepaTty-
pe (2-8°C/35.6-46.4F). MaTepuansi Takxe cnepyet
3alMLaTh OT NoNaaaHuA caeTa, ybupas 1x obpatHo
B YMaKOBKY 13 GONbIvi Cpasy e nocne NpuMeHeHs.
[NosbllWeHHasA TemnepaTtypa 1nv nonagaHue cseta
COKpaLLaeT CPOK FOAHOCTM NPOAYKTOB everStick.
[epea ncnonb3osaHnem NPOAYKT CiefyeT 4oCTaTb
13 XoNnoannbHMKa 1 BCKPbITb €ro YNakoBKYy 13
donbru, cnefa Npum 3Tom, 4Tobbl NPOAYKT He
noaseprca BOS‘ZLEL;\CTBVHO NPAMOro AHEBHOro nn
MNCKYCCTBEHHOrO cBeTa. [Mpy 0Tpe3aHny BOSOKOH-
HOWI NEHTI Ty ee YacTb, KOTOPas OCTAETCA B 3aLUTHOMN
ynaKkoBKe 13 GONbry, HyXHO Takxe obeperaTb OT
cseTa. OTpesas HeOOXOANMBIN AN PaboTsl Kycouek
BOJIOKHa, OCTATOK BONIOKOHHOW NeHTbl cnepyet
cpasy e ybpaTb 06paTHO B yNakoBKY 13 Gonbri, a
YNaKOBKY 3aneyataTtb 1 MOMEeCTUTb B XONOANTbHMK.
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NOACKA3KN U PEKOMEHAALIUA:

1. KnuHuyeckoe NpumeHeHvie NpogykTa cnegyet
MPOKM3BOANTD C OCTOPOXKHOCTbBIO; TakXe cnefyet
0C060 NPOMHCTPYKTUPOBATL NALMEHTa, 4TOObI OH
He NoBpexaan NoBepxXHOCTb KOHCTPYKLMK BO
n36exaHne 0OHaKeHWs CTEKNOBONOKOH,

CMOCOGHBIX BbI3BATb 3HAUMTENBHOE pasapaxeHue.

N

Ecnn MOBEPXHOCTb BOJTOKOHHOMO My4YKa KaxeTca
BbICOXLLIEM, HO COXpaHnna 3nacTUYHOCTb B
NonHOM 06bEME 1 He NONMMEPU30BaHa, TO
HaHeCceHMe Karnio He Coaepxallero pacTsopure-
neit CBETOOTBEPKAAEMOTO HEHAMOMHEHHOTO
XKUAKoro Metakpunata (Hanp. GC Modeling
Liquid), 570 N03BONWT BEPHYTH MaTepUany
rMbKOCTb 1 paboume kadecTsa. Hannume
npexaeBpeMeHHON NonMmepusaLumnm onpegens-
eTcA B Bnae 6enbix NATEH Ha MOBEPXHOCTU
BOJIOKOHHOrO MNy4Ka B MeCTax ero crnba.
BonokHa everStick He gocturatoT csoeit
MaKCVMasIbHOM MPOYHOCTY CPasy e nocne

w

OKOHYaTeNbHOM NoAMMEPU3aLWK B TeueHne 40
cekyH. lNonmmepursauma BOOKOH NPOAoxKaeTca
B TeUeHve NoCeAytoLLmX 24 4acos.

MEPbI MPEAOCTOPOXHOCTU:
4. Tpw paboTe BCeraa Ucnornb3yiTe CpeacTsa

w

VHAVBUAYanbHOM 3awmTel (CU3) — nepuatky,
3allMTHbIE MACKM, 3aLMTHbIE OYKK. [Tpyn paboTe ¢
npopykTamu everStick pekomeHgyeTca Mcnonb3o-
BaTb NepyaTky, He CoOAepXaLlme TabK.
Henonnmepu3sosaHHas nnacTmacca MOxXeT
BbI3bIBaTb Y HEKOTOPbIX IIOAEN NOBbLILEHHYIO
KOMHYIO 4yBCTBNTE/IbHOCTb, CBA3AHHYIO C
akpunatamu. [pun NPAMOM KOHTaKTe KoM 1
HEHOJ'II/IMEDVBOB&HHOM nnacTMacchbl TWaTenbHO
NPOMONTE MECTO KOHTaKTa BOAOM C MblIOM.
V36eraiiTe nonagaHus HenonMmepr3oBaHHbIXMa-
Tepuanos Ha KOXY, Cn3nUCTble O60ﬂOHKV\, wine
rnasa. HenonumeprizosarHble NpogyKTel everStick
06naaatoT cnabosbipaKEHHbBIM PasApaKatoLmm

CBOICTBOM, 1 B PEAKMX CITyH4anx MOryT Bbl3BaTb
npoasneHue NOBbILEHHON YYBCTBUTENIBHOCTH K
MeTakpuiaTam,

Mepea yTunusauvei NpoayKTbl everStick 4omKHb!
6bITb NoIMMEPU30BaHbI.

He vcnonb3yiite NnpogyKT, ecnv nospexaeHa
nepBrYHaA yNakoBKa B B1UAE NakeTa 13 antoMmnHm1-
eBoi1 Gonbri. MpoayKT MOXET ObiITb NpeaBapy-
TeNbHO NOIMMEPM30BaH 1 HeNPUroaeH ansa
NCNonNb3oBaHWA.

o

~

HekoTopble NpoayKThl, yTOMUHaeMble B HAaCTOALLEN
VIHCTPY KUK, MOTYT BbITb KNacchduUMpoBaHb! Kak
onacHble B cooTseTcTauny ¢ CornacoBaHHoM Ha
rnobanbHOM YPOBHE CUCTEMON Knaccuukaumm n
MapK1POBKM XMMmueckmx BellecTs (GHS).
Q6s3aTENBHO 03HAKOMBTECH C COOTBETCTBYOWMMHN
Macnoptamu 6e3onacHocTy (safety data sheets),
AOCTYMHbBIMI MO CCbISIKe:
https://www.gc.dental/europe



Macnopta 6€30MacHOCTY MOXHO Take 3anpocuTb yn. 3-a MbITUlmHCKas, 4. 16, cTpoeHne 60, kKomHaTa

y Bawero nocrasLyuka. 30, nomelenne |, 3Tax 5, 8(495)232-69-33.

[InA nonyyeHus KpaTkon nHdopmaumnmn o MocnenHan penakuyua: 03/2024
6€30MaCHOCTY U KNNHNYECKON 3GGEKTUBHOCTY

(SSCP), noxanyitcta, obpatutech K 6ase faHHbIX

EUDAMED (https://ec.europa.eu/tools/eudamed )

Wnn CBAXUTECH C HaMW MO agpecy

Regulatory.gce@gc.dental

HexenatenbHbie 3ppeKTbl - OTHETHOCTDb:
MHdopmauma o HexenatenbHbix COObITURAX,
KOTOPbIE MMEIOT NPK3HAKN HEGNAroNPUATHOO
CobbITUA (MHUMAEHTA), NPU NCMOMB30BaHWM
BbllIEHa3BaHHOIO MaTepuana Ha TeppuTopumn
Poccurickoit Depepaumm MoXeT 6bITb HanpasneHa
YMNONHOMOYEHHOMY NpefCcTaBuTesNio NPon3BoanTe-
na 8 PO, 000 «Kpad1eait Dapma»:

e-mail: dental@kraftway.ru;
http://www.kraftwaydental.ru; 129626, r. Mockea,
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Na pouzitie len zubnym lekdrom v indikéciach na
pouZitie.

BALENIA
everStickPERIO 2x 12 cm
everStickPERIO 1x8 cm

everStickINTRO
8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
1x silikdnovy nastroj StickREFIX D

everStickCOMBI

8cm everStickC&B; 8cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET: 5x everStickPOST @ 1.2;
1x ru¢ny nastroj StickSTEPPER;

1x silikdnovy nastroj StickREFIX D

everStickSTARTER KIT
8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
30 cm? everStickNET: 5 x everStickPOST @ 1.2;

6 mL flasticka GC Modeling Liquid bottle;

2 ml striekacka G-anial Universal Flo A2;

20 davkovacich hrotov,

1 ochranné kryty proti svetlu;

1x silikdnovy nastroj

StickREFIX D; 1x StickSTEPPER; 1x StickCARRIER

€O JE everStickPERIO?

Vystuz z vidkien everStickPERIO je kombinécia
sklenych vldkien a polymérovo-zivicovej gélovej
matrix, ktord udrzuje jednotlivé vldkna vo zvazku,
¢im ulahcuje manipulaciu s nimi. Zvazok vlakien je
prisposobivy a mierne lepivy, ¢o umoznuje lepsiu a
spolahlivejsiu adaptaciu k zubom.

Vystuz z vidkien everStickPERIO je primérne uréena
na dlahovanie zubov.

INDIKACIE PRE POUZITIE
Vystuz z vidkien everStickPERIO sa odporuca na

pouzitie ako parodontalne povrchovo kotvené a
intrakoronalne dlahy

« Lingudlne/palatalne dlahy

« Labiélne dlahy

« Okluzélne dlahy

KONTRAINDIKACIE

V ojedinelych pripadoch méze vyrobok spdsobit
citlivost u niektorych osob. V pripade takejto
reakcie, preruste pouzivanie vyrobku a vyhladajte
lekara.

ZLOZENIE
Sinalizovany zvazok e-typu sklenych vidkien,
metakrylaty, iniciatori, inhibitory

NAVOD NA POUZITIE:

DOLEZITE: Z dévodu minimalizovania sil
ktorymi bude dlaha namahana, vldkno (zvazok)
everStick PERIO, by sa malo umiestiovat ¢o



najblizsie k incizélnej hrane. Sticasne by dlaha
nemala ovplyviovat okluzélne kontakty napr.
na palatalnych pléskach hornych frontélnych
zubov.

Bodova fixacia kompozitom neposkytuje
dostatocnu pevnost medzi dlahou z vidkien a
povrchom zuba. Dlahu je potrebné adhezivne
prilepit po celej jej dlzke.

Po nalepeni k povrchu zubov pokryte cely zvazok
vldkien tenkou (0.5 mm) vrstvou kompozitu,
vratane aproximalnych priestorov. Pri okluzédlnom
kontakte (nahryzani na dlahu) je optimélna hrabka
vrstvy kompozitu pri intra-koronalnom dlahovanf
priblizne 1-2 mm.

Okluzélne pomery niekedy nedovoluju v hornej

celusti umiestnit plosne kotvenu dlahu palatindlne.

Preto je potrebné zvézit pouzitie intra-koronélnej

dlahy vedenej vo vypreparovanej drazke alebo
plo3ne kotvenej labidlnej dlahy.

Na vyvazenie silného zuvacieho tlaku, ktory ma
tendenciu uvolfiovat dlahu v oblasti o¢nych zubov,
je mozné v anteriornej oblasti linguélnej/palatélnej
dlahy pouzit kratke dodatocné vldkno z labialnej
strany. Dodatoc¢né vldkno sa upevnik labidlnemu
povrchu o¢ného zuba a laterdlneho rezaka.

PLOSNE KOTVENE PARODONTALNE DLAHY V

ANTERIORNEJ CASTI

1.0dmeranie a odstrihnutie vldkna
Pomocou parodontalnej sondy alebo dentélnej
nite odmerajte potrebnu dlzku viakna everStick
PERIO. Otvorte féliovy obal a pinzetou povytiahnite
silikénové puzdro, v ktorom je ulozené viakno.
Ostrymi noznicami odstrihnite pozadovanu
dlzku viakna aj spolu s puzdrom. Pocas pripravy
zubov chrante odstrihnuty kus zvézku vldkien
pred svetlom pod ochrannym krytom. Zvysok

vldkna uzatvorte v obale a zalepte nalepkou. Ked'

balenie nepotrebujete udrzujte ho v chladnicke
(pri teplote 2-8°C/35.6-46.4F).

2.Cistenie povrchu zubov
Vlakna dlahy musia byt prilepené k povrchu
zubov po celej ploche. Povrch zubov odistite

pemzou a vodou, oplachnite a osuste vzduchom.

V pripade potreby vlozte do medzizubnych
priestorov klinky, aby zostal tento priestor volny
pre cistenie. Ak nepouzijete klinky, dajte pozor,
aby ste nezaliali medzizubny priestor kompozi-
tom - vid. ¢ast 5.

3.Leptanie povrchu zubov
Povrchy zubov a medzizubnych priestorov, na
ktoré sa bude lepit dlaha, dokladne naleptajte
kyselinou orto-fosfore¢nou, podla instrukci
vyrobcu. Radsej naleptajte plochu o nieco vacsiu
ako prilis malu plochu. Odporucany cas leptania
skloviny pri plosnom kotveni je 45-60 sekind. Po
dokonceni leptania oplachnite povrch vodou a
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osuste vzduchom. Ako pri kazdej adhezivnej
technike, je nutné udrziavat pracovnu plochu

suchu, preto sa odporuca pouzivanie koferdamu.

4.Bondovanie povrchu zubov
Pre bondovanie zubov pouzite adhezivnu
techniku podla instrukcii vyrobcu bondu. Bond
aplikujte po celej naleptanej ploche. Bond
vytvrdte svetlom ako je uvedené v instrukciach
vyrobcu.

5.Aplikacia flow kompozitu
Na povrch zubov aplikujte tenkd vrstvu flow
kompozitu (napr. G-anial Universal Flo alebo
G-aenial Universal Injectable) tak, aby bola
pokrytd celd Sirka zvazku vldkien. Flow kompozit
naneste v tenkej vrstve (priblizne 0.5 mm) vratane
medzizubnych priestorov. Nechajte dostatok
priestoru na cistenie v interdentdlnych
priestoroch. V tejto faze este kompozit
nevytvrdzujte.

6.Adaptovanie a vytvrdenie vlakna

Odstrante biely ochranny papier a pinzetou
vytiahnite vldkno zo silikénového puzdra.
Odstrante vietky zbytky silikonu zo zvazku
vldkien. Vlakno polozte na nevytvrdeny flow
kompozit. V anteriérnej oblasti vidkno umiestnite
¢o najviac incizalne. Davajte pozor, aby
nezasahovalo do okluzie.

Koniec zvazku vlakien pritlacte nastrojom
StickSTEPPER alebo pomocou iného ru¢ného
nastroja a predbezne vytvrdte 5 sekind. VIdkno
postupne adaptujte na jednotlivé zuby, pricom
ho v pozadovanej polohe fixujte predbeznym
vytvrdenim svetlom vzdy 5 sekind. Nastrojom
so Sirokou koncovkou StickSTEPPER alebo
pomocou iného ru¢ného nastroja chrante
zvysok vldkna (zvazku) pred svetlom. Kedze
vldkna su svetlovodivé, svetlo smerujte vzdy
smerom od nevytvrdenej Casti vldkna (zvazku).
Vlakno pritlacte aj do medzizubnych priestorov.

Uistite sa, Ze interdentdlny priestor nie je
blokovany vldknom alebo kompozitom.

7. Pokrytie a dokonéenie dlahy
Po predbeznom vytvrdeni pokryte celé vidkno
dlahy tenkou vrstvou kompozitu. Pri plosnom
ukotveni moze byt zvézok vidkien pokryty
tenkou (0.5 mm) vrstvou kompozitu. Potom celd
dlahu vytvrdte - 40 sekiind na kazdy zub. Pri
dokoncovani budte opatrni, aby ste neprerezali
transparentné vldkna.

INTRA-KORONALNE PARODONTALNE
DLAHOVANIE ANTERIORNYCH A
POSTERIORNYCH ZUBOV

Postup pri intra-koronalnom dlahovani je taky isty
ako pri plosne kotvenom dlahovani okrem
preparacie ryhy, ktora sa preparuje smerom
mezidlne-distalne v zuboch, ktoré sa budu
dlahovat.



1.Preparacia drazky (ryhy) pre zuby
Preparovana ryha pre zuby, ktoré sa idu dlahovat
musi mat minimalnu sirku 2 mm. Najlepsia
adhézia sa dosiahne ak je preparécia len v
sklovine. Optimalna hrabka vrstvy kompozitu na
povrchu vldkna v okluzélnej ¢asti je 1-2 mm.
Okraje drazky (ryhy) by mali byt zosikmené, co
zabezpedi najlepsiu okrajovu integritu a zvacsi
adhezivnu plochu pre vazbu kompozitu. Ak je to
mozné, do medzizubnych priestorov umiestnite
klinky, aby zostal priestor pre spravnu hygienu.
Ak nepouzivate klinky, dbajte na to, aby bol
udrzany dostatocny priestor pre cistenie
okrajovej gingivy.

2.Meranie a strihanie vlakna
Pomocou parodontalnej sondy alebo dentélnej
nite odmerajte dlzku vypreparovanej drézky (ryhy).
Otvorte féliovy obal a pinzetou povytiahnite
silikdnové puzdro, v ktorom je ulozené viakno.
Ostrymi noznicami odstrihnite pozadovanu

dlzku viakna aj spolu so silikénovym puzdrom.
Pocas pripravy zubov chrante odstrihnuty kus
zvazku vldkien pred svetlom pod ochrannym
krytom. Zvysok vlakna uzatvorte v obale a
zalepte nalepkou. Ked balenie nepotrebujete
udrzujte ho v chladnicke (pri teplote 2-8°C/35.6-
46.4F).

3.Leptanie zubov
Preparovanu drazku (ryhu) dostatocne leptajte
kyselinou orto-fosfore¢nou podfa instrukcif
vyrobcu bondovacieho systému. Po skoncen{
leptania povrch dostatocne oplachnite vodou a
vysuste vzduchom. Tak, ako pri vietkych
adhezivnych technikach je nutné udrzat
pracovny povrch suchy a preto sa odporuica pou-
Zivanie koferdamu.

4.Bondovanie zubov
Do vypreparovanej ryhy aplikujte bond podla
navodu na pouzitie. Bond vytvrdte podla ndvodu
od vyrobcu bondu.

5.Aplikacia flow komozitu
Do vypreparovanej drazky (ryhy) aplikujte tenkd
vrstvu flow kompozitu (napr. G-eenial Universal
Flo alebo G-anial Universal Injectable). V
medzizubnych priestoroch zachovajte
dostatocny priestor na Cistenie.
V tejto faze este kompozit nevytvrdzujte.
6.Adaptovanie a vytvrdenie vlakna
Odstranite biely ochranny papier a pinzetou
vytiahnite vidkno zo silikénového puzdra.
Odstrante zo zvéazku zbytky silikonu. Vidkno
(zvazok) polozte na nevytvrdeny flow kompozit
vdrézke (ryhe).
Koniec zvazku vlakien pritlacte nastrojom
StickCARRIER alebo pomocou iného ru¢ného
nastroja. Vldkno postupne adaptujte na
jednotlivé zuby, pricom ho v pozadovanej
polohe fixujte predbeznym vytvrdenim svetlom
vzdy 5 sekund. Pocas vytvrdzovania pouzite
néstoj so sirokou koncovkou StickSTEPPER alebo
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pomocou iného ru¢ného nastroja chrante
zvysok vldkna (zvazku) pred svetlom. Kedze
vldkna st svetlovodivé, svetlo smerujte vzdy
smerom od nevytvrdenej Casti vldkna (zvazku).
7.Pokrytie a dokonéenie dlahy
Dlahu prekryte a drazku (ryhu) vyplite 1-2 mm
vrstvou kompozitu. Potom celu dlahu vytvrdte
40 sekund na kazdy zub alebo prekrytu oblast.
Upravte okltziu a dlahu dokoncite. Budte
opatrni, aby ste pri dokoncovacich pracach
neprerezali vlakna.

TIPY AODPORUCANIA

« Vlakna musia byt vzdy pokryté kompozitom po
celej ploche.

