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Prior to use, carefully read the instructions for
use.

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.

Periodontal surface-retained and intra-
coronal splints

e Lingual/palatal splints

¢ Labial splints

® Occlusal splints

CONTRA-INDICATION

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 or
mesh, 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 compos-
ite layer on top of the fibre is approximately
1-2mm.

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 THE ANTERIOR AREA

1.Measure and cut 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 you
do not need it.

2.Clean 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 — see item 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 absolutely necessary and rubber
dam isolation is highly recommended.

4.Bond the tooth surfaces

Use the adhesive bonding technique for
bonding teeth according to the instruc-
tions of the bonding agent 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) 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

instrument (sterilize the instrument before
use). Pre-cure the fibre in place, one tooth
at a time, for about five seconds, using a
curing light. The wide-tipped StickSTEP-
PER instrument shields 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. 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 beveled




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 absolutely 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-zenial Universal Flo) 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 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 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 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 ata
time. Adjust the occlusion and finish the
splint. 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 e.g. powdered gloves.
Use the StickSTEPPER 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 1-2 mm.

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

everStick Intro

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

8cm everStickC&B; 8cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET; 5x everStickPOST @ 1.2;

1x StickSTEPPER hand instrument;

1x StickREFIX D silicone instrument
everStick Starter Kit

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

2 ml G-zenial Universal Flo syringe;

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

silicone instrument; 1x StickSTEPPER;

1x StickCARRIER

Refills

2 x 12 cm fibre bundle

1 x 8 cm fibre bundle

NOTE: Products should be used clinically
with care and the patient should be warned
not to abrade the fitting surface so as to
avoid exposing irritation-causing fibers.

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
atbending area when bending the bundle.
The everStick fibres do not achieve their full
strength immediately after the final light-curing
of 40 seconds. The polymerization of the fibres
will still continue during the next 24 hours.
StickSTEPPER, StickCARRIER hand instru-
ments and StickREFIX D, StickREFIX L silicone
instruments must be sterilized before use.

WARNING: Personal protective equipment
(PPE) such