« Pouzivajte koferdam na udrziavanie suchého
pracovného pola.

« Pokuste sa vzdy pracovat s vldknami za pomoci
nastrojov, aby sa predislo kontamindcii - napr.
pudrovanymi rukavicami.

Pri ¢iasto¢nom vytvrdzovani zvazku viakien
pouzivajte nastroj StickSTEPPER alebo iny rucny
nastroj.

Dlahu v anteriérnej oblasti umiestriujte ¢o
najviac kincizalnej hrane.

Ak po adaptovanf vldkien zistite, ze vldkno je
prilis dihé, skratte ho pomocou diamantového
vrtacika pocas dokoncovacej fazy. Na obriseny
povrch vidkien aplikujte svetlom tuhnucu,
neplnent, metakrylatovu Zivicu bez obsahu

rozpustadiel (napr. GC Modeling Liquid), rozfukajte

do tenkej vrstvy a vytvrdte svetlom. Zvazok
vlakien potom znovu prekryte kompozitom.
Pri dokoncovacich pracach budte opatrni, aby
ste neprerezali vlakna.

V oblasti okluzalneho kontaktu je optimélna
hrabka vrstvy kompozitu na povrchu dlahy z
vldkien priblizne 1-2 mm.

SKLADOVANIE: Produkty everStick musia byt
skladované v chladnicke (pri teplote 2-8°C/35.6-
46.4F) a chranené proti svetlu udrziavanim v
zatvorenom féliovom obale. Zvysena teplota a
vystavovanie ostrému svetlu znizuje Zivotnost
everStick produktov.

Pred aplikaciou vyberte produkt z chladnicky, ale
chrante ho pred ostrym dennym alebo umelym
svetlom. Pocas strihania zvdzku vldkien chrante
zvysok zvazku pred svetlom vo foliovom obale.
Hned po odstrihnuti potrebnej dizky viakna
uzatvorte foliovy obal a ulozte ho do chladnicky.

TIPY A ODPORUCANIA:

1. Produkty everStick st ur¢ené na ambulantné
pouzitie a pacient by mal byt upozorneny, aby
neoskrabaval povrch a nevystavoval sa tak
kontaktu s vldknami, ktoré moézu vyvolat
podrazdenie.
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.V pripade, Ze povrch vlakien je viditelne suchy,
ale stale plne ohybny a nie je spolymerizovany,
pridanim kvapky svetlom tuhntcej, neplnenej,
metakrylatovej Zivice bez obsahu rozpustadiel
(napriklad GC Modeling Liquid) mu navrétite
pruznost a spracovatelnost. Polymerizacia moze
byt pozorovana v podobe bielych skvin v
ohybanej oblasti pri ohybani zvézku vidkna.

. Vldkna everStick nedosiahnu pInd pevnost okam-
Zite po 40 sekundovom vytvrdeni svetlom.
Polymerizacia vldkien dalej pokracuje pocas
nasledujucich 24 hodin.

w

UPOZORNENIE:

4. Vzdy pouzivajte ochranné pomocky ako
rukavice, riska a ochranny kryt oci. Pri praci s
produktami everStick odporicame pouzite
bezpudrovych rukavic.

5. Nespolymerizovana Zivica moéze u niektorych
[udfvyvolat precitlivelost na akrylaty. Ak dojde

ku kontaktu koze so Zivicou, dostato¢ne umyte
postihnutu ¢ast mydlom a vodou. Vyvarujte sa
kontaktu nevytvrdnutého materialu s pokozkou,
sliznicou alebo o¢ami. Nespolymerizované
everStick produkty mézu vyvolat podrazdenie a
v niektorych pripadoch viest k precitlivelosti na
metakrylaty.

6. Pred likvidaciou odpadu zpolymerizujte
everStick.

7. Nepouzivajte vyrobok, ak je primérny obal z
hlinikovej félie poskodeny. Vyrobok méze byt
predpolymerovany a nepouzitelny.

Niektoré produkty uvedené v tomto navode na
pouzitie mézu byt klasifikované ako nebezpecné
podla GHS. Vzdy sa obozndmte s bezpecnostnymi
kartami, ktoré su k dispozicii na: https://www.gc.
dental/europe

Mbzete ich tiez ziskat od svojho dodavatela.

Sthrn bezpecnosti a klinického vykonu (SSCP)
najdete v databaze EUDAMED (https://ec.europa.
eu/tools/eudamed) alebo nas kontaktujte na
adrese Regulatory.gce@gc.dental

Hlasenie neziaducich ucinkov:

Ak sa Vam vyskytnu akékolvek neziaduce Gcinky,
reakcie alebo podobné udalosti, pri pouzivan{
tohto vyrobku vratane tych, ktoré su uvedené v
tomto ndvode na pouzitie, oznamte ich priamo cez
prislusny vigilance systém, zadanim spravnej
autority Vasej krajiny na nasledujicom linku:
https://ec.europa.eu/growth/sectors/medical-de-
vices/contacts_en

ako aj na nasom internom systéme bdelosti:
vigilance@gc.dental

Tymto spdsobom prispejete k zvyseniu bezpecnos-
ti tohto vyrobku.

Posledné Uprava: 03/2024
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Uporaba samo za profesionalne namene in za
priporocene indikacije.

PAKIRANJA
everStickPERIO 2x 12 cm
everStickPERIO 1x8 cm

everStickINTRO
8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
1x StickREFIX D silikonski instrument

everStickCOMBI

8cm everStickC&B; 8cm everStickPERIO;

30 cm2everStickNET: 5x everStickPOST @ 1.2;
1x StickSTEPPER ro¢ni instrument;

1x StickREFIX D silikonski instrument

everStickSTARTER KIT
8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
30 cm? everStickNET: 5 x everStickPOST @ 1.2;

6 ml GC Modeling Liquid steklenicka;
2 ml G-anial Universal Flo brizga A2;
20 aplikacijskih nastavkov;

1 svetlobno zas¢itna zamaska;

1x StickREFIX D silikonski instrument;
1x StickSTEPPER;

1x StickCARRIER

KAJ JE everStickPERIO?

everStickPERIO vlaknata ojacitev je kombinacija
steklenih vlaken in prepustne polimere/smolnatega
gel matriksa za uporabo v zobozdravstvu kot material
za ojacitve. Polimerni/smolnati gel drzi posamezna
steklena vlakna v omotih, ki omogocajo obdelavo
vlaken. Zavoj vlaken je fleksibilen in lepljiv, kar omogoca
enostavno in zanesljivo vezavo na zobe.

Primarna uporaba everStickPERIO vlaknatih ojacitev
je za povezavo zob (“splint”).

INDIKACIJE ZA UPORABO

Ojacitev z vlakni everStickPERIO se priporoca za

uporabo kot parodontalni povrsinsko-nalegajoci

splinti in ojacitve znotraj zobnih kron

« Lingvalni/palatinalni splinti (povezave na jezi¢ni,
nebni povrsini zob)

« Labialni splinti (povezave na ustni¢ni povrsini zob)

« Okluzalni splinti (povezave na griznih povrsinah zob)

KONTRAINDIKACIJE

Vredkih primerih lahko izdelek pri nekaterih ljudeh
povzroci preobcutljivost. V primeru tak$nega odziva,
prenehajte z uporabo in se posvetujte z zdravnikom.

SESTAVA
Silansko obdelan e-tip steklenih vlaken, metakrilati,
iniciatorji, inhibitorji

NAVODILA ZA UPORABO:
POMEMBNO: EverStickPERIO vlakna morajo biti



namescena blizu incizalnega roba, da se zmanjsa
sila, kateri je izpostavljena povezava. Prav tako, splint
ne sme motiti griznih povrsin, na primer na palatinal-
nih povrsinah zgornih sprednjih zob.

Tockovna pritrditev s kompozitom ne nudi potrebne
vezi med vlaknatim splintom in povrsino zoba.
Vezite vlakna na zobe po celotni dolzini.

Prekrijte zvitek vlaken s tanko (0.5mm) plastjo
kompozita, vkljucujoce aproksimalna podrodja,
katera se vezejo na povrsino zob. Na okluzalnih
kontaktih v intra-koronalnih splintih, je optimalna
debelina kompozitne plasti na vlaknih priblizno
1-2mm.

Splinti v zgornjem anteriornem predelu obicajno
nimajo prostora palatinalno za ploskovno namescen
splint, zaradi okluzije. Zato je potrebno razmisliti o
ojacitvi znotaj kron s pomocjo utorov ali povrsinsko
nalegajocem labialnem splintu.
Prilingvalnem/palatinalnem splintu v anteriorni regi-
ji, lahko uporabite kratko dodatno vlakno v podrocju

podocnika. Dodatno vlakno je pritrjeno na labialni
povsini podocnika in stranskem sekalcu.

POVRSINSKO-NALEGAJOC PARODONTALNI
SPLINT V ANTERIORNEM PODROCJU
1.1zmerite in odrezite vlakno
Izmerite potrebno dolzino vlakna na zobnem loku
na primer z uporabo parodontalne sonde ali
zobne nitke, za pripravo everStickPERIO vlaknatega
splinta. Odprite ovojnino in uporabite pinceto, da
vzamete primerno koli¢ino s silikonom oblozena
vlakna. Z ostrimi $karjami odrezite potrebno
koli¢ino vlakna s silikonom. Za¢itite viakno pred
svetlobo z drzanjem pod pokrovom med pripravo
zoba za vezavo. Tesno zaprite ovojnino z nalepko.
Vrecko hranite v hladilniku (na temperaturi
2-8°C/35.6-46.4F), ko je ne potrebujete.
2.0¢istite povrsine zoba
Celotna dolzina splinta iz vlaken mora biti vezana
na zob. Ocistite zobne ploskve s pasto in vodo,

sperite in osusite z zrakom. V medzobne prostore
po potrebi vstavite zagozde, da ne zapolnite teh
prostorov s kompozitom. V primeru, da ne delate z
zagozdami, delajte previdno —glejte tocko 5.
3.Jedkajte zobno substanco
Jedkajte zobno substanco in interproksimalna
podrodja z ortofosforno kislino, na mestih splinta,
po navodilih za uporabo proizvajalca vasega
vezavnega sistema. Po moznosti jedkajte malce
sirse kot je potebno. Priporocen cas jedkanja
sklenine je 45-60 sekund. Jedkano povrsino sperite
zvodo in osusite z zrakom. Kakor pri vseh ostalih
restavracijah je suho delovno polje nujno potrebno
in uporaba gumijaste opne je zelo priporocljiva
4.Nanasanje vezavnega elementa
Uporabite adhezijsko bonding tehniko za vezavo
na zob po navodilih proizvajalca uporabljenega
produkta. Nanesite bonding agent na celotno
povrsino, kjer bo potekala vezava. Svetlobno
polimerizirajte glede na navodila za uporabo.
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5.Nanesite tekodi kompozit
Nanesite tanko plast teko¢ega kompozita (na
primer, G-aenial Universal Flo ali G-aenial Universal
Injectable ali G-aenial Universal Injectable) po
celotni dolzini zob, kjer bo nalegalo vlakno.
Previdno prekrijte vezavno mesto s tanko plastjo
(priblizno 0.5mm) kompozita vkljucujoce z
aproksimalnimi prostori. Ne polimerizirajte med
to fazo.

6.Lega in svetlobna polimerizacija vlakna

Odstranite bel zascitni papir in uporabite pinceto

za prijem vlakna iz silikonskega ovoja. Odstranite
ves preostali silikon iz zvitka vlaken. Namestite
zvitek na nespolimeriziran tekoci kompozit.

V anteriorni regiji poskusite namestiti vlakno
¢imbolj incizalno. Prepricajte se, da ni v okluziji.
Najprej namestite en konec omota vlaken s

potiskanjem navzdol StickSTEPPER ali drug ro¢nim

instrumentom). Na kratko presvetlite viakno na
mestu, zob po zob, priblizno 5 sekund z uporabo

polimerizacijske lucke. Instrument s Sirokim aktivnim
delom StickSTEPPER ali drug roc¢nim instrumentom
s¢iti preostali del viakna pred svetlobo. Ker je
vlakno iz svetlobno prevodnega materiala, je
priporocljivo, da se usmerja svetloba stran od se
nepolimeriziranega omota vlaken. Prav tako
potisnite vlakno v aproksimalna podrodja.
Preverite, da z vlakni ali s kompozitom niso
blokirani medzobni prostori.

7. Prekrijte in zakljudite splint
Po kratkem presvetljevanju, prekrijte celoten splint
iz vlaken s tanko plastjo kompozita. Pomnite, da v
ploskovno-nalegajocih predelih je prav tako lahko
omot vlaken prekrijt s tanko plastjo (0.5 mm)
kompozita. Nato svetlobno polimerizirajte celoten
splint 40 sekund, vsak zob ali podro¢je, ki ga
doseze Zarek vase polimerizacijske lucke. Bodite
previdni, da ob poliranju ne prekinete vlaken.

PARODONTALNO OJACANJE V KRONAH

ANTERIORNIH IN POSTERIORNIH ZOB

Koraki pri intra-koronalnih splintih so enaki, kot pri

povrsinsko nalegajocih splintih, razlika je le v

pripravi utora, od mezialne k distalni, v zobeh, ki

bodo povezani.

1.Pripravite utore v zobe
Pripravite utore na zobeh, ki bodo vezani
minimalne sirine 2mm. Idealno naj bi ostali
znotraj sklenine, saj to omogoca najboljso vez.
Na okluzalni povrsini, optimalna debelina
kompozitne plasti nad viaknom je 1-2 mm. Rob
utora mora biti posevno zabrusen, saj to
omogoca najbolj$o marginalno integriteto in
poveca pas jedkane sklenine za kompozitno vez.
Namestite zagozde v medzobne prostore, ce je
to mogoce, tako da ne zapolnite medzobnih
prostorov s kompozitom. V primeru, da delate
brez zagozd, bodite pazljivi, saj morajo
medzobni prostori ostati prosti kompozita.



2.1zmerite in odrezite vlakno
[zmerite potrebno dolZino vlakna za everStickPERIO
vklaknasto ojacitev s pomocjo parodontalne sonde
ali zobne nitke. Odprite ovojnino in s pinceto
vzemite potrebno dolzino vlakna ovitega v silikon.
Z ostrimi skarjami odreZite potrebno koli¢ino vlakna
v silikonu. Zadcitite vlakno pred svetlobo in ga
pokrijte med pripravo zoba za vezavo. Tesno
zaprite ovojnino z nalepko. Pakiranje hranite v
hladilniku (pri temperaturi 2-8°C/35.6-46.4F).

3.Jedkajte zob
Jedkajte pripravljen utor z ortofosforno kislino v
skladu z navodili proizvajalca vasega bonding
sistema. Po jedkanju dobro sperite z vodo in
osusite z zrakom. Kot pri vseh ostalih restavracijah
je nujno potrebno suho delovno polje, zato je
uporaba gumjaste opne zelo priporocljiva.

4.Nanesite vezavni element
Na pripravljeno podrocje z utorom nanesite
bond po navodilih proizvajalca uporablienega

izdelka. Svetlobno polimerizirajte po navodilih.
5.Nanesite tekoci kompozit
Nanesite tanko plast tekocega kompozita(na primer,
G-eenial Universal Flo ali G-aenial Universal Injectable)
na pripravljen utor. Previdni bodite, da s kompozi-
tom ne blokirate medzobnih prostorov. Med to
fazo ne polimerizirajte.
6.Namestite in svetlobno polimerizirajte
viakno
Odstranite bel zas¢itni papir in s pinceto primite
vlakno iz silikonskega ovoja. Odstranite ves
preostali silikon z zvitka vlaken. Namestite snop

vlaken v utor na vrh nepolimeriziranega kompozita.

Potisnite vlakno v tekoci kompozit s pomocjo
StickCARRIER ali drug ro¢nim instrumenta.
Predhodno presvetlite za kratek ¢as na mestu, zob
po zob, za 5 sekund, s polimerizacijsko lucko. Med
svetlobno polimerizacijo uporabite sirok aktivni del
StickSTEPPER ali drug ro¢nim instrumenta za zascito
preostalega dela vlaken pred svetlobo. Ker je

vlakno iz svetlobno-prevodnega materiala, je
priporocljivo, da usmerite Zarek pri polimerizaciji
vstran od nespolimeriziranega dela.

7. Prekrijte in zakljudite ojacitev
Prekrijte ojacitev in napolnite utor z 1-2 mm
kompozitno plastjo. Nato svetlobno polimerizirajte
40 sekund, posamezen zob ali povréino kot jo

pokrije zarek. Prilagodite okluzijo in zakljucite splint.

Previdno pri poliranju, da ne prerezete vlaken.

NASVETI IN PRIPOROCILA

« Vlakno mora biti vedno popolnoma prekrito s
kompozitom.

Uporabite gumijasto opno za zagotovitev
suhega delovnega polja.

Vedno se dotikajte vlaken z instrumeti, da se
izgonete kontaminaciji, npr. pudrane rokavice.
Uporabljajte StickSTEPPER ali drug rocnim
instrument za polimerizacijo po segmentih.

+ Namestite ojacitev/vezavo ¢imblizje incizalnemu
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robu zob v anteriorni regiji.

V primeru, da po namestitvi viakna opazite, da je

predolgo, ga skrajsajte z diamantnim svedrom v

zaklju¢ni fazi. Nanesite svetlobno strjujoco, brez

metakrilatno smolo (kot GC Modeling Liquid) na

izpostavljeno podrocje vlaken, spihajte smolo v

tanko plast in svetlobno polimerizirajte.

Nato previdno prekrijte vlakno s kompozitom.

- |zogibajte se rezanju vlaken v zaklju¢nih fazah.

« Vokluziji, je idelana debelina kompozitne plasti
nad vlakni priblizno 1-2 mm.

SHRANJEVANJE: |zdelki everStick morajo biti
vedno hranjeni v hladilniku (2-8°C/35.6-46 4F).
Dodatno morajo biti zasciteni pred svetlobo, zato jih
po vsaki uporabi ponovno zapakirate v ovojnino in
zalepite. Visja temperature in izpostavljanje svetlobi
lahko skrajsata Zivljensko dobo izdelkov everStick.
Pred uporabo, izdelek vzamete iz hladilnika in
odprete ovjonino, a $e vedno drzite stran od

direktne sonc¢ne ali umetne svetlobe. Med
rezanjem vlakna, je preostalo vlakno v ovojnini in
mora biti zas¢iteno pred svetlobo. Takoj po
prerezanju potrebne dolzite, ponovno zalepite
embalazo in pospravite v hladilnik.

NASVETIIN PRIPOROCILA:

1. Te izdelke uporabljajte skrbno in opozorite pacienta,
naj ne abradirajo povrsin, saj lahko tako pride do
drazenja, ¢e pride do izpostavljenosti viaken.

.V primeru da je povrsina vlaken suha, toda
popolnoma prozna in nepolimerizirana, dodajte
kapljico svetlobno strjujoce, brez metakrilatne
smole (kot GC Modeling Liquid), katera bo
povrnila materialu fleksibilnost/uporabnost.
Polimerizacijo lahko opazimo kot bele lise na
proznem obmodje pri upogibanju vlaken.

N

w

koncni polimerizacij 40 sekund. Polimerizacija se
nadaljuje $e naslednjih 24 ur.

. Vlakna everStick ne dosezejo polno jakost takoj po

OPOZORILO:

4. Osebna varovalna oprema kot so rokavice,
obrazna maska in zascitnam ocala se mora vedno
uporabljati. Uporaba rokavic brez pudra je
priporocljiva.

Nespolimerizirana smola lahko povzroci pri
nekaterih ljudeh preobculjivostno reakcijo na koZi
na akrilat. Ce vasa koza pride v stik s smolo, sperite
z milom in vodo. Izgibajte se kontaktu z
nestrjenim materialom s kozo, mukoznimi
membranami ali o¢mi. Nepolimerizirani izdelki
everStick imajo lahko rahlo drazec ucinek in lahko
v redkih primerih vodijo v preobcutljivost
metakirlatov.

Preden odvrzete everStick v smeti, ga spolimerizi-
rajte.

Izdelka ne uporabljajte, Ce je primarna embalaza
vrecke iz aluminijaste folije poskodovana. Izdelek
je lahko predpolimeriziran in ga ni mogoce
uporabiti.

w
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Nekateri izdelki, navedeni v teh navodilih za
uporabo, so lahko po GHS opredeljeni kot nevarni.
Vedno preberite navodila za ohranjanje varnosti, ki
so na voljo na: https://www.gc.dental/europe

Na voljo so tudi pri vasem dobavitelju.

Za povzetek varnosti in klinicne ucinkovitosti (SSCP) si
oglejte bazo podatkov EUDAMED (https:/ec.europa.
eu/tools/eudamed) ali nas kontaktirajte na Regulatory.
gce@gc.dental

Porocanje o nezelenih uéinkih:

Ce zaznate kakrsen koli nezeleni u¢inek, reakcijo ali
podoben dogodek ob uporabi tega izdelka,
vklju¢no s takimi, ki niso nasteti v teh navodilih za
uporabo, jih, prosimo, sporocite neposredno preko
ustreznega dobavitelja. Seznam za dobaviteljev v
vasi drzavi najdete na naslednji povezavi:
https://ec.europa.eu/growth/sectors/medical-devi-
ces/contacts_en

lahko pa pisete neposredno na e-naslov nasega
sistema za varnost: vigilance@gc.dental
Tako boste prispevali k varnosti tega izdelka.

Nazadnje pregledano: 03/2024
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Samo za stru¢nu stomatolosku upotrebu u
indikacijama za upotrebu

PAKOVANJE
everStickPERIO 2x 12 cm
everStickPERIO 1x8 cm

everStickINTRO
8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
1x StickREFIX D silikonski instrument

everStickCOMBI
8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;

30 cm?everStickNET: 5 x everStickPOST @ 1,2;

1x StickSTEPPER ruc¢ni instrument;
1x StickREFIX D silikonski instrument

everStickSTARTER KIT
8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;

30 cm2everStickNET: 5 x everStickPOST @ 1,2;

6mL GC Modeling Liquid bocica;

2 ml G-anial Universal Flo tuba A2;

20 nastavaka za doziranje, 1 poklopca za zastitu od
svetla;

1x StickREFIX D silikonski instrument;

1x StickSTEPPER; 1x StickCARRIER

Sta su everStickPERIO?

everStickPERIO vlakna za pojacanje su kombinacija
staklenih vlakana i propusne polimerne/akrilatne
gel matrice, koja se koriste u stomatologiji kao
materijal za pojacanje. Polimerni/akrilatni gel drzi
pojedinac¢na staklena vlakna u snopu, $to olaksava
rukovanje vlaknima. Snop vlakana je fleksibilan i
lepljiv, sto omogucava lako i pouzdano spajanje sa
zubom.

Osnovna primena everStickPERIO vlakana za
pojacanje je za povezivanje zuba.

INDIKACIJE ZA UPOTREBU

everStickPERIO ojacanje vlaknima se preporucuje
za upotrebu kao parodontalne povrsinski retinirane
i intrakoronarne udlage

« Lingvalne/palatinalne udlage

« Labijalne udlage

« Okluzalne udlage

KONTRAINDIKACIJE

U retkim slucajevima ovaj proizvod moze izazvati
osetljivost kod nekih osoba. U slucaju takvih reakcija
prekinuti upotrebu proizvoda i potraZiti lekara

SASTAV
Silanom obraden e-tip staklenih vlakana,
pojedinacno, metakrilati, inicijatori, inhibitori

UPUTSTVA ZA UPOTREBU:
VAZNO: everStickPERIO vlakna treba postaviti blizu
incizalnog ruba kako bi se smanjile sile kojima ¢e



udlaga biti izlozena. Takode, udlaga ne sme da
smeta okluzialnim kontaktima, npr. na palatinalnoj
povrsini gornjih prednjih zuba.

Ucvricivanje u mestu pomocu kompozita ne spaja
dovoljno udlagu pojacanu vlaknima i zubnu
povriinu. Udlagu pojacanu vlaknima treba spojiti sa
zubima celom duzinom. Pri spajanju sa zubnim
povriinama, snop vlakana treba prekriti tankim (0,5
mm) slojem kompozita, ukljucujuci aproksimalna
podrugja. Kod okluzalnog kontakta kod
intrakoronarnih udlaga, optimalna debljina

kompozitnog sloja na vrhu vlakna iznosi oko 1-2 mm.

Udlage u gornjem prednjem podrucju zbog okluzije
nemaju uvek palatinalno prostora za udlagu
retiniranu povrsinom. U skladu sa tim mora da se
razmotri izrada intrakoronarne udlage sa Zlebom ili
povrsinski retinirane labijalne udlage.

Kod lingvalne/palatinalne udlage u prednjem

podrucju moze da se koristi kratko dodatno vlakno
za kompenzaciju okluzalnih sila koje mogu olabaviti
udlage pojacane vlaknima u podru¢ju o¢njaka.
Dodatno vlakno postavlja se na labijalnu povrsinu
oc¢njaka i lateralnog sekutica.

POVRSINSKI RETINIRANE PARODONTALNE

UDLAGE U PREDNJEM PODRUCJU

1.Merenje i rezanje vlakna
Na zubnom luku izmeriti potrebnu duzinu vlakna
pomocu, na primer, parodontalne sonde ili
zubnog konca, kako bi se izradila everStickPERIO
udlaga pojacana vlaknima. Otvoriti folijsko
pakovanje i pincetom izvaditi odgovarajucu
koli¢inu vlakana oblozenih silikonom. Ostrim
makazama odrezati odgovarajucu koli¢inu
vlakna zajedno sa silikonom. Zastititi vlakno od
svetla stavljajuci ga ispod poklopca tokom
preparacije zuba za spajanje. Folijsku vrecicu
¢vrsto zatvoriti prilozenom nalepnicom. Vrecicu

drzati u frizideru (na temperaturi od 2-8°C/35.6-
46 4F) kada se ne koristi.

2.Ciscenje zubne povrsine
Udlaga pojacana vlaknima mora se spojiti sa
zubnim povrsinama celom duzinom. Zubne
povrsine ocistiti profilaktickom pastom i vodom,
isprati i osusiti vazduhom. Po potrebi u
aproksimalna podru¢ja postaviti kocice, da se
podrudja za cis¢enje ne ispune kompozitom. Ako
se radi bez kocica, paziti da se ta podru¢ja ne
ispune kompozitom - vidi tacku 5.

3.Nagrizanje zubne povrsine
Zubne povriine i aproksimalna podrucja detaljno
nagristi ortofosfornom kiselinom u podru¢ju
udlage, u skladu sa uputstvom proizvodaca
sredstva za spajanje. Po mogucnosti nagrizati
nesto sire od potrebnog, radije vise nego
premalo. Preporuceno vreme nagrizanja gledi za
povrsinski retinirana podrucja iznosi 45 do 60
sekundi. Posle nagrizanja zubne povrsine
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detaljno isprati vodom i osusiti vazduhom. Kao
kod svih spajanja, suvo radno podrucje nuzno je
potrebno te se posebno preporucuje izolacija
koferdamom.

4.Spajanje zubne povrsine
Za spajanje zuba koristiti adhezivnu tehniku
spajanja u skladu sa uputstvom proizvodaca
sredstva za spajanje. Naneti sredstvo za spajanje

na celu povrsinu za spajanje. Sredstvo za spajanje

polimerizovati svetlom u skladu sa uputstvom
proizvodaca.

5.N Senje te¢nog k pozita
Naneti tanak sloj te¢nog kompozita (na primer,
G-zenial Universal Flo ili G-zenial Universal
Injectable) na povrsinu zuba u celoj Sirini snopa
vlakana. Pazljivo prekriti podrucje za spajanje
tankim slojem (oko 0,5 mm) kompozita,
ukljucujuci aproksimalni prostor. Ostaviti dovoljno
mesta za cis¢enje aproksimalnog prostora.
Tokom ove faze ne polimerizovati kompozit.

6.Postavljanje i svetlosna polimerizacija
vlakna
Odstraniti beli zastitni papir i pincetom izvaditi
vlakno iz silikonskog Zijeba. Odstraniti preostali
silikon sa snopa vlakana. Na vrh nestvrdnutog
kompozita postaviti snop vlakana. Vlakna u
prednjem podrucju pokusati postaviti $to je vise

incizalno moguce. Osigurati da ne budu u okluziji.

Jedan kraj snopa vlakana prvo postaviti
pritiskajuci ga StickSTEPPER ili drugi ru¢nog
instrumentom). Svetlom za polimerizaciju izvrsiti
predstvrdnjavanje vlakna na mestu, zub po zub,
po oko 5 sekundi. StickSTEPPER ili drugi ru¢ni
instrument sa sirokim vrhom $titi ostatak viakna
od svetla. Buduci da je vlakno izradeno od
materijala koji provodi svetlo, preporucuje se
usmeravanje svetla za polimerizaciju dalje od
nestvrdnutog snopa vlakana. Vlakno utisnutii u
aproksimalni prostor. Osigurati da se meduzubni
prostori ne ispune vlaknom i kompozitom.

7.Prekrivanje i zavrsna obrada udlage
Posle predstvrdnjavanja celu udlagu pojacanu
vlaknima prekriti tankim slojem kompozita. Kod
povrsinski retiniranih podru¢ja snop vlakana
moze se obloziti tankim slojem (0,5 mm)
kompozita. Zatim celu udlagu polimerizovati
svetlom u trajanju od 40 sekundi, zub po zubiiliu
veli¢ini snopa svetla za polimerizaciju. Paziti da
se vlakno ne prereze prizavrinoj obradi i
poliranju udlage.

INTRAKORONARNA PARODONTALNA
UDLAGA KOD PREDNJIH I BOCNIH ZUBA
Koraci za izradu intrakoronarne udlage isti su kao
kod povrsinski retiniranih udlaga, osim faze izrade
mezio-distalnog Zljeba na zubima koji se povezuju.
1.Preparacija zljeba za zube

Preparisati Zljeb za zube koji se povezuju

minimalne Sirine od 2 mm. Idealno bi trebalo da

bude unutar gledi jer ce se tako osigurati



najbolje spajanje. Pri okluzalnom kontaktu
optimalna debljina kompozitnog sloja na vrhu
vlakna iznosi 1-2 mm. Na rubovima Zljeba treba
izraditi stepenik jer ce se tako osigurati najbolja
rubna celovitost i povedati narizana povrsina
gledi za spajanje kompozita. Ako je moguce, u
aproksimalne prostore postaviti kocice da se
meduzubni prostori ne ispune kompozitom. Ako
se radi bez kocica, u meduzubnim prostorima ne
sme biti kompozita.

2.Merenje i rezanje vlakna
Izmeriti potrebnu duzinu vlakna za izradu
everStickPERIO udlage pojacane vlaknima za
preparirani Zljeb pomocu, na primer, parodontalne
sonde ili zubnog konca, Otvoriti folijsko
pakovanje i pincetom izvaditi odgovarajucu
koli¢inu vlakana oblozenih silikonom. Ostrim
makazicama odrezati odgovarajuce potrebnu
koli¢inu vlakana zajedno sa silikonom. Zastititi
vlakno od svetla stavljajuci ga ispod poklopca

tokom preparacije zuba za spajanje. Folijsku
vrecicu ¢vrsto zatvoriti prilozenom nalepnicom.
Vrecicu drzati u frizideru (na temperaturi od
2-8°C/35.6-46.4F) kada se ne koristi.

3.Nagrizanje zuba

Preparisani Zljeb u podru¢ju udlage detaljno
nagrizati ortofosfornom kiselinom u skladu sa
uputstvom za upotrebu proizvodaca sredstva za
spajanje. Posle nagrizanja zubne povrine detaljno
isprati vodom i osusiti vazduhom. Kao kod svih
spajanja, suvo radno podru¢je obavezno je
potrebno pa se posebno preporucuje izolacija
koferdamom.

4.Spajanje zuba

Preparisani Zljeb spojiti u skladu sa uputstvom za
rad proizvodaca sredstva za spajanje. Sredstvo za
spajanje polimerizovati svetlom u skladu sa
uputstvom proizvodaca.

5.Nanosenje te¢nog kompozita

Naneti tanak sloj te¢nog kompozita (na primer,

G-aenial Universal Flo ili G-zenial Universal
Injectable) na preparisani Zljeb.
Paziti da se meduzubni prostori ne ispune
kompozitom. Tokom ove faze ne polimerizovati
kompozit.

6.Postavljanje i svetlosna polimerizacija
vlakna
Odstraniti beli zastitni papir i pincetom izvaditi
vlakna iz silikonskog Zljeba. Odstraniti preostali
silikon sa snopa vlakana. Na vrh nestvrdnutog
te¢nog kompozita postaviti snop vlakana.
Snop vlakana utisnuti u te¢ni kompozit
StickSTEPPER ili drugim ru¢nim instrumentom.
Svetlom za polimerizaciju izvrsiti
predstvrdnjavanje vlakna na mestu, zub po zub,
po oko 5 sekundi. Tokom svetlosne
polimerizacije koristiti StickSTEPPER ili drugi
ru¢niinstrument sa sirokim vrhom, kako bi se
ostatak vlakna zastitio od svetla. Bududi da je
vlakno izradeno od materijala koji provodi svetlo,
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preporucuje se usmeravanje svetla za
polimerizaciju dalje od nestvrdnutog snopa
vlakana.

7.Prekrivanje i zavrina obrada udlage
debljine 1-2 mm. Zatim celu udlagu
polimerizovati svetlom u trajanju od 40 sekundi,
zub po zub ili u veli¢ini snopa svetla za
polimerizaciju. Paziti da se vlakno ne prereze pri
zavr$noj obradi i poliranju udlage.

SAVETI | PREPORUKE

« Vlakno uvek treba u potpunosti biti prekriveno
kompozitom.

« Koristiti izolaciju koferdamom za osiguranje
suvog radnog polja.

« Uvek pokusati koristiti instrumente za rukovanje
vlaknima, kako bi se izbeglo kontaminiranje npr.
napuderisanim rukavicama.

« Koristiti StickSTEPPER ili drugi ru¢ni instrument za

stvrdnjavanje snopa vlakana deo po deo.
Udlagu postaviti $to je moguce blize incizalnim
rubovima zuba u prednjem podru¢ju.

Ako se posle postavljanja vlakna uoci da je
predugo, treba ga skratiti dijamantskim svrdlom
tokom faze zavrine obrade udlage. Naneti
svetlosno polimerizuju¢u metakrilatnu smolu
bez punioca i rastvaraca (npr. GC Modeling
Liquid) na izloZzenu povrsinu vlakana, izduvati
smolu u tanak sloj i polimerizovati svetlom.
Vlakno ponovno pazljivo prekriti kompozitom.
Izbegavati rezanje vlakana tokom faze zavrsne
obrade.

U podrudju okluzalnog kontakta optimalna
debljina kompozitnog sloja na vrhu udlage
pojacane vlaknima iznosi oko 1-2 mm.

CUVANLJE: eversStick proizvode uvek treba ¢uvati u
frizideru (2-8°C/35.6-46.4F). Osim toga, proizvode
treba zastititi od svetla zatvarajuci ih u foliju posle

upotrebe. Povidena temperatura i izlozenost svetlu
mogui skratiti vreme trajanja everStick proizvoda.

Pre upotrebe proizvode treba izvaditi iz frizidera i
otvoriti folijsko pakovanje te ih drzati dalje od direktne
sunceve ili vestacke svetlosti. Pri rezanju snopa
vlakana, ostatak snopa u folijskom pakovanju treba
Cuvati zasticenim od svetla. Odmah posle rezanja
potrebne duzine za izradu vlakna, folijsko pakovanje
ponovno pazljivo zatvoriti i vratiti u frizider.

SAVETI | PREPORUKE:

1. everStick proizvodi treba da se pazljivo klinicki
koriste a pacijenta treba upozoriti da ne haba
povrsine za prilagodavanje kako bi se izbeglo
izlaganje vlakana koji izazivaju iritacije.

2. Ako je povrsina snopa vlakana suva, ali potpuno
savitljiva i nije polimerizovana, dodavanje kapi
svetlosno polimerizujuce metakrilatne smole bez
punioca i rastvaraca (npr. GC Modeling Liquid)
vraca fleksibilnost/obradivost materijala. Bele



tacke na mestu savijanja snopa vlakana znace da
su vlakna polimerizovana.

3. everStick vlakna ne postizu potpunu ¢vrstocu
odmah posle zavrine svetlosne polimerizacije u
trajanju od 40 sekundi. Polimerizacija vlakana
nastavice se sledecih 24 sata.

UPOZORENJE:

4. Li¢na zastitna sredstva, kao $to su rukavice,
maska za lice i sigurnosna zastita za oci, treba
uvek nositi.Sa everStick proizvodima preporucuje
se koris¢enje nenapuderisanih rukavica.

5. Nepolimerizovan akrilat moze da izazove
osetljivost koze na akrilate kod nekih osoba. Ako
koza dode u dodir sa akrilatom, dobro isprati
sapunom i vodom. Izbegavati dodir
nestvrdnutog materijala sa kozom, sluzokozom ili
ocima. Nepolimerizovani everStick proizvodi
mogu biti blago iritirajucii da u retkim
slu¢ajevima izazovu osetljivost na metakrilate.

6. everStick proizvode polimerizovati pre bacanja u
smece.

7.Nemojte koristiti proizvod ako je osteceno
primarno pakovanje vrecice od aluminijumske
folije. Proizvod moze biti pre-polimerizovan i
neupotrebljiv.

Neki proizvodi navedeni u ovim uputstvima mogu
biti svrstani u opasne u skladu sa Globalno
uskladenim sistemom razvrstavanja i oznacavanje
hemikalija (GHS - Globally Harmonized System of
Classification and Labeling of Chemicals).

Uvek je potrebno upoznati se sa sigurnosno-
tehnickim listovima materijala dostupnim na:
https://www.gc.dental/europe

Mogu se nabaviti i od dobavljaca.

Za rezime sigurnosti i klinickog ucinka (Summary of
Safety and Clinical Performance - SSCP) pogledajte
bazu podataka EUDAMED (https:/ec.europa.eu/

tools/eudamed) ili nas kontaktirajte na
Regulatory.gce@gc.dental

Izvestavanje o nezeljenim dejstvima:

Ako postanete svesni bilo kakvih nezeljenih
dejstava, reakcija ili sli¢cnih dogadaja do kojih je
doslo upotrebom ovog proizvoda, ukljucujuciione
koji nisu navedeni u ovom uputstvu za upotrebu,
molimo da ih prijavite direktno kroz odgovarajuci
sistem nadzora, odabirom odgovarajuceg
autoriteta u vasoj drzavi, dostupno putem sledece
veze: https://ec.europa.eu/growth/sectors/
medical-devices/contacts_en

kao i na nas interni sistem nadzora: HYPERLINK
,mailto:vigilance@gc.dental” vigilance@gc.dental
Na taj nacin ¢ete doprineti poboljsanju sigurnosti
ovog proizvoda.

Zadnja revizija: 03/2024
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JInfA BUKOPUCTaHHA nLWe NikapAMKU-CTOMaToNora-
MWy BUNa[Kax 3@ MOKazaHHAMM [JO 3aCTOCYBaHHA.

NMAKOBAHHA
eBepCTikMEPIO 2x 12 cm
eBepCTikMEPIO 1x 8 cm

eBepCTikIHTPO
8 cm eBepCrik Ci eHp bi; 8 cm eBepCTiklEPIO;
1 x CrikPEDIKC [li cMnikOHOBUI IHCTPYMEHT

eBepCtikKOMBI

8 cm eBepCrik Ci eHp bi; 8 cm eBepCTiklEPIO; 30 com?
eBepCTikHET; 5 x eBepCTikMOCT @ 1.2;

1 x CTikCTEMMEP pyy4HWit iIHCTpyMeHT;

1 x CTikPEDIKC [li cMnikKOHOBUI IHCTPYMEHT

eBepCTikCTAPTEP KIT
8 cm eBepCrik Ci eHp bi; 8 cm eBepCTiklEPIO;
30 cm? eBepCTikHET; 5 x eBepCTikMNOCT @ 1.2;

6 mn IxiCi Mopeninr J1iksia nnAweyka;

2 mn [Ix-eHian IOHiBepcan ®no A2 wnpuu;
20 Hacapok Ta 1 3aXMCHUIA KOBMAYOK;

1 x CTikPEDIKC [li CvNiKOHOBWI IHCTPYMEHT;
1 x CrikCTEMMEP; 1 x CrikKEPIEP

LLLO TAKE everStickPERIO (eBepCrik Mepio)?
CK10BONOKOHHa 3MiLHIooYa CTpiuka esepCTiklE-
PIO € kombiHaLji€l0 CKNOBONOKHA Ta NErKONPOHWK-
HOT noniMepHoI renesoi MaTpuLi ANA BUKOPUCTaH-
HA B CTOMATONOTIT Y AKOCTI apmyBaHHA. MonimepHwit
refb yTPUMYE OKpPeMi CKAAHI BONOKHA B MUKy, WO
CnpoLye MaHinynawii. BONOKOHHWI NyYoK €
THYYKMM Ta SIMMKIM, WO 3abe3neydye nerky ta
HapfiHy aaresito o 3y6is.

OCHOBHMM 3aCTOCYBaHHAM CKIOBOMIOKOHHOT
3milHioYoil cTpivkn eBepCTikMEPIO € WwrHyBaHHA
3y6iB.

MOKA3AHHA ANA BUKOPUCTAHHA

PekomeHAy€eTbCA 10 BUKOPUCTaHHA GibpoapmyBaH-
HA eBepCTIiKIMEPIO AK NapoAOHTaNbHi NOBEPXHEBO-
peTeHLilHi Ta IHTPaKoPOHKOBI WKHW

- niHrBanbHi/NanatanbHi WyH

- nabianbHi WKHKW

- OKMIO3IHI WUHW

MPOTUMNOKA3AHHA

Y NOOAMHOKIX BUNafKax NPOAYKT MOXeE BUKNVKATL
YYTAUBICTb Y A€AKUX NIOAEN. Y pasi BUABNEHHA
TaKMX peakLiit NPUNMHITL 3aCTOCYBAHHA NPOAYKTY
Ta 3BepHITbCA A0 NiKapA.

CKNAL
O6pobneHNit CUNaHOM CKOBONOKOHHW POBIHT
e-Tuny, MeTakpunaTy, iHiuiatopu, iHriitopu

IHCTPYKUIA 3 BUKOPUCTAHHA
BAXJIMBO: BonokHa eBepCTiklMEPIO nosuHHi
pO3TalOBYBaTUCH BiNA PixyUdoro Kpaio 3 MeToro



MiHIMI3aLiT HaBaHTaXXeHb, AKI AIATUMYTb Ha LWKHY.
LrHa Takox He NOBMHHA 3aBaXKaTh OKMO3iNHOMY
KOHTaKTy Npwi po3TallyBaHHi, HanpuKknag, Ha
nanatasnbHii NOBEPXHi BEPXHIX NepeHix 3y6is.

JlokanbHa dikcallis 3a LONOMOrol0 KOMMO3UTY He
rapaHTye OCTaTHbOI aaresii MiX BONOKOHHOK
LWKMHOIO Ta NoBepxHeio 3y6a. MpukpinnioiTe
BOSIOKOHHY WWHY A0 3y6iB MO BCii IXHI JOBXMHI.

[oKpwiiTe BOMOKOHHMI MY4YOK TOHKVM LIaPOM
Komno3uty (0,5 Mm), BKIiOUaoumn CymixHi obnacTi,
npw Moro 6OHAMHIY A0 NoBepxHi 3y6is. Mpu
OKJIO3IMHOMY KOHTaKTI Y BHYTPILUIHbOKOPOHKOBMX
WMHax ONTYMasibHa TOBLIMHA KOMMO3MTHOIO Wapy

Ha NOBEPXHI BONIOKHA CTaHOBWTb NPUON3ZHO 1-2 MM.

Yepes OKMO3iNHNI KOHTAKT He 3aBX/AM € AOCTAaTHbO
MiCUA ANA PO3MILLEHHA WKHK HA NOBEPXHI BEPXHIX
nepenHix 3y6is nanatanbHo. Y Takomy BUMNaaKy
BapPTO PO3MIAHY TU MOXIUBICTb 3aCTOCYBaHHA

BHYTPILUHBOKOPOHKOBOI WIHW 3 60po3Hamm abo
NabianbHOT WWHW, WO GIKCYETHCA Ha MOBEPXHI.

B niHrsanbHi/nanaranbHin WuHax 8 obnacti
nepeaHix 3y6iB MOXHa 3aCTOCOBYBATU KOPOTKE
[OAATKOBE BOMIOKHO ANA HelTpanisauii OKMo3inHmx
HaBaHTaxeHb, WO CNPUYMHAIOTb nocnabnexHs
BOJIOKOHHMX WWH B 061acTi ikon. lonatkose
BOMIOKHO NPUKPINIIOETLCA A0 NabianbHOT noBepxHi
ikna Ta natepasnbHOro pisus.

MEPIOAOHTAJIbHE MNOBEPXHEBE LUMHYBAH-

HA NEPEAHIX 3YBIB

1.Bigmip Ta Bigpi
Bigmipaiite NoTpiGHY AOBXKMHY BOMOKHA MO 3y6Hil
[y3i 3a LONOMOTO0, HaNPUKNag, NepioAoHTaNb-
HOro 30HAY abo drocy, wob npurotysatu
CKNOBOMOKOHHY WiHy esepCTikMMEPIO. Bigkpuiite
naket 3 Gonbri Ta 3a A0MOMOrol0 MiHUETY BUTATHITL
BOJIOKHA PA30M 3 CUNIKOHOM Ha NOTPIOHY AOBXKMHY.
TOCTPVMU HOKMLAMM BifPiXKTE HEOBXIAHY AOBXMHY

BOJIOKHa Pa30M i3 CUIKOHOM. 3aXUCTITb BONOKHO
Bifl CBiTNa, NOKNABLWW MOro Nifj KPULLKY Nif vac
nigrotoskm 3y6is Ao aaresii. LLinbHo 3akpuiite
naket 3 Gonbrn Moro Haknewnkoto. TpumaiTe
nakeT y XonoawnbHUKY (Mpv Temneparypi
2-8°C/35.6-46.4F) Mix BUKOPUCTaHHAMM.

2.04MLEeHHA NOBEPXOHb 3Y6iB

CKOBONOKOHHA WWHa NOBUHHa Oy TV afjre3rBHO
npuKpinaeHa Ao NosepxHi 3y6is No BCil AOBXMHI.
OyYuCTiTh NOBEPXHI 3ybis 3a LONOMOroto Nemsu Ta
BOAM, NPOMWITE Ta BUCYLLITb iX CTPYMEHEM
NOBITPA. BCTAHOBITb KNMHW Y MiXK3YOHI MPOMIXKY,
106 3ano6irTm NOTPANAAHHIO KOMMO3UTY Ha
NOBEPXHI, O OYULLYIOTLCA. Y BUNAAKY poboTn
63 KNMHIB NOTPIBHO CTEXMTY, WO KOMNO3NT He
noTpanue y Mik3yOHi MPOMIXKKM — AUB. MYHKT 5.

3.MpoTpaBnioBaHHA NOBEPXOHb 3Y6iB

PeTenbHo NpoTpasnioiiTe nosepxHi 3ybis Ta
KOHTaKTHI 30HW OPTOGOCHOPHOIO KNCIOTOH B
0671aCTi WWHW, AOTPYMYIOUMC IHCTPYKLLi
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BMPOBHYKa aare3nsy. MoXHa NPOTPaBUTY TPOXY
WMpLLY 33 HEOOXIAHY AINAHKY, ane He BYXKUY.
PekomeHaoBaHWit Yac NpOTPaBNeHHsA emani ana
noBepxHeBoi Gikcaljii CTaHOBWTb Bif 45 A0 60 cek.
[licna NpoTpaBneHHA peTebHO NPOMUiATe Ta
NPOCYLWiTh NOBEPXHI 3ybiB CTPyMeHeM NoBiTPA. AK i
y BUMadKy 3 yciMa pecTaBpaLiaiMu, LLO 38A3yI0TbCA
afre3nBHO, HafBHICTb Cyxoro poboyoro Nons €
BKPali BaXNMBOIO, a TOMY 110ro i30M1ALA 3a
[l0noMorolo Kodepaamy € aye 6axaHoio.

4.Apresia 4o noBepxoHb 3y6iB
3aCcToCOoBYTE METOZ aAre3vnBHOroO GOHAMHIY O
3y6iB 3riAHO 3 IHCTPYKUiAMU BUPOOHVIKa afire3usy.
HaHeciTb 11oro Ha BCIO afire3uBHY NOBEPXHIO.
[MoniMepusyiiTe aaresus CBITAOM 3rifHO 3
IHCTPYKLUIAMW BUPOBHMKa.

5.3acToCcyBaHHA TEKy4Oro KOMNosuTy
HaHeciTb TOHKWI Wap Teky4oro KoMno3uTy
(Hanpuknag, [x-enian lOHiBepcan ®no abo
[x-enian lOHiBepcan IHAKeKTab) Ha MOBEPXHIO

3y6iB Ha NOBHY LWMPKHY BOIOKOHHOTO MyuYKa.
O6epexHO NOKPUITE MOBEPXHIO, L0 3BA3YETHCA,
TOHKMM Wapom (NprbamsHo 0,5 MM) KOMNO3NTY,
BK/IOYAI0UM MixK3yOHI NPOMIXKKM. 3anuwTe
[IOCTaTHBO MICLA 1A OUMLLEHHA MiXK3YOHIX
NpOMiXKiB. IMig Yac Lie dasu He nonimepu3yiite
KOMMO3UT.

6.HaknapaHHA Ta nonimepmnsadia BONoKHa
cBiTnom
3HiMITb GiNWI 3aXVMCHII Nanip Ta 3a A0MOMOrol0
NIHLETY BUMMITb BONIOKHO 3 CUMIKOHOBOTO
MOnobKa. BUhanite 3anuiKy CUIKOHY 3 BONOKOH-
HOro nyyka. Po3TallyiiTe BONOKOHHMI MyYOK Ha
NoBepXHi HeMoNIMepPU30BaHOTO TEKYYOro
KOMMO3WTY. Hamaraiitecb po3TallysaTit BONOKHO
AKOMOra brnkye A0 pixky4oro kpato 8 0bnacTi
nepepaHix 3y6is. He AonyckarTe Moro posratlysaH-
HA B 061acTi OKM03ii. BCTaHOBITH OANH KiHelb
BOJIOKOHHOIO My4Ka, MPUTVUCHYBLUM Oro CrovaTKy
3a Jonomoroto iHcTpymeHnTy CTik CTEMMEP abo

THLMIA PYYHUI IHLWOTO PYYHOTO IHCTPYMEHTY.
BukoHawiTe nonepeaHio nonimepyi3aLliio BONOKOH
B3[0BX 3yOHOrO pPAAY NPOTArOM NPUBAN3HO 5
CeKyH/ Ha KOXeH 3y6 no yepsi, BUKOPUCTOBYIOUM
TepaneBTUYHWIA NoniMepu3aTop. IHCTPyMeHT
CTikCTEMMEP a60 iHWWIA PYYHWIA IHCTPYMEHT 3
LUVMPOKOIO HACa/IKOIo 3aXMLLAE PeLLTY BOSIOKHa Bifl
notpannaHHa caita. OCKinbKM BONOKHO
BUPOBGNEHO 3i CBITNONPOBIAHOTO MaTepiany,
PEeKOMEHAYETLCA HANPABNATY TePaNesTUYHNIA
noniMepy3aTop B CTOPOHY, NPOTUNEXHY Bif LLe He
3anoniMepu3oBaHOrO NyyKa BOMIOKOH. BTuckyiTte
BOSIOKHO TakoX i B Mix3y6Hi npomixxku. CrigkywTe,
LuO6 BOJIOKHO 3 KOMMO3UTOM He NOoTPpaniAann B
MPOMMBHI 30HN.

7. MokpurraTa
WUHN
[licna nonepeaHbOT Nonimepu3aLii NOKpuiATe BCiO
BOJIOKOHHY LUMHY TOHKVIM LIAPOM KOMMO3UTY.
3BepHiTb yBary, Wo B MiCUAX, AKi NpUAAraioTs A0

¥ BUroT



MOBEPXHI, BONOKOHHWIA My4OK MOXeE By TV MOKPUTMI
TOHKMM Wapom komno3nTy (0,5 mw). MoTim
noniMepy3yiiTe CBITOM BCIO WMHY NpoTArom 40 cek.
— N0 0fHOMY 3y06y abo No OAHIN AINAHLY, AKY 30aTeH
3acBiTUTV NoniMepur3aTop 3a oavH pas. ChigkyiTe,
1406 He PO3pi3aTi BONOKHA Ha 3aBepLUabHil CTagil
06PO6KM Ta MOMiPYBaHHS LWNHW.

BHYTPILUHbOKOPOHKOBE NMEPIOAOHTAJIbHE
LUWAHYBAHHA NEPEAHIX TA XXYBAJIbHUX 3YBIB
ETanu BHYTPILUHbOKOPOHKOBOTO WNHYBAHHSA €
TaKUMM X, AK | NPU HaKNagaHHI WiH, Wo GikcyoTbCa
Ha NOBEPXHI, 33 BUHATKOM NiArOTOBKM x0nobKa y
Me3i0ANCTaNbHOMY HaNPAMKY Ha 3y6ax, Ha AKi
Hak/1aAatTbCA WNHW.
1.MiaroToBKa xono6ka B 3y6ax
[ligroTyiTe Xono6okK B 3y6ax, Ha AKi HaKNaAAETbCA
LWKMHA, 3 MiHIMaNbHOIO WKPKHOIO 2 MM. B igeani BiH
MOBKMHEH NpofAraT B emarl, OCKiNbKM ue aae
Halikpatly aaresiio. B obnacti oknosiinHoro

2

KOHTaKTYy OMTHMasibHOK TOBLMHOIO KOMMO3NTHO-
ro Wapy Ha NoBePXHi BONMOKHa byae 1-2 Mm. Kpal
»0nobka NOBMHHI By TV CKOLLEHI, OCKINbKM Lie
HaKpaLwmm YiHOM 3abe3neunTsb LinicHICTb Kpais
Ta 36inbWnTb NPOTPAaBIOBaHY NOBEPXHIO emani
ANA BOHAMHIY KOMMO3WTY. BCTaHOBITE KIWHW Y
MiPK3YBHMX MPOMIXKKaX, AKLLO Lie MOXKNBO, WO6
3ano6irTv 3aNOBHEHHIO NPOMVBHIX 30H
KOMMO3MTOM. AIKLLO POBOTa NPOBOANTLCA 6e3
KNWHIB, NOTPIOHO CTEXMTH, OO KOMMO3UT He
noTpansifag y NPOMUBHI 30HW.
Rin s

Amip TaBigpi
BigmipsiTe NoTpibHy AOBXKMHY BONOKOHHOT WWHWM
eBepCTikMEPIO ana BignpenapoBaHoro xonobka,
3aCTOCOBYIOUM, HAaNPVKNag, NePiOAOHTaNbHUIA
30Hf a6o dnoc. Bigkpuiite naket 3 ponbru Ta 3a
[0MOMOrOI0 MiHLETa BUTATHITb BONOKHA Pa3oMm 3
CUNIKOHOM. 3aCTOCOBYIOUM FOCTPI HOXML,
BiAPKTE HEOOXIAHWI BIPI3OK BONOKHA PAa3oM 3
CUNIKOHOM. 3aXMCTiTb BOJIOKHO Bifj CBITNa,

NOKNaBLWK MOTro Nif KPULLKY Nif 4ac afre3vsHol
nigrotoskm 3y6is. LWinbHo 3akpuiTe naket 3
bonbru oro Haknernkolo. TpmaiTe nakeT y
XONnoAunbHUKY (Npv Temnepatypi 2-8°C/35.6-
46.4F) MiX BUKOPUCTaHHAMM.

3.MpoTpaBnioBaHHA NOBEPXOHb 3y6iB

PetenbHo npoTpasnioitte NiAroToBNEHNIA
X0n060K 0pPTOHOCHOPHOIO KNCOTOID, AOTPUMY-
10UNCh IHCTPYKLi BUPOGHWMKa agresvsy. Micna
NPOTpaBfeHHA MPOMUIATE Ta NPOCYWIiTb
CTPYMEHEM NOBITPS NoBepxHi 3y6is. Ak iy
BUNaKy 3 yCiMa pecTaspauifamu, Wo 3B'A3yi0TbCA
AAre3nBHO, HaABHICTb CyXOro po6o4oro nNons €
BKpall BaXKN1BOIO, a TOMY MOro i3onAuia 3a gono-
MOroto kodepaamy € ayxe 6axaHoio.

4.Apresia po 3y6is

BuvikoHaliTe agresunsHy nigrotosky signpenapo-
BAHOTO X0M06Ka 3riAHO 3 IHCTPYKLiAMM
BUPOBHUKa agresmsy. MonimepusyiiTe aaresvs
CBIT/IOM 3Tif{HO 3 IHCTPYKLiAMY BUPOBHVIKA.

79



80

5.HaHeceHHA TeKy4oro KOMnosuTty
HaHeciTb TOHKWI Wap TeKy4oro KOMNO3nTy
(Hanpuknap, Ax-exian lOHiBepcan Ono abo
[x-eHian lOHiBepcan IHAxekTabn) y nigrotosne-
HUI %0N06OK. 3anobiraiTe NOTPaNAHHIO
KOMMO3MTY Y NPOMMWBHI 30HW. He nonimepu3yiiTe
KOMMO3MT Ha LbOMy eTani.

6.H Ta i
CBITIOM
3HiMiT BNV 3aXMCHKIA NaNip Ta 3a AONOMOroi0
NiHUETY BUINMITb BOSIOKHO 3 CUIKOHOBOrO
*onobka. BUaanite 3anuwKm CUnikoHy 3
BOJIOKOHHOTO MyyKa. [TOMICTITb BONOKOHHWI
My4YoK Y %0N0BOK Ha NOBEPXHIO HEMOMIMEPK30-
BaHOIO TEKY4Oro KoMno3sura.
BTWCHITb BONOKOHHWMI NYYOK Yy TEKY UMt
KOMMO3WT 33 AOMOMOTOI0 IHCTPYMEHTY
CTikKEPIEP ab0 iHWWMI PyUYHMI IHCTPYMEHT.
BuKoHalTe nonepeaHio nonimepumsadio
BOJIOKOH B3[J0BX 3yOHOrO pAgy NPOTArom

NPUBNN3HO 5 CEeKYHA Ha KOXeH 3y6 no yepsi,
BUKOPWCTOBYIOUM TEPANeBTUYHMI Nonimepu3a-
Top. lig yac nonimepusauii 3actocosyite
iHcTpymeHT CTiKCTEMMEP abo iHWwui pyuHuin
IHCTPYMEHT 3 LWMPOKOIO HaCafKoio ANA 3aXMCTy
PewTV BOMOKHA Bify NOTPaniAHHA CBiTNa.
OCKiNnbK1 BONOKHO BUPOBG/IEHO 3 CBITIONPOBIf-
HOro MaTepiany, peKoMeHyeTbCA HanpasnaTh
nonimMepusaTop B CTOPOHY, MPOTUAEXHY Bif Le
He 3anoniMepr30BaHOro Nyyka BOSOKOH.
MoKpWTTA Ta 3aBePLIEHHA BUTOTOB/IEHHA LUNHU
TTOKPUIATE WIWHY Ta 3aNOBHITb XON06OK LWapom
KOMMO3MTY 3aBTOBLKM 1-2 MMm. [ToTiM noniMepu-
3yiiTe CBITNOM BCIO WKHY NpoTArom 40 cek. — no
ofHoMy 3yby abo No oaHil AiNAHLI, AKY 30aTeH
3aCBITUTW Nonimepw3aTtop 3a oauH pas. CniakyiTe,
o6 He po3pi3aTvi BONOKHA Ha 3aBepLuabHii
CTapii 06pobKM Ta NoNipyBaHHA WUHW.

N

KOPUCHI MOPAAU TA PEKOMEHAALIT
BOIOKHO NOBWHHO 3aBXau Gy TV NOBHICTIO
BKpUTE KOMMO3NTOM.

3acTocosyiiTe kodepaam AN OTPUMAHHA CYXOro
poboyoro nons.

3aBx[v HamaralTecb MOAEMIoBaTH CTPIUKY 3a
ZI0NOMOTOI0 IHCTPYMEHTIB, 06 3anobir Tvi 3abpyaAHeH-
HIO, HANPWKNaZ Bifl NPUMYAPEHVX PYKaBUUOK.
3acTocosyiiTe iHcTpymeHT CTikCTETTEP abo
IHWKI PYYHU IHCTPYMEHT Ana nonimepusadii
neBHUX LliﬂF!HOK BOJIOKOHHOIO My4Ka.
Po3TalwoByiiTe WIWHY AKOMOTra 6arxye A0
Ppixyunx Kpais nepeaHix 3yois.

AKLWO nicnsa HaknafjaHHA BOMOKHA BY NOMITUTE,
LLIO BOHO € 3aHaZTO A0OBIMM, BKOPOTITb 0r0 3a
A0MOMOrOK0 anMasHOro 6opy Ha 3aBepLuanbHOMy
eTani WrHyBaHHsA. HaHeciTe poTononimepHy
HeHanoBHeHY CMONY, AKa HE MICTUTb PO3UMHHN-
KIBT Ha BIAKPUTI YaCTUHM NOBEPXHI BONOKHA
(Hanpuknag, IxiCi Mogeninr Jliksia), po3ayiTe



10ro Yy TOHKMIA Wap 3a AOMOMOTOI0 CTPYMEHIO
noBITPA Ta 3anonimepusyiTe. AKypaTHO
MOKPUIATE BOMIOKHO KOMMO3UTOM 3HOBY.
MnbHyiTe, Wob He Po3pi3aTi BOMOKHO Ha
3aBepLanbHiv cTagil.

Ha oKnio3iiHii NoBepXHi B 0611aCTi KOHTaKTY
ONTUMasIbHa TOBLMHA LWapy KOMMO3UTY NOBEPX
BONOKOHHOT WWHW CTaHOBUTb MPUOAN3HO 1-2 MM.

3BEPIFAHHA: Mpogaykuis everStick nosrHHa
36epiraTvch y xonoaunbHuKyY (2-8°C/35.6-46 4F).
Kpim Toro, npoayKuia nosnHHa byt 3axuiyeHa Big
CBITNa WNAXOM YNaKoBKK i1y 3anevyataHuit naket 3
donbru nicnsa BUKopUcTaHHA. MigsuLieHi Temnepatypu
Ta NOTPanIAHHA ACKPABOro CBITNA MOXYTb CKOPOTUTY
TepMiH NpuaaTHOCTI NpoayKuii eBepCTik.

Mepea 3acTocyBaHHAM NPOAYKLIA BUAMAETLCA 3
XONOAWNbHYKA Ta BIAKPMBAETHCA NaKeT 3 onbru,
asne Npw UbOMy CIlifl YHUKATU ACKPaBOro AEHHOro
abo WryyHoro ceitna. Bifpizaoun BONOKOHHWI

NYYOK, PeLTy BOIOKOHHOIO MYyYKa, O 3HaX0ANTb-
CA'y NaKeTi 3 oNbru, 3anmianTe 3axmeHolo Big
notpannaxHa ceitna. Ogpasy x nicna sigpizaHHa
[OCTaTHBOT AOBXMHY 4NA PO6OTYN 3 BOOKHOM
nakeT 3 Gonbrvt akypaTHO 3HOBY 3aneyaTyeTbCs Ta
NOBEPTAETLCA Y XONOAWUTbHUK.

MOPAA TA PEKOMEHAALIT:

. Cnin obepexHo 3actocosysatn eBepCTik
NPOAYKL0 Y KNIHIYHIA NpakTu1Lj, a nauieHTa
noTpibHO nonepeanTy NPo 3anobiraHHA
CTVPaHHIO POBOUKX MOBEPXOHb, OCKINbKY OroneHi
BOJIOKHa MaloTb 3HayHy MOAPa3Hy BNAaCTUBICTb ANA
M'AKNX TKaHWUH NOPOXHUHW POTa.

2. AKLLO NOBEPXHA BONOKOHHOTO My4Ka Cyxa Ha
[OTUK, ane Npu LboMy € MOBHICTIO THYYKOIO Ta He
nonimepur3oBaHoIo, MOBEPHY TV MaTepianosi
FHYYKICTb/NPUAATHICTb 1O BUKOPUCTaHHA MOXHa
LWAAXOM HaHeCeHHs Kpanni doTononimepHoi
HEHamnoBHEHOI CMOMU, AKa HE MICTUTb PO3UNHHM-

Kis (Hanpuknag, [xiCi Mogeninr Jliksia). Mpo
noniMepu3sayito cainunTUMYTb B6ini NAAMMK Ha MicLi
3rMHaHHA Npn 3rMHaHHI BONIOKOHHOTO ny4yka.

. Micna 3akiHueHHA 40-cekyHAHOT noniMepm3auii
everStick BONOKHO He 3pa3y 4OCArae CBOEN
MaKC1ManbHOT MILHOCTI, a NPOJOBXYE NoniMepw-
3yBaTWCA We NPOTATOM HAaCTYMHWX 24 TOANH.

w

YBATA:

4. 3aBX AN BUKOPUCTOBYITE 3aCO6M iHAMBIAYaNbHO-
O 3aXUCTY, Taki AK 3aXMCHI PyKaBUYKM, MacKu Ta
3ax1CHi 3acobu ana ovei. Mpw poboTi 3 eBepCTik
3aCTOCOBYWTE HENPUNYAPEHI PYKaBUYKM.

5. HenonimepusosaHa nnactmaca Moxe BUKIMKaTK
Y AAKUX NIOAEN Yy TAMBICTb A0 akpunaTis. AKWO
HenonimMepr3oBaHa nfacTmMaca noTpanuna Bam
Ha WKipy, 3MuiATe i peTenbHO BOAOI 3 MMIOM.
YHUKalTe NOTPaniAHHA HEeMONIMEPK30BaHNX
maTepianis Ha WKipy, CM30BY OBONOHKY Ta Oui.
Henonimepusosanuin esepCTik Mae nerky
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noApasHy BAACTUBICTb i nLE Y MOOANHOKMNX
BMNaAKax MOXe BUKNINKATK HyTJ’H/IBiCTb Ao
MeTaKpwvnaris.

Yci matepianu esepCTik nepea yTunisauieo
MOBWHHI By TV NoniMepu3oBaHi.

He BMKOpUCTOBYITE NPOAYKT, AKLLO NEPBUHHA
YNaKkoBKa 3 antomiHieBoi GoNbrn NOWKoLKeHa
poayKT Moxe byTn nepefyacHo nonimepusosa-
HUM i HEeNnpUAaTHUM ANna BUKOPUCTaHHA.

o

~

[leaki matepianu, AKi 3a3HaueHi B AaHiv iIHCTPyKLUT,
MOXYTb KnacudikyBaTuca Ak HebesneyHi
BiJNOBIAHO A0 Y3romxeHoi Cuctemu Knacudikauii
XIMIYHVX PEYOBWH. 3aBX AN O3HANOMITIONTECA 3
MacnopTamu XimiyHoi besneku, Aki BU moxeTe
3aBaHTAXMUTV 3a HACTYNHUM NOCUNaHHAM: https://
www.gc.dental/europe Ix Takox MoxHa OTprUMaTK
Y BaWOro nocravasibHrKa.

[na oTpumanHa Migcymky 3 besneku ta KniniyHol

EdekTusHoCTI (SSCP), nepernaHbTe 6a3y AaHnx OcTaHHi 3MiHW BHeceHo: 03/2024
EUDAMED (https://ec.europa.eu/tools/eudamed)
ab0 3B'AXITLCA 3 HAMV 3a €N1EeKTPOHHOIO afPecoio
Regulatory.gce@gc.dental

He6axaHi epeKkTn - 3BiTHiCTb:

AKWO B fli3HaeTecA Npo ByAb-AKi HebaxaHi
Hacniaku, peakuii abo nogibHi B1Naaku, Wo
BUHUKNM BHaCﬂiﬂOK BMKOPWUCTaHHA LbOro
NPOAYKTY, BKOYAOUN Ti, O He 3a3HayeHi B

Ui IHCTPYKUIT LLOAO BUKOPWCTaHHS, Byab nacka,
MoBiAOMTE NPO HUX Be3nocepeaHbO BIANOBIAHIN
CUCTEMI NUABHOCTI, BUOPABLIM HaNEXHWI1 OpraH
BaLOl KpaiHK, LLO JOCTYMHMIA 3@ HACTYNHUM
nocvnanHam: https://ec.europa.eu/growth/sectors/
medical-devices/contacts_en

a TakoX A0 HaLOl CMCTEMU BHYTPILIHBOrO
KoHTponio: HYPERLINK «mailto:vigilance@gc.
dentalvigilance@gc.dental

TaKu1M UMHOM, BU ByAeTe CPUATY NIABULLEHHIO

YnoBHOBaXeHWit npeACTaBHUK B Ykpaiti
TOBAPHCTBO 3 OGMEXEHOI0 BIANOBIAANLHICTIO
aKP\CTAP LEHTP>

/n. Mexuripceka, 6ya. 50, k8.2, . Kuis, 04071, Vkpaika
Teniare: +350445020091 e-mail: info@kristar.ua

UATRI0!

6e3neKv Liboro NPOoAYyKTY. Kristar.ua



Sadece onerilen endikasyonlarda bir dig hekimi
tarafindan kullanilir.

PAKETLEME
everStickPERIO 2x 12 cm
everStickPERIO 1 x8 cm

everStickINTRO
8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
1x StickREFIX D silikon alet

everStickCOMBI

8cm everStickC&B; 8cm everStickPERIO;

30 cm2everStickNET: 5x everStickPOST @ 1.2;
1x StickSTEPPER; 1x StickREFIX D silikon alet

everStickSTARTER KIT

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;

30 cm2everStickNET: 5 x everStickPOST @ 1.2;
6mL GC Modeling Liquid bottle;

2 ml G-anial Universal Flo syringe A2;
20 uygulama ucu, 1 1giktan koruma kilifi;
1x StickREFIX D silikon alet;

1x StickSTEPPER;

1x StickCARRIER

everStickPERIO nedir?

everStickPERIO fiber gliglendirme, dishekimliginde
materyalleri gu¢lendirmek icin kullanilan cam fiber
ile gecirgen polimer/rezin jelin kombinasyonudur.

Polimer/rezin jel tek tek duran fiberleri demet halinde
tutar ki boylece fiberlerin uygulamasini kolaylastirir.

Fiber demet esnek ve yapigkandir boylece dise

glvenilir ve kolay birsekilde baglanmasina izin verir.

everStickPERIO fiber destegdin ilk uygulama amaci
dislerin splintlenmesidir.

KULLANIM iCiN ENDIKASYONLAR
everStickPERIO fiber takviyesinin periodontal ytzey
tutuculu ve intrakoronal splint olarak kullaniimasi
onerilir

« Lingual/palatal splintler

« Labial splintler

« Okluzal splintler

KONTRAENDIKASYON:

Ender durumlarda Urlin bazi kisilerde hassasiyete
neden olabilir. Eger boyle bir reaksiyon gézlemlenirse,
Grintin kullanimini durdurunuz ve uzmana basvurunuz.

KOMPOZISYON
Silanla islenmis e-tipi cam fiber fitil, metakrilatlar,
inisiyator, inhibitorler

KULLANMA TALIMATI:
ONEMLI: everStickPERIO fiberleri insizal kenarlara
yakin sekilde pozisyonlandiriimali ki splintlerin
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maruz kalacagi gucler en aza indirilebilsin.Ayni
zamanda splint,Ust anterior dislerin palatal

ylzeylerinde okluzal kontaklara vb. denk gelmemeli.

Kompozit ile nokta sabitleme fiber splint ve dis
ylzeyi arasinda yeterince baglanti saglamaz. Fiber
splinti disin tim boyuna uygulayiniz.

Fiber demeti dis ytzeyine baglarken ince (0,5 mm)
bir tabaka kompozit ile approksimal alanlari da
icerecek sekilde kaplayiniz.Intra-koronal splintlerde
okltizal kontaklarda fibrin Gstindeki kompozit
tabakasinin ideal kalinlgr yaklasik olarak 1-2mm‘dir.
Ust anterior alanlardaki splintlerde yiizey -tutucu
splintlericin okltizyondan dolayr herhangi bir bosluga
gerek yoktur.Bu sebeple bir intra-koronal oluklu
splintveya yizey tutucu labial splinte karar verilmelidir.
Bir anterior bélgedeki lingual/palatal splintde,bir
ilave kisa fiber kanin bolgesindeki fiber splint
gevsemelerine meyil yaratan okluzal kuvvetleri
Stelemek kullanilabilir. llave fiber kaninin labial
ylzeyine ve lateral kesiciye eklenir.

ANTERIOR BOLGEDE YUZEY-TUTUCU

PERIODONTAL SPLINTILEME

1.Fiberi Olcme ve Kesme
everStickPERIO fibeer splinti hazirlamak igin
dental arkdan ¢rnegin periodontal prob veya dis
ipi kullanarak gerekli fiber uzunlugunu élgtntz.
Folyo paketi aginiz ve presel kullanarak uygun
miktarda silikona gémult fiberlerden aliniz. Kesin
bir makas kullanarak gerekli miktarda fiber silicon
ile kesiniz. Baglancak disin hazirligi yapilirken

fiberi bir kap altinda 1giktan saklayarak koruyunuz.

Folyo paketi etiketi ile sikica kapatinizihtiyaciniz
olmadigindan paketi buzdolabinda saklayiniz
(2-8°C/35.6-46.4F sicaklikta).

2.Dis Yiizeyinin Temizlenmesi
Uzunlugu boyunca fiber splint dis ytzeyine
baglanmali. Dis ylizeyni pomza pastasi ve su ile
temizleyiniz, yikayinizi ve bolgeyi hava ile
kurtunuz. Gerekli ise approksimal bosluklara
kamalari yerlestiriniz ve boylece bosluklar

w

a,

5.

temizlenebilir ve kompozit dolmamis olur.
— kisim 5.e bakiniz.

.Dis Yiizeyini Asitleme

Splint alanindaki disleri ve interproksimal
bosluklar tretici bonding firmasinin talimatina
gore ortho- fosforik asit ile asitleyiniz. Asitleme-
nin gerekenden biraz daha genis olmasi az
olmasina tercih edilirTavsiye edilen mine asitleme
stresi ylizey —tutucu icin 45-60 saniyedir. TUm
bond uygulanmis restorasyonlarda oldugu gibi
kuru operasyon alani kesinlikle gereklidir ve lastik
ortlict izolasyonu 6nemle tavsiye edilir.

Dis Yiizeyine Bond Uygulama

Uretici bonding firmasinin talimatina gore dis
ylzeyine baglamak icin adeziv bonding
kullaniniz. Baglanacak ylzey boyunca bonding
uygulayiniz. Uretici talimatlarini tarif ettigi gibi
1sik uygulayiniz.

Akiskan Kompozit Uygulmasi

ince bir tabaka akiskan kompoziti (6rn G-zenial
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Universal Flo veya G-aenial Universal Injectable)
dis yuzeyindeki fiber demetin genisligi boyunca
uygulayiniz. Dikkatlice baglanti alanlarini
aproksimal bosluklari dolduracak sekilde ince(
yaklasik 0,5mm) bir kompozit tabakast ile
doldurunuz. Aproksimal bogluklari temizlemek
icin yeterince bosluk birakin. Bu asamada
kompoziti polimerize etmeyin.

.Pozisyonlandirma ve fibere 1sik kiirii

uygulama

Beyaz koruyucu kagidi uzaklastiriniz ve presel
kullanarak silikon gomuden fiberi ¢ikariniz. Fiber
demetinin Gzerinde kalan artik silikon varsa
uzaklastiriniz. Fiber demeti polimerize olmamig
kompozitin Gzerine yerlestiriniz. Amacimiz
olabildigince fiberi insizale ve anterior bolgeye
yerlestirmek. Okliizyonda olmayacagindan emin
olunuz.

StickSTEPPER veya baska bir el aletiile il 6nce
fiber demetin bir ucunu asagiya dogru iterek
pozisyonlandirin. Yerinde fiberi 6n polimerizas-
yon yapin, bir dis i¢in bir seferde 4-5 saniye isik
uygulayiniz. Genis uglu StickSTEPPER veya bagska
bir el aleti fiberin geri kalan kismini igiktan korur.
Fiber isik iletkeni bir materyalden yapildigi icin
direk ik kiirlerini polimerize olmamais fiber
demetinden uzakta tutmaniz tavsiye edilir.
Aproksimal bosluklarada fiberi bastiriniz.
Embrasurlerin fiber ve kompozit ile kapanmadi-
gindan emin olunuz.

7.Kaplama ve Splinti Bitirme
On polimerzasyondan sonra ince bir kompozit ile
fiber splint genisligini kaplayiniz. Yiizey tutucu
alanlarda fiber demetin ince(0,5mm) bir kompozit
tabakas! ile kaplandigini farkediniz. Sonra tiim splinti
bir dig veya 1sik kiiriniin kaplama alani kadarina her
seferinde 40 saniye 1sik uygulayiniz. Fiberi bitirme ve
cilamama esnasinda kesmemeye dikkat ediniz.

INTRA ~-KORONAL PERIODONTAL SPLINT-

LEME ANTERIOR VE POSTERIOR DiSLERDE

intra-koronal splintleme adimlari ytzey tutucu

adimlar, splitlenecek diste yiv ve mezial'den distale

hazirlanmasi hari¢ aynidir.

1.Digler igin Yiv Hazirlanmasi
Splintlecek disler icin en az 2mm kalinhiginda yiv
hazirlayin. ideal olarak minede kalmalidirki en iyi
baglantiyr saglasin. Okltzal kontaklarda ideal
kompozit kalinligi fiber tabaksinin Gsttinde 1-2
mm olmalidir. Yivlerin marjinleri en iyi marjinal
uyumu verecek ve kompozit i¢in asitlenecek
ylzeyi genisletecek sekilde bizote edilmelidir.
Aproksimal bosluklara kamalari yerlestriniz,
béylece embrasurlar kompozit ile dolamaz. Eger
kamasiz calisiyorsaniz, embrasurlar kompozit ile
dolmamalidir.

2.Fiberi 6lgme ve Kesme
Hazirlanmis yiv icin everStickPERIO fiber splint
hazirlamada gerekli fibrin uzunlugunu 6rnegin
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bir periodontal sond veya dis ipi kullnarak 6l¢tn.
Folyo paketi agik,silikona gomuld fiberleri uygun
miktarda presell ile ¢ekiniz. Kesin bir makas
kullanarak uygun miktarda fiberi silicon boyunca
kesiniz. Fiberi disin baglanti ytzeyi hazirlanirken
isiktan koruyucu kap altinda tutarak koruyunuz.
Folyo paketi sikica etiketi ile kapatiniz. Intiyac
duymadiginiz zaman poseti buzdolabinda
(2-8°C/35.6-46.4F) saklayiniz.

3.Disi Asitleme

Uretici firmanin kullanma talimatlarina gére
ortho-fosforik asit ile hazirlanmis yivleri asitleyiniz.
Asiylemeden sonra su ile yikayiniz ve hava ile dis
yUzeyini kurutunuz. Tin bond restorasyonlarinda
oldugu gibi kuru uygulama alani gerekli ve lastik
ortl uygulamasi 6nemle tavsiye edilir.

4.Disin Bondlanmasi

Hazirlanmis yiv alanini Gretici firmanin talimatlarina
gore bondlayiniz: Uretici firmanin tarifine gore
15tk kard uygulayiniz.

5.Akiskan Kompozit'in uygulanmasi

Hazirlanmis yive ince bir tabaka akiskan kompozit
(ornegin G-aenial Universal Flo veya G-aenial
Universal Injectable) uygulayiniz.Embrsurleri
kompozit ile doldurmadiginizdan emin olunuz. Bu
asamada Isik kuru uygulamayiniz.

6.Fiberlerin pozisyonlandirilmasi ve isik kiirii

Uygulanmasi

Beyaz koruyucu kagidi uzaklastiriniz ve presell
kullanarak silikon gomuden fiberleri ¢ikariniz.
Fiber demetin tzerinde artik silicon kalmadigin-
dan emin olunuz. Fiber demeti yivdeki
sertlesmemis akiskan kompozit icine yerlestiriniz.
Fiber demeti akiskan kompozitin igine Stick CARRIER
veya baska bir el aletiile bastiriniz. Isik ile
sertlestirme islemi sirasinda genis-uclu Stick STEP-
PER veya baska bir el aleti kullnarak geri kalan
fiberleriigiktan koruyunuz. Fiberler isik iletken
materyallerden yapildigi iin, erken polimerizasyona
engel olmak igin 1sin cihazinin ucunu splintin hentiz

isinlanmamis olan kismina dogru yoneltmeyin.
7. Splinteri Kaplama ve Bitirme

Splintleri kaplayin ve yivleri 1-2 mm kompozit

tabakasi ile doldurunuz. Daha sonra tim

splintleri 40'ar saniye her disi ve ytizeyi . Splinti

bitirirken / cilalarken kesmemeye 6zen gosterin.

iPUCLARI VE TAVSIYELER

« Fiberler herzaman icin genisce kompozitle
kaplanmis olmali.

Kuru calisma alanini elde etmek igin lastik ortu
kullaniniz.

Her zaman fiberleri kontaminasyondan, eldiven
tozundan korumak icin alet kullaniniz.

Fiber demetlerin kismi polimerizasyonu igin
StickSTEPPER veya baska bir el aleti kullaniniz.
Anteriorlarda splinti olabildigince insizal
kenarlara yakin uygulayiniz.

Eger, fiberin gereginden uzun oldugunu
farkederseniz ise frez ile bitirme esnasinda



kesebilirsiniz. Agiktaki fiberi mine rezini drnegin
GC Modeling Liquid ile kaplayiniz. Rezini
inceltiniz ve 1sik uygulayiniz. Tekrar Fiberi
kompozit ile kaplayiniz.

« Bitirme esnasindan fiberleri kesmeyi 6nleyiniz.

« Okltzal kontak alanlarinda fiberin Gzerindeki ideal
kompozit tabakasl kalinligi ortalama 1-2 mm'dir.

SAKLAMA: eversStick Uriinleri her zaman buzdola-
binda saklanmalidir (2-8°C/35.6-46.4F). Buna ek
olarak, kullanimdan sonra folyo paketler ile direk
1siktan koruyunuz. Yuksek sicaklik ve parlak isik
everStick Urtinlerinin Gmrind kisaltir. Uygulamadan
once Urlnler buzdolabindan cikariimali ve folyo
paket acilmali fakat direk gtin 1sigindan ve suni
1siktan korumaliniz. Fiber demetleri keserken, artan
fiberler paketin icinde ve isiktan uzakta koruyunuz.
Yeterli miktarda fiber uzunlugunu kestikten sonra
folyo paketi dikkatlice kapatiniz ve buzdolabinda
saklayiniz.

iPUCLARI VE TAVSIYELER:
. Bu Urainler klinikte dikkatlice uygulanmalidir ve
hastaya oturma ylzeylerine bastirmamasi

konusunda fibrin iritasyonunu 6nlemek igin uyariniz.

N

Eger fiber demetin ylzeyi kuru hissedilirse ama
tamamiyle bukalebilir ve polimerize olmamig
haldeyken, birka¢ damla rezin (GC Modeling
Liquid) gibi ekleyerek materyalin esnekligi/
calisabililigi geri kazandinlabilir. Polimerizasyon
demeti buktigunuzde bukilme yerlerindeki
beyaz lekelerle gozlemlenebilir.

everStick fiberleri 40 saniye polimerizasyondan
sonra tum dayanikligini géstermezler. Polimer-
zasyon ilk 24 saat sonrasina kadar devam eder.

w

DIKKAT:

4. Daima eldiven, yiz maskesi ve glivenlik gozlugu
gibi kisisel koruyucu ekipmanlar (KKE) takilmali-
dir. EverStick trinleri ile pudrasiz eldiven
kullanimi énerilir.

w

Polimerize olmamis rezin bazi kisilerde deri
hassasiyetine neden olabilirEger dokunuz rezin ile
temas ederse sabunlu su ile yikayiniz. Polimerize
olmamis materyali deriden, mukoza membrandan
ve gozlerden uzak tutunuz. Polimerize olamamis
everStick Grlnleri ender olarak bazi kisilerde
iritasyona ve metakrilat hassasiyetine neden olur.

. Artik everStick Grlnlerini atmadan énce
polimerize ediniz.

Altiminyum folyo posetin birincil ambalaji
hasarliysa Uriind kullanmayin. Uriin 6nceden
polimerize olmus olabilir ve kullanilamaz.

o

~

Bu kullanma talimatlarindaki (IFU) bazi Grinler
GHS'ye gore zararli olarak siniflandirilabilir. Glvenlik
bilgi formlarini https://www.gc.dental/europe

da inceleyiniz. Bu dosyalari saticinizdan da temin
edebilirsiniz.

SUYA DALDIRMAYIN.. Kurumayi ve kirleticilerin
birikmesini 6nlemek icin cihazi iyice temizleyin.
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Bolgesel/ulusal yonergelere gore orta dlizeyde
kayitl bir saglik hizmeti dereceli enfeksiyon kontrol
Grnd ile dezenfekte edin.

Guvenlik ve Klinik Performans Ozeti'ni (SSCP)
EUDAMED veritabandan kontrol edebilirsiniz
(https://ec.europa.eu/tools/eudamed) veya
Regulatory.gce@gc.dental adresinden bizimle
iletisime gegebilirsiniz

istenmeyen etkiler - Raporlama

Bu kullanim kilavuzunda listelenmeyenler de dahil
olmak tizere, bu Grtnln kullanimindan kaynaklanan
herhangi bir istenmeyen etki, reaksiyon veya
benzeri olaylarin farkina varirsaniz, lttfen tlkenizin
uygun yetkilisini secerek bunlari dogrudan ilgili
teyakkuz sistemi araciligiyla bildirin. asagidaki
baglantidan erisilebilir:
https://ec.europa.eu/growth/sectors/medical-de-
vices/contacts_en

ayrica dahili uyaniklik sistemimiz:
vigilance@gc.dental

Bu sekilde, bu triintn glvenligini artirmaya katkida
bulunacaksiniz.

Son Revizyon : 03/2024



Drikst lietot tikai zobarstniecibas specialisti, ka
noteikts lietosanas instrukcija.

IEPAKOJUMI
everStickPERIO 2x 12cm
everStickPERIO 1 x 8 cm

everStickINTRO
8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
1x StickREFIX D silikona instruments

everStickCOMBI

8cm everStickC&B; 8cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET: 5x everStickPOST @ 1.2;
1x StickSTEPPER rokas instruments;

1x StickREFIX D silicona instruments

everStickSTARTERKIT
8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
30 cm? everStickNET: 5 x everStickPOST @ 1.2;

6mL GC Modeling Liquid pudelite;
2 ml G-anial Universal Flo 8lirce A2;
20 uzgali, T gaismas aizsargvacini;
1x StickREFIX D silikona instruments;
1x StickSTEPPER; 1x StickCARRIER

KAS IR everStickPERIO?

everStickPERIO stikla Skiedru armatdara ir stikla
skiedras kalitis caurlaidiga poliméru/sveku géla
matrica, tas paredzéts izmantosanai zobarstnieciba
ka stiprinajuma materials. Poliméru/sveku matrica
notur atseviskas stikla skiedras kaliti, ta atvieglojot
darbu ar $kiedram. Skiedru kalttis ir elastigs un lipigs,
to ir viegli un drosi saitét pie zobiem.

everStickPERIO primarais pielietojums ir zobu
Sinésana.

INDIKACIJAS
everStickPERIO $kiedru stiegrojumu ieteicams

izmantot ka periodonta virsmas fiksacijas un
intrakoronalas sinas.

« Lingvala/palatinala sina

« Labiala sina

« Okluzala gina

KONTRINDIKACIJAS

Retos gadijumos daziem cilvékiem produkts var
izsaukt jutigumu. Partrauciet produkta izmantosanu,
ja tiek novérota $ada reakcija un vérsieties pie arsta.

SASTAVS
Silanizéta e-tipa stikla skiedras lenta , metakrilati,
iniciatori, inhibitori

LIETOSANAS NORADIJUMI:

SVARIGI: Lai samazinatu uz $inu versto speku
iedarbibu everStickPERIO $kiedras janofiksé tuvu
incizalai malai. Sina nedrikst but kontakta ar okluzalo
virsmu, piem., augséjo priekszobu palatinalo virsmu.
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Punktveida fiksacija ar kompozitu nenodrosina
pietiekamu saiti starp skiedru kaliti un zoba virsmu.
Skiedru kalfti pie zoba saité visa ta garuma.

Kad saitéjat kaliti pie zoba virsmas, kiedras kaliti
noklajiet ar planu (0.5 mm) kompozita slani, ieskaitot
proksimalas virsmas. Intrakoronalas $inas okluzalaja
virsma optimalais kompozita slana biezums virs
Skiedras ir aptuveni 1-2 mm.

Augszokla sinam, kas stiprinatas pie zoba virsmas,
oklazijas dé| ne vienmér palatinali ir nepieciesama
vieta. Sados gadijumos apsveriet iespéju izveidot
intrakoronalo $inu gropé vai pie labialas virsmas
stiprinatu sinu. Priekszobu rajona lingvalai/
palatinalai Sinai, lai novérstu okluzalo spéku
iedarbibu, kuru rezultata pasliktinas skiedru
piestipringjums kanina regiona, var izveidot isu
papildus skiedru. Papildus Skiedra tiek piestiprinata
kanina labialai virsmai un inciziva lateralai virsmai

PIE ZOBA VIRSMAS STIPRINATA PERIODONTA-
LA SINA PRIEKSZOBU RAJONA

1.Nomériet un nogrieziet skiedru

Lai sagatavotu everStickPERIO $kiedru, uz zoba
loka nomeériet nepieciesamo skiedras garumu
izmantojot, pieméram, periodontalo zondi vai
zobu diegu. Atveriet folijas iepakojumu un ar
pinceti iznemiet pietiekamu garumu silikona
es03as skiedras. Ar asam $kérém nogrieziet
nepieciesamo skiedras garumu kopa ar silikona
apvalku. Skiedru, kamér veicat saitéjamo zobu
sagatavosanu, nosedziet ar vacinu, lai pasargatu
no gaismas iedarbibas. Foliju ciesi noslédziet ar
[impapiru. Kad skiedra netiek lietota, uzglabajiet to
ledusskapi (temperatara 2-8°C/35.6-46.4F).

2.Notiriet zobu virsmas

Skiedras $ina visa tas garuma ir jasaité pie zoba
virsmas. Ar pumeka pastu un adeni notiriet zoba
virsmas, noskalojiet un nozavéjiet. Ja nepiecie-

sams, proksimali var ievietot zobu kilisus, lai
tinsanai paredzétas spraugas netiktu aizpilditas ar
kompozitu. Ja neizmantojat kilisus, izvairieties no
spraugu noblokésanas ar kompozitu-skat.5 nodalu.

3.Zobuvirsmu kodinasana
Sinas pievieno$anas vietas zobu virsmas un
proksimalas virsmas jakodina ar fosforskabi,
ievérojot saites razotaja lietosanas noradijumus.
Labak kodinat nedaudz plasaku virsmu ka
nepieciesams un nevis mazaku. Pie virsmas
stiprinatai sinai emaljas kodinasanas laiks ir 45 lidz
60 sekundes. Kodinatas virsmas noskalojiet ar
adeni un nozavéjiet. Ka visam saitésanas
procedtram sausa darba virsma ir absoltti
nepieciesama un |oti ieteicama ir darba lauka
izolacija ar koferdamu.

4.Zobu virsmu saitésana
Izmantojiet saites razotdja ieteikto saitésanas
tehniku. Uzklajiet saiti uz visu saitéjamo virsmu.
Polimerizéjiet saiti saskana ar raZotaja noradijumiem.



5.Aplicéjiet plustoso kompozitu
Uz zobiem visa paredzamas skiedras kalisa
platuma uzklajiet planu slani plastosa kompozita
(pieméram, G-aenial Universal Flo vai G-aenial
Universal Injectable). Rupigi nosedziet visu
saitéjamo virsmu ar planu slani kompozita,
ieskaitot proksimalas virsmas. Proksimali atstajiet
pietiekami vietas tirisanai. Saja soli kompozitu
nevajag polimerizét.

6.Skiedras pozicionésana un polimerizacija
Nonemiet balto aizsargpapiru un ar pinceti
iznemiet $kiedru no silikona rievas. Notiriet no
skiedras iespéjamos silikona parpalikumus.
Skiedru pozicionéjiet uz nepolimerizéta plustosa
kompozita. Skiedras priekszobu rajona japozicio-
né péc iespéjas incizali. Parbaudiet, lai tas nebatu
okluzija. Poziciongjiet $(k)iedru ar StickSTEPPER vai
citu rokas instrumentu (pirms lietosanas instrumentu
sterilizéjiet) tas vienu galu piespiezot . Veiciet 5
sekundes pirmpolimerizaciju katram atseviskam

zobam, lai nofiksétu skiedru vieta. StickSTEPPER
vai citu rokas instrumentu platais gals pasargas
paréjo skiedras dalu no gaismas iedarbibas.Ta ka
skiedra ir izgatavota no gaismas caurlaidiga
materiala, ir ieteicams novirzit gaismas vadu no
nepolimerizétas skiedras dalas. lespieziet skiedru
ari proksimalajas spraugas. Parbaudiet, lai spraugas
netiktu noblokétas ar skiedru un kompozitu.

7. Noklasana un sinas pabeigsana
Péc pirmspolimerizacijas visa skiedra janoklaj ar
planu kompoxzita slani. Nemiet véra, ka pie virsmas
stiprinatas vietas var noklat ar planu (0.5 mm)
kompozita slani. Pec tam visu sinu polimerizéjiet
40 sekundes, pa vienam zobam vai segmentam.
Uzmanieties ieurbt $ina veicot tas apstradi/
pulésanu.

INTRAKORONALA PERIODONTALA SINA
PRIEKSZOBIEM UN SANU ZOBIEM
Intrakoronalas sinas etapi ir tadi pasi ka pie virsmas

stiprinatai sinai, iznemot mezialas- distalas gropes

sagatavosanu uz to zobu virsmam, kurus paredzéts

Sinét.

1.Gropes sagatavosana uz zobiem
Sinésanai paredzétiem zobiem jaizveido grope ar
minimalo platumu 2 mm. Ideali tai batu jaatrodas
emaljas robezas, ta nodrosinot vislabako saiti.
Okluzala virsma optimalais kompozita slana
biezums virs skiedras ir 1-2 mm. Gropes malam
jabat slipétam, jo tas nodrosina labako malu
slégumu un palielina kodinatas emaljas virsmu
kompozita saitésanai. Ja nepieciesams, proksimali
var ievietot zobu ilisus, lai tirisani paredzétas
spraugas netiktu aizpilditas ar kompozitu. Ja
neizmantojat kilisus, izvairieties no spraugu noblo-
késanas ar kompozitu.

2.Nomériet un nogrieziet skiedru
Lai sagatavotu everStickPERIO skiedru, nomériet
nepieciesamo $kiedras garumu sagatavotai gropei
izmantojot, pieméram, periodontalo zondi vai
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zobu diegu. Atveriet folijas iepakojumu un ar
pinceti iznemiet pietiekamu garumu silikona
es03as skiedras. Ar asam $kérém nogrieziet
nepieciesamo skiedras garumu kopa ar silikona
apvalku. Skiedru, kamér veicat saitéjamo zobu
sagatavosanu, nosedziet ar vacinu, lai pasargatu
no gaismas iedarbibas. Foliju ciesi noslédziet ar
[impapiru. Kad skiedra netiek lietota, uzglabajiet to
ledusskapi (temperatara 2-8°C/35.6-46.4F).

3.Zobu virsmu kodinasana

Veiciet sagatavotas gropes kodinasanu ar
fosforskabi, ievérojot saites razotaja lietosanas
noradijumus. Péc kodinasanas virsmas noskalojiet
ar adeni un nozavejiet. Ka visam saitésanas
proceddram sausa darba virsma ir absolati
nepieciesama un |oti ieteicama ir darba lauka
izolacija ar koferdamu.

4.Zobu virsmu saitésana

Izmantojiet saites razotdja ieteikto saitésanas
tehniku. Uzkljiet saiti uz visu saitéjamo virsmu.

6.Skiedras pozi

Polimerizéjiet saiti saskana ar razotaja noradiju-
miem.

5.Aplicéjiet plastoso kompozitu

Gropé aplicgjiet planu slani plastosa kompozita
(pieméram, G-aenial Universal Flo vai G-zenial
Universal Injectable). Atstajiet ambrazaras brivas.
Saja soli kompozitu nevajag polimerizét.

nésana un polimerizacija
Nonemiet balto aizsargpapiru un ar pinceti
iznemiet $kiedru no silikona rievas.Notiriet no
$kiedras iespéjamos silikona parpalikumus. Skiedru
pozicionéjiet gropé uz plastosa kompozita.

Ar StickCARRIER vai citu rokas instrumentu
poziciongjiet skiedru gropé un lai skiedru
nofiksétu vieta pa etapiem veiciet 5 sekundes
pirmspolimerizaciju. Polimerizacijas laika, lai
pasargatu paréjo skiedru no gaismas iedarbibas,
izmantojiet StickSTEPPER vai citu rokas instrumen-
tu ar plato lapstinu. Ta ka skiedra ir izgatavota no
gaismas caurlaidiga materiala, ir ieteicams novirzit

7. Noklag

Iais

unSinasp
Noklgjiet $inu un aizpildiet gropi ar 1-2 mm
kompozita. Péc tam polimeriz&jiet visu sinu 40
sekundes pa vienam zobam vai posmam.
Uzmanieties ieurbt $ina veicot tas apstradi/pulésanu.

PADOMI UN REKOMENDACIJAS
Skiedra vienmér pilniba janoklaj ar kompozitu.
Lai nodrosinatu sausu darba lauky, lietojiet
koferdamu.
Lai izvairitos no kontaminacijas piem. cimdiem ar
talku, $kiedru vajag nemt ar instrumentiem.
[zmantojiet StickSTEPPER vai citu rokas instrumentu
skiedras polimerizacijai pa posmiem.
Priekszobu rajona Sinu poziciongjiet péc iespéjas
tuvak incizalai malai.
Ja péc skiedras pozicionésanas ta ir par garu,
saisiniet to ar dimanta urbuli Sinas apstrades
etapa. Uzklajiet gaisma cietéjosus metakrilata



svekus, kas nesatur pildvielas un skidinataju (piem.
GC Modeling Liquid) uz nenosegto skiedras virsmu,
izlidziniet svekus plana karta un polimerizéjiet.
Skiedru atkartoti rapigi noklajiet ar kompozitu

« Apstrades etapa izvairieties skiedras saurbt ar roté-
josiem instrumentiem.

« Okluzali optimalais kompozita slana biezums virs
skiedras ir aptuveni 1-2 mm.

UZGLABASANA: everStick produkti jauzglaba
ledusskapr (2-8°C/35.6-46.4F). Péc lietosanas
materials jasarga no gaismas iepakojot to slégta
folijas iepakojuma. Augstas temperatdras un gaismas
iedarbiba var satsinat everStick materialu deriguma
terminu. Pirms aplikacijas produkts jaiznem no
ledusskapja, folija jatver, bet jasarga no spilgtas
dienas gaismas vai maksliga apgaismojuma.
Nogriezot nepieciesamo skiedras garumu paréja
Skiedras dala jatur folijas iepakojuma, nepaklaujot to
gaismas iedarbibai. Uzreiz péc nepieciesama

Skiedras garuma nogriesanas atlikums jaiestumj
folijas iepakojuma, to ciesi aiztaisa un ieliek atpakal
ledusskapi.

PADOMI UN REKOMENDACIJAS:

. everStick produkti klinika jaizmanto pareizi un
pacients jabridina, ka nav vélama noklato virsmu
abradésana, lai noveérstu skiedru atklasanos, kas
var izsaukt iekaisumu.

. Ja Skiedras kalisa virsma ir sausa, bet vél ir lokdama
un nav polimerizéta, pievienojiet gaisma cietéjosu
metakrilata sveku, kas nesatur pildvielas un

N

lai Skiedras materials atgatu darbam piemérotu
elasticitati. Polimerizacijas pazime - $kiedras kaliti
saliecot locijuma vietas redzami balti laukumi.
everStick skiedras nesasniedz pilnu stipribu uzreiz
péc galigas 40 sek. polimerizacijas. Skiedru
polimerizacija vél turpinas nakamas 24 stundas.
StickSTEPPER, StickCARRIER rokas instrumenti un

w

BRIDINAJUMS:

4. Vienmér javelk personigais aizsargaprikojums,
pieméram, cimdi, sejas maskas un acu drosibas
aizsargi. Stradajot ar everStick produktiem
ieteicams izmantot bezpudera cimdus.
Nepolimerizéti sveki dazam personam var izraisit
paaugstinatu jutigumu pret akrilatiem. Ja Jasu ada
nonakusi kontakta ar svekiem, nomazgajiet ar
adeni un ziepém. Izvairieties no nepolimerizétu
sveku kontakta ar adu, mukoziem audiem un
acim. Nepolimerizéti everStick produkti retos
gadijumos var izraisit vieglu kairinajumu un
novest pie jutiguma pret metakrilatiem.

Pirms utilizacijas everStick produkti ir japolimerizé.
Nelietojiet produktu, ja aluminija folijas maisina
primarais iepakojums ir bojats. Produkts var bat
ieprieks polimerizéts un nelietojams.

w

~No

Dazus produktus, kas ir minéti pasreizéja lietosanas
instrukcija, saskana ar GHS (starptautiski saskanoto
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(standartu) sistému) var klasificét ka bistamus.
Noteikti iepazistieties ar informaciju drosibas datu
lapas, kas ir pieejamas: https://www.gc.dental/
europe Tas var sanemt arf no piegadataja.

Drosibas un kliniskas veikstpéjas apkopojumu (SSCP)
lGdzu skatit EUDAMED datu bazé (https://ec.europa.
eu/tools/eudamed) vai sazinoties ar Regulatory.
gce@gc.dental

Neval bhlal fektu zinos

Ja lietojot S0 produktu, novérojat kadu nevélamu
blakusefektu, reakcijas vai lidzigus notikumus,
tostarp tos, kas nav minéti $aja lietosanas instrukcija,
l0dzu, zinojiet par to tiedi, izmantojot attiecigo
vigilances sistému, izvéloties atbilstosu savas valsts
iestadi, kurai var piek|at, izmantojot saiti:
https://ec.europa.eu/growth/sectors/medical-devi-
ces/contacts_en

ka art masu ieksgjas vigilances sistémai:

vigilance@gc.dental
Sada veida jus palidzesiet uzlabot $a produkta
drosumu.

Pédeéjo reizi parskatits: 03/2024



Skirtas tik gydytojy-odontology naudojimui, pagal
rekomenduojamas indikacijas.

PAKUOTES
everStickPERIO 2x 12 cm
everStickPERIO 1 x 8 cms

everStickINTRO
8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
1x StickREFIX D silikoninis instrumentas

everStickCOMBI

8cm everStickC&B; 8cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET: 5x everStickPOST @ 1.2;
1x StickSTEPPER rankinis instrumentas;

1x StickREFIX D silikoninis instrumentas

everStickSTARTERKIT

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET: 5 x everStickPOST @ 1.2;
6mL GC Modeling Liquid buteliukas;

2 ml G-anial Universal Flo $virkstas A2;

20 antgaliuky, 1 kamsteliai apsaugai nuo Sviesos;
1x StickREFIX D silikoninis instrumentas;

1x StickSTEPPER; 1x StickCARRIER

everStickPERIO- KAS tai?

everStickPERIO" pluostiniai sutvirtinimai - tai stiklo
pluosto ir polimery / dervy gelinio matrikso derinys,
naudojamas odontologijoje kaip tvirtinamoji
medziaga. Polimerinis/dervinis gelis sujungia
pavienius stiklo pluostelius, tai palengvina skaiduly
naudojima. Be to, i medziaga lanksti ir pasizyminti
lipniomis savybémis, dél to paprastéja jungimasis su
danties audiniais. Pagrindiné ,everStickPERIO”
medziagos indikacija - danty sutvirtinimas.

NAUDOJIMO INDIKACIJOS

Rekomenduojama naudoti everStickPERIO pluosto
armatarg kaip periodontinius pavirsiy atstatancius ir
intravainikinius jtvarus

- Liezuviniai/gomuriniai jtvarai

« LOpiniai jtvarai
« Okliuziniai jtvarai

KONTRAINDIKACIJOS

Kai kuriems pacientams gali pasireiksti padidéjes
jautrumas Siam produktui. Jei nustatomos alerginés
reakcijos - $io produkto vartojimas turéty bti
nutraukiamas ir kreipiamasi j gydytoja.

SUDETIS
Silanu apdorotas e tipo stiklo pluosto sidlas , metakri-
latai, iniciatoriai, inhibitoriai

NAUDOJIMO BUDAS:

SVARBU: everStickPERIO skaidulos turi bati
pozicionuojamos kiek jmanoma arciau kandamojo
danties krasto, kad jtvarui tekty kuo mazesné jéga.
Taip pat jis neturéty trukdyti kramtymui, pavyzdziui,
virsutiniy priekiniy danty gomuriniame pavirsiuje.
Taskine fiksacija kompozitu neuztikrina tinkamos
danties audiniy ir jtvaro jungties. Todél kompozitine
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medziaga naudokite per visa jtvaro ilgj.

Skaiduly pluostelj padenkite plonu kompozito
sluoksniu (0.5 mm), jtraukiant ir aproksimalines sritis.
Ruosiant intravainikinj jtvara, optimalus kompozito
sluoksnis okliuzijoje dalyvaujanciose vietose
vidutiniskai 1-2 mm.

Daznai ruosiant virsutiniy priekiniy danty pavirsius
atstatancius jtvarus dél okliuzijos nejmanoma
tvirtinti jy i$ gomurio pusés.Tuomet reikéty pagalvoti
apie intravainikinj griovelinj arba lUpinés pusés jtvara.
Ruosiant priekiniy danty liezuvinius/gomurinius
jtvarus gali bati naudojamos papildomos trumpos
skaidulos, kuriy déka subalansuojamos iltinius dantis
veikiancios okliuzinés jégos. Papildomas pluostelis
tvirtinamas ldpiniame ilties ir antrojo kandZio pavirsiuje.

PRIEKINIY PERIODONTINIY DANTY PAVIRSIY

ATSTATANTIS |JTVARAS

1.Pamatuokite ir nukirpkite pluosta
Naudodami periodontinj zonda ar danty sidla
pamatuokite reikiama ,,everStickPERIO" pluosto

ilgj. Atidarykite foline pakuote ir pincetu istraukite
reikiamg skaiduly kiekj. Atkirpkite astriomis
Zirklutémis. Kad isvengtumete neigiamo sviesos
poveikio, paruosta jtvarg uzdenkite dangteliu.
Sandariai uzklijuokite likusio pluosto pakuote.
Laikykite ja saldytuve (2-8°C/35.6-46 4F).

2.Nuvalykite danties pavirsius
Visas atkirptas skaidulinis pluostas turi bati
jungiamas prie danty. Danties pavirsius nuvalykite
sepetéliu su pasta, nuplaukite vandeniu ir
isdziovinkite. Jei reikia j tarpdancius jdékite
kaistukus, kad nepritekéty kompozito. Jei
nenaudojate kaistuky stenkités neuzblokuoti
tarpdanciy kompozitine medziaga - ziarékite 5
punkta.

3.Esdinkite danties pavirsius
Vadovaudamiesi naudojamo bondo gamintojy
instrukcijomis, ortofosforo ragstimi kruopsciai
ésdinkite danties pavirsius, taip pat ir interproksi-
malinius tarpus. Geriau ésdinkite Siek tiek placiau
nei reikia. Rekomenduojamas emalio ésdinimo

laikas apie 45-60 sekundziy. Po ésdinimo dantis
kruopsciai plaukite vandeniu ir dZiovinkite. Kadangi
reikalingas sausas darbinis laukas, rekomenduoja-
mas koferdamo sistemos naudojimas.

4.Danties pavirsius tepkite bondu
Vadovaudamiesi bondo gamintojy pateikiamomis
instrukcijomis padenkite jtveriamy danty pavirsius
jungiamaja medziaga. Sukietinkite $viesa pagal
gamintojy rekomendacijas.

5.Dékite takaus kompozito sluoksnj
Per visg jtvaro ilgj ant danties pavirsiy uzdékite
plona (apie 0.5 mm) takaus kompozito sluoksnj
(pavyzdziui, G-eenial Universal Flo arba G-aenial
Universal Injectable”). Palikite pakankamai vietos
aproksimaliniy tarpy ivalymui. Sios fazés metu
kompozito nekietinkite.

6. Pozici kite skaiduly pl
Sviesa
Pasalinkite balta apsauginj popieriy ir pincetu is
silikono isSimkite skaidulinj pluosta. Nuvalykite

sta ir kietinkite



silikono likucius. Ant nesukietinto kompozito
pozicionuokite pluosta. Stenkités déti jtvara kuo
ar¢iau kandamojo krasto. [sitikinkite, jog jis
nedalyvaus okliuzijoje.

Pirmiausia ,,StickSTEPPER” ar kitu rankiniu
instrumentu prispauskite vieng pluosto gala. Apie
5 sekundes pakietinkite $viesa. Platesniu

., StickSTEPPER" ar kito rankinio instrumento galu
apsaugokite likusia jtvaro dalj nuo sviesos.
Kadangi pluostas laidus sviesai rekomenduojama
pasukti kietinimo lempa nuo nekietintos jtvaro
dalies. Gerai jsprauskite pluostelj j aproksimalines
sritis. |sitikinkite, jog tarpdanciai neuzblokuoti
jtvaru ar kompozitu.

7. Itvara padenkite kompozitu ir poliruokite
Po pradinio kietinimo, visg pluosto pavirsiy paden-
kite plonu kompozito sluoksniu. Nurodoma, jog
danty pavirsiy atstatanciose srityse, pluostas gali
buti dengiamas plonu (0.5mm) kompozito
sluoksniu. Tuomet palaipsniui po 40 sekundziy
visg jtvarg kietinkite Sviesa. Bukite atidas, kad

jtvaro koregavimo/poliravimo metu nenutrauktu-
méte pluosto.

INTRAVAINIKINIS DANTY SUTVIRTINIMAS
Tvirtinamojo pluosto paruosimo Zingsniai tokie pat
kaip ir danty paviriy atstatanciy jtvary, isskyrus
mezialiai / distaliai formuojamo griovelio preparavima.
1.18preparuokite tvirtinamuose dantyse
griovelius
[tveriamuose dantyse preparuokite maziausiai 2
mm plocio griovelius. Idealiu atveju, jie turéty
testis emalio ribose, kadangi taip stipréja jtvaro bei
danties audiniy jungtis. Okliuzijoje dalyvaujancio-
se vietose optimalus kompozitinio sluoksnio storis
yra 1-2 mm. Grioveliy krastai turéty bati preparucjami
nuozulniai, tokiu atveju, uztikrinamas geresnis
krastinis vientisumas ir didinamas ésdinamo emalio
pavirsiaus plotas. Kad kompozitu neuzblokuotuméte
tarpdanciy, rekomenduojama naudoti kaistukus.
2.Pamatuokite ir nukirpkite pluosta
Naudodami periodontinj zonda ar danty sitlg

pamatuokite reikiama ,,everStickPERIO” pluosto
ilgj. Atidarykite foline pakuote ir pincetu istraukite
reikiama skaiduly kiekj. Atkirpkite astriomis
Zirklutémis. Kad isvengtumete neigiamo viesos
poveikio, paruosta jtvara uzdenkite dangteliu.
Sandariai uzklijuokite likusio pluosto pakuote.
Laikykite ja Saldytuve (2-8°C/35.6-46.4F).

3.Esdinkite danties pavirsius

Vadovaudamiesi naudojamo bondo gamintojy
instrukcijomis, ortofosforo ragstimi kruopsciai
ésdinkite danties pavirsius. Po ésdinimo kruopsciai
plaukite vandeniu ir idZiovinkite. Kadangi
reikalingas sausas darbinis laukas, rekomenduojamas
koferdamo sistemos naudojimas.

4.Danties pavirsius tepkite bondu

Vadovaudamiesi bondo gamintojy pateikiamomis
instrukcijomis padenkite jtveriamy danty pavirsius
jungiamaja medziaga. Sukietinkite Sviesa pagal
gamintojy rekomendacijas.

5.Dékite takaus kompozito sluoksnj

| paruosta griovelj dékite plong takaus kompozito
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6.Pozici ki

sluoksnj (pavyzdziui, G-eenial Universal Flo arba
G-aenial Universal Injectable”). [sitikinkite, kad
neuzblokavote danteny vagelés kompozitu. Sios
fazés metu kompozito nekietinkite.

itvara ir kietinkite Sviesa
Pasalinkite baltg apsauginj popieriy ir pincetu i3
silikono isimkite skaidulinj pluosta. Nuvalykite
silikono likucius. Ant nesukietinto kompozito |
griovelj dékite pluosta.

,StickCARRIER" ar kitu rankiniu instrumentu
ispauskite pluosta j kompozita. Apie 5 sekundes
pakietinkite kiekvieng dantj Sviesa. Platesniu

., StickSTEPPER" ar kito rankinio instrumento galu
apsaugokite likusig jtvaro dalj nuo sviesos.
Kadangi pluostas laidus Sviesai rekomenduojama
pasukti kietinimo lempa nuo nekietintos jtvaro
dalies.

7. |tvara padenkite kompozitu ir poliruokite

Visg pluosto pavirsiy ir griovelj padenkite 1-2 mm
storio kompozito sluoksniu. Tuomet palaipsniui po
40 sekundziy visa jtvarg kietinkite $viesa. Bukite

atidas, kad koregavimo/poliravimo metu
nenutrauktumeéte pluosto.

REKOMENDACIJOS

Skaidulos turi bati visiskai padengtos kompozitu.

« Siekdami uztikrinti sausg darbinj lauka naudokite

koferdamo sistema.

- Norédami isvengti uztersimo, pavyzdziui, talko

dalelémis, pasistenkite jtvara liesti tik instrumen-
tais.

Laipsniskai kietindami pluosta naudokite
,,StickSTEPPER” ar kitg rankinj instrumenta.

« Priekiniuose danty pavirsiuose stenkités

pozicionuoti jtvarg kuo jmanoma ar¢iau
kandamojo krasto.

Jei po jtvaro uzdéjimo pastebite, jog jis per ilgas,
trumpinkite deimantiniu grazteliu po galutinés
jtvaro uzdéjimo fazés. Ant pakoreguoto jtvaro
galo uzdékite Siek tiek Sviesa kietinamos, tirpiklio
neturincios, metakrilato dervos (pvz. GC Modeling
Liquid), orapute paskirstykite medziaga plonu

sluoksniu ir sukietinkite Sviesa. Pluostg kruopsciai
padenkite papildomu kompozito sluoksniu.
Bukite atidus, kad koregavimo/poliravimo metu
nenutrauktuméte pluosto.

Okliuzijoje dalyvaujanciose jtvaro vietose
optimalus kompozitinio sluoksnio storis turéty
bati apie 1-2 mm.

LAIKYMAS:  everStick” produktai visada turéty bati
laikomi saldytuve (2-8°C/35.6-46.4F). Be to, siekiant
apsaugoti nuo $viesos poveikio, po naudojimo jie
turéty bati supakuojami j sandaria foling pakuote.
Kadangi aukstesné temperatUra bei ryki 3viesa
trumpina ,everStick” medziagy galiojimo laika.

Prie$ naudojima medziagos isimamos i$ saldytuvo ir
atidaromos folinés pakuotés, tatiau venkite ryskios
dienos ar lempos sviesos patekimo. Kerpant reikiamg
medziagos kiekj, likusi dalis turi bati saugoma nuo
neigiamo 3viesos poveikio. Todél foliné pakuoté
nedelsiant sandariai uzdaroma ir grazinama j
Saldytuva.



REKOMENDACIJOS:

)

w

. everStick produktai turi bati naudojami atsargiai, o

pacientai jspejami netrinti, restauruoto pavirsiaus,
kad isvengty dirginancio skaiduly poveikio.

. Jei skaidulinio pluosto pavirsius i$sausejes, tacau

vis dar lipnus ir nepolimerizuotas, lasas lengvai
kietéjancios, tirpiklio neturincios, metakrilato
dervos (pvz. GC Modeling Liquid) atkurs darbui
tinkamas medziagos savybes / lankstuma. Jei
lankstant pluosta atsiranda balti taskeliai
medziaga sukietéjus.

Po galutinio 40 sekundziy kietinimo medziaga dar
néra visiskai sutvirtéjusi. Pluostas artimiausias 24
valandas vis dar polimerizuojasi.

ATSARGIALI:

4.

Asmeninés apsaugos priemones - pirstinés,
kaukés ir apsauginiai akiniai turéty bati naudoja-
mos visada. Rekomenduojama naudoti pirstines
be talko.

5. Nesukietinta derva akrilatams jautresniems
Zmonéms gali sukelti alerginius odos bérimus. Jei
ant odos pateko dervos plaukite tg vieta vandeniu
su muilu. Venkite nesukietintos medziagos
patekimo ant odos, gleivinés ar j akis. Nekietintos
LseverStick” medziagos gali turéti létg dirginantj
poveikj ir retais atvejais paskatina jautrumo
metakrilatams atsiradima.

6. Pries ismesdami medziagos likucius ja sukietinkite.

7. Nenaudokite produkto, jei pazeista pirmine
aliuminio folijos maiselio pakuote. Produktas gali
bati i anksto polimerizuotas ir netinkamas
naudoti.

Kai kurie naudojimo instrukcijose nurodyti produktai
GHS gali bati klasifikuojami kaip pavojingos
medziagos. Visada susipazinkite su medziagy
charakteristiky duomenimis. Juos galite rasti: https://
www.gc.dental/europe

Informacijos taip pat galite gauti pas tiekéjus.

Apibendrintg Saugos ir Klininkinés Charakteristikos

(SSCP) informacija rasite EUDAMED duomeny bazéje

(https://ec.europa.eu/tools/eudamed) arba
susisiekite su mumis Regulatory.gce@gc.dental

PRANESIMAS APIE NEPAGEIDAUJAMUS
PADARINIUS:

Jei naudodamiesi produktu pastebéjote bet kokj
instrukcijose nepaminétg salutinj efekta, nepagei-
daujama reakcija ar neatitikima, prasome apie juos
tiesiogiai pranesti atitinkamoms instancijoms. Tai
galite padaryti Siame internetiniame puslapyje,
pasirinkdami Jasy Saliai atstovaujanciag valdzios
institucija: https://ec.europa.eu/growth/sectors/
medical-devices/contacts_en

Taip pat galite rasyti masy kompanijos atstovams:
vigilance@gc.dental

Taip prisidésite prie produkto saugumo gerinimo.

Patikrinta: 03/2024
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Kasutamiseks ainult hambaravi spetsialistidele
soovitatud kasutusnaidustuste korral.

PAKENDID
everStickPERIO 2x 12 cm
everStickPERIO 1x 8 cm

everStickINTRO
8 cm everStickC&B; 8 cm EverStickPERIO;
1x StickREFIX D silikooninstrument

everStickCOMBI

8cm everStickC&B; 8cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET: 5x everStickPOST @ 1.2;
1x StickSTEPPER kasiinstrument;

1x StickREFIX D silikooninstrument

everStickSTARTERKIT
8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
30 cm? everStickNET: 5 x everStickPOST @ 1.2;

6mL GC Modeling Liquid pudel;

2 ml G-anial Universal Flo sustal A2;

20 doseerimisotsikut, 1 katet; 1x StickREFIX D
silikooninstrument; 1x StickSTEPPER; 1x StickCARRIER

MIS ON everStickPERIO?

everStickPERIO fiibertugevdus on klaasfiibrite ja
labitava polimeer/vaik-geeli maatriksi kombinat-
sioon, mida kasutatakse tugevdusmaterjalina
hambaravis. Polimeer/vaik-geel hoiab tksikuid
klaasfiibreid kimbuna koos, mis holbustab fiibrite
kasitsemist. Fiibrite kimp on painduv ja kleepuv, mis
véimaldab seda lihtsalt ja kindlalt sidustada
hammaste kulge.

Peamine naidustus everStickPERIO fiibertugevdusele
on hammaste lahastamine.

KASUTUSNAIDUSTUSED
everStickPERIO fiibertugevdust on soovituslik

kasutada periodontaalselt pinnale kinnituva ja
intrakoronaalse lahasena.

« Lingvaalsed/palatinaalsed lahased

« Labiaalsed lahased

« Oklusaalsed lahased

VASTUNAIDUSTUS

Harvadel juhtudel v6ib toode pohjustada ménedel
inimestel tundlikkust. Kui selline reaktsioon peaks
tekkima, tuleb toote kasutamine koheselt I6petada
ja poorduda arsti poole.

KOOSTIS
Silaaniga to6deldud e-tUtpi klaasfiberriba ,
metakrilaadid, initsiaatorid, inhibiitorid.

KASUTUSJUHEND:

TAHTIS: everStickPERIO fiibrid tuleb asetada
voimalikult intsisaalselt, et minimaliseerida lahasele
majuvaid jdude. Samuti ei tohi lahas kokku puutuda



oklusaalsete kontaktidega nt. Glemiste esihammaste
palatinaalsete pindadega.

Koht-fiksatsioon komposiidiga ei taga piisavat
sidusust fiiberlahase ja hamba vahel. Sidustage
fiiberlahas hammastele kogu selle pikkuses.

Katke fiibrikimp 6hukese (0,5mm) komposiidi kihiga,
k.a. aproksimaalsed alad, kui hakkate seda hamba
pindadele sidustama. Intrakoronaalse lahase puhul
on oklusaalsel kontaktil komposiidi kihi optimaalne
paksus fiibri peal 1-2mm.

Oklusiooni tottu ei pruugi alati Glemiste esihammas-
te palatinaalsetel pindadel piisavalt ruumi olla
pinnale kinnitatava lahase jaoks. Sellisel juhul tuleks
kaaluda intrakoronaalse stivendiga- véi pinnale
kinnitusega labiaalset lahast.

Esihammaste lingvaalsete/palatinaalsete lahaste
puhul voib kasutada luhikest lisafiibrit oklusaalsete
joudude tasakaalustamiseks, mis kipuvad kaniinide
piirkonnas asuvat lahast lahti kangutama. Lisafiiber

kleebitakse kaniini ja lateraalse intsisiivi labiaalsele

pinnale.

ESIHAMMASTE PINNALE KINNITUV

PERIODONTAALNE LAHASTAMINE

1. Fiibri mo6tmine ja léikamine
Et everStickPERIO fiiberlahas ette valmistada,
mootke koigepealt hambakaarele vajamineva
fiibri pikkus, kasutades selleks naiteks periosondi
voi hambaniiti. Avage fooliumpakend ning
tommake pintsettide abil vélja sobiv kogus
silikooni pakendadatud fiiber. Kasutades teravaid
kadre, 16igake vastav kogus fiibrit koos silikoon-
vooderdisega. Seniks kuni valmistate ette
lahastatavaid hambaid, kaitske fiibrit valguse eest
nt. kattes see kinni sobiva vahendiga. Sulgege
pakend tihedalt pakendi kleepsuga. Hoidke

pakendit kiilmikus (temperatuuril 2-8°C/35.6-46.4F),

kui te seda parasjagu ei vaja.
2.Hammaste puhastamine
Kogu fiiberlahase pikkus tuleb sidustada

hammaste pinnale. Puhastage pinnad pimsspasta
javeega, loputage ja kuivatage 6huga. Vajadusel
asetage aproksimaalsetesse vahedesse kiilud, et

need ei taituks komposiidiga ja oleksid puhastata-

vad. Kui tootate ilma kiiludeta, olge ettevaatlik, et

te ei taidaks neid vahesid komposiidiga — vt. punkt

5.
3.Hammaste s66vitamine
S6ovitage hammaste pind ja interproksimaalsed
vahed hoolikalt orto-fosforhappega kogu
lahastatava piirkonna ulatuses vastavalt sidusaine
tootja juhistele. Pigem sodvitage veidi ulatusliku-
malt kui liiga véhe. Soovitatav emaili soévitusaeg
lahase puhul on 45-60 sek. Peale s6ovitust loputage
veega ja kuivatage 0huga hasti hoolikalt. Nagu
koigi sidustatavate restauratsioonide puhul, peab
ka siin kogu toopiirkond olema vaga kuiv ning
seetottu on soovituslik kasutada kofferdami.
4.Sidustage hammaste pind
Hammastele sidustamiseks kasutage adhesiivset
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sidustamistehnikat vastavalt sidusaine tootja
juhistele. Katke sidusainega kogu sidustatav ala.
Valguskdvastage sidusaine vastavalt tootja juhistele.

5.Voolava komposiidi apli imine
Kandke hammaste pinnale kogu fiibrikimbu
laiuses voolavat komposiiti (nt. G-aenial Universal
Flo v6i G-aenial Universal Injectable). Ettevaatlikult
katke sidustatud pind 6hukese komposiidi kihiga
(ca.0,5mm) , kaasa arvatud aproksimaalselt. Jatke
piisavalt ruumi aproksimaalsete vahede
puhastamiseks. Arge selles etapis veel valgusko-
vastage.

6.Fiibri paigaldamine ja valguské ine

Eemaldage valge kaitsepaber ja votke pintsettide

abil fiiber silikoonvooderdise seest vdlja. Eemaldage

koik silikooni jaagid fiibri kuljest. Asetage fiiber
kovastamata voolava komposiidi peale. Uritage
esihammaste piirkonnas asetada fiiberriba
voimalikult intsisaalselt. Veenduge, et see ei oleks
oklusioonis.

Paigaldage fiibri ks ots, surudes see koigepealt
alla StickSTEPPER'iga voi méne muu késiinstru-
mendiga. Eelkdvastage pollimerisatsioonilambiga
fiiber paigale, ks hammas korraga, a” 5 sek. Laia
otsaga StickSTEPPER voi mani muu késiinstrument
kaitsevad ulejaanud fiibrit valguse eest. Kuna fiiber
on valmistatud valgust juhtivast materjalist, on
soovitatav suunata valgusjuht kdvastamata fiibrist
eemale. Suruge fiibrit ka aproksimaalsetesse
vahedesse. Veenduge, et puhastusvahed ei oleks
blokeeritud komposiidiga ega fiibriga.

7. Katmine ja lahase viimistlemine
Pérast eelkdvastamist katke kogu fiiberlahas 6hukese
komposiidi kihiga. Hamba pinnale kinnituvatel
aladel voib fiibrit katta 6hukese (0,5mm) komposiidi
kihiga. Seejarel valguskovastage kogu lahas the
hamba voi valgusjuhi leviala kaupa, a40 sek. Olge
ettevaatlik lahase poleerimisel/viimistlemisel, et te
ei vigastaks fiibrit.

ESI-JATAGAHAMMASTE KROONISISENE
PERIODONTAALNE LAHASTAMINE
Intrakoronaalse lahastamise puhul on etapid samad
nagu pinnalekinnituva lahastamise puhul v.a.
mesiaalselt, vélja arvatud mesiaalse kuni distaalse
stivendi ettevalmistamine lahastatavtele hammaste-
le.

1.Sii m ceah 1

Tehke lahastatavate hammaste sisse stivend
minimaalse laiusega 2mm. Ideaalis peaks stivend
jaama emaili piiridesse, kuna see tagab parima
sidususe. Oklusaalsel kontaktil on komposiidi kihi
optimaalne paksus fiibril 1-2mm. Stivendi servad
peaksid olema kaldu, kuna see tagab parima serva
terviklikkuse ja suurendab s66vitatud emailpinda
komposiidi limimiseks. Asetage aproksimaalsetesse
vahedesse kiilud véimalusel nii, et puhastusvahed
ei taituks komposiidiga. Kui tootate ilma kiiludeta,
arvestage, et puhastusvahed peavad jaédma
komposiidist vabaks.



soovituslik kasutada kofferdami
4.Sidustage hammaste pind

2.Fiibri mé6tmine jaloikamine
Mbotke lahastamiseks prepareeritud stivendisse

hamba kaupa, a5 sek. Kasutage valguskovastamise
ajal laia otsaga StickSTEPPER'it voi méne muu

vajamineva everStickPERIO fiibri pikkus periosondi
voi hambaniidi abil naiteks. Avage fooliumpakend
jatdommake pintsettide abil vajaminev kogus
silikoonvooderdises asuvat fiibrit vélja. Kasutades
teravaid kadre l6igake vastav kogus fiibrit koos
silikoonvooderdisega. Seniks kuni valmistate ette
lahastatavaid hambaid, kaitske fiibrit valguse eest
nt. kattes see kinni sobiva vahendiga. Sulgege
pakend tihedalt pakendikleepsuga. Séilitage
pakendit kilmikus (temperatuuril 2-8°C/35.6-
46.4F) kui te seda parasjagu ei vaja.

3.Hammaste s66vitamine

Soovitage ettevalmistatud stvendit pohjalikult
orto-fosforhappega vastavalt tootja juhistele.
Loputage veega ja kuivatage hammaste pinnad
hoolikalt peale soévitamist. Nagu koigi sidustata-
vate restauratsioonide puhul, peab ka siin kogu
to6piirkond olema vaga kuiv ning seetottu on

5.Vool I

Kandke sidusaine ettevalmistatud stivendisse
vastavalt tootja juhistele. Valguskévastage
sidusaine vastavalt tootja juhistele.

idi aplik

Kandke stivendisse 6huke kiht voolavat komposiiti
(naiteks G-aenial Universal Flo voi G-aenial
Universal Injectable). Olge ettevaatlik, et te ei
blokeeriks komposiidiga puhastusvahesid. Arge
valguskdvastage veel selles etapis.

6.Fiibri paigaldamine ja valguské

Eemaldage valge kaitsepaber ja tommake
pintsettidega fiiber silikoonstvendist vélja.
Eemaldage koik silikooni jadgid fiibri kiljest.
Asetage fiiber ettevalmistatud stvendisse
valguskdvastamata voolava komposiidi peale.
Suruge fiiber komposiidi sisse Stick CARRIER voi
monda muud kasiinstrumenti abil. Eelkdvastage
fiiber polimerisatsioonilambiga paigale the

kasiinstrumenti, mis kaitseb Ulejaanud fiibrit valguse
eest. Kuna fiiber on valmistatud valgust juhtivast
materjalist, on soovitatav suunata valgusjuht
kévastamata fiibrist eemale.

7. Lahase katmine ja viimistlemine
Katke kogu lahas ja taitke kogu stvend 1-2mm
komposiidi kihiga. Seejérel valguskovastage kogu
lahas the hamba voi valgusjuhi leviala kaupa, a40
sek. Olge ettevaatlik lahase poleerimisel/
viimistlemisel, et te ei vigastaks fiibrit.

NAPUNAITED JA SOOVITUSED

Fiiber tuleb alati tleni katta komposiidiga
Kasutage kofferdami, et kogu to6ala oleks kuiv
Saastumise valtimiseks, Uritage alati fiibrit
késitseda instrumentidge, nt. véltige puudriga
kindaid

Kasutage fiibri etapiliseks valguskévastamiseks
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StickSTEPPERit voi monda muud laia otsaga
instrumenti.

Asetage lahas esihammaste puhul véimalikult
intsisaalselt.

Kui te peale fiibri paigaldust mérkate, et see on
liiga pikk, ldigake see teemantpuuri abil [Ghemaks
lahase viimistlusetapis. Aplitseerige valguskovas-
tuvat tditeosakeste- ja lahustivaba metakriilaatvaiku
(nt GC Modelling Liquid) paljastunud fiibri pinnale,
pusteldage 6huga hukeseks kihiks ja valgusko-
vastage. Katke fiiber uuesti komposiidiga.

Viltige fiibri 16ikamist viimistlusetapis
Oklusaalkontakti piirkonnas on komposiidi kihi
optimaalne paksus fiibri peal umbes 1-2mm

HOIUSTAMINE: everStick tooteid tuleb alati
hoiustada kulmikus (2-8°C/35.6-46.4F). Lisaks tuleb
tooteid kaitsta valguse eest, sulgedes pakendi peale
kasutamist alati kleepsuga. Liigne soojus ja valgus
vbivad lihendada everStick toodete séilivusaega.

Enne kasutamist tuleb toode votta kilmikust valja ja
fooliumpakend avada, kuid hoidke see eemal otsese
péeva- voi kunstvalguse kdest. Kui l6ikate fiibrit,
tuleb Ulejadnud pakendisse ja@nud fiiber hoida
valguse eest kaitstult (drge votke tervet fiibrit
pakendi seest vilja, vaid ainult nii palju, kui teil vaja
laheb). Koheselt pérast lahastamiseks vajamineva
koguse 16ikamist tuleb pakend kleepsuga sulgeda ja
panna kilmikusse tagasi.

NAPUNAITED JA SOOVITUSED:

1. EverSticki tooteid tuleks kasutada kliiniliselt
ettevaatlikult ja patsienti tuleb hoiatada, et see ei
puutuks/hdoruks paigalduspinda, et valtida
fiiberkiudude paljastumist ja sellest tingitud
arritust.

2. Kui fiiberriba pind tundub kuiv, aga ta on taiesti
painutatav ja mitte valguskovastunud, lisage sellele
tilk valguskévastuvat taiteosakeste- ja lahustivaba
metakriilaatvaiku (nt GC Modelling Liquid). See

taastab materjali painduvuse/t66deldavuse.
Valguskdvastumisest annavad mérku valged tépid,
mis tekivad fiiberribal selle painutamisel
murdekohale.

3. everStick fiibrid ei saavuta oma I6plikku kdvadust
koheselt peale |6plikku valguskévastamist 40
sekundit. Fiibrite kovastumine kestab veel
jargmised 24 tundi.

HOIATUS:

4. Kandke alati isikukaitsevahendeid, nagu kindad,
ndomask ja kaitseprillid. To6tades everStick
toodetega on soovitatav kasutada puudrivabu
kindaid.

5. Polumeriseerimata vaik voib pohjustada monel
inimesel naha tundlikkust akrlaatide suhtes. Kui
Teie nahk puutub kokku vaiguga, loputage see
hoolikalt seebija veega. Véltige kdvastamata
materjali sattumist nahale, limaskestale voi silma.
Valguskovastamata everStick tooted voivad
avaldada kerget arritavat toimet ning harvadel



juhtudel pohjustada tundlikkust matakrilaatide
suhtes.

6. Valguskovastage everStick enne utiliseerimist.

7. Arge kasutage toodet, kui alumiiniumfooliumpa-
kend on kahjustatud. Toode véib olla valguskovas-
tunud ja kasutuskolbmatu.

Osad tooted kaesolevas kasutusjuhendis voivad
GHS'is (kemikaalide Uhtne Glemaailmne klassifitsee-
rimis-ja margistamisstiteem) olla klassifitseeritud kui
tervist kahjustavad. Tutvuge alati ohutuskaardiga,
mis on saadaval: https://www.gc.dental/europe
Samuti voite kiisida seda ka edasimuujalt.

Kokkuvotte toodete ohutuse ja kliinilise toimivuse
kohta (SSCP) leiate EUDAMED andmebaasis (https:/
ec.europa.eu/tools/eudamed voi votke meiega
Gihendust Regulatory.gce@gc.dental

Soovimatu moju raport:

Kui olete teadlik voi eelnevalt kogenud antud toote
kasutamisel tekkinud mis tahes soovimatust mojust,
reaktsioonist voi muudest sarnastest omadustest,
sealhulgas sellistest, mida kdesolevas kasutusjuhen-
dis ei ole loetletud, palun teavitage nendest otse
vastavat jérelvalveststeemi, valides sobiv oma riigi
asutus allolevalt lingilt:
https://ec.europa.eu/growth/sectors/medical-de-
vices/contacts_et

samuti voite teavitada meie sisest jarelvalveststeemi:
vigilance@gc.dental

Sel viisil sate aidata kaasa toote ohutuse parandami-
sele.

Viimati parandatud: 03/2024
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GCE Trademarks

everStick”
everStick"C&B
everStick"NET
everStick"POST
G-aenial” Universal Flo



	30000531_NU6910_IFU-EVERSTICK PERIO EEP Cover Vendors version
	30000531_NU6910_IFU-EVERSTICK PERIO EEP Vendors version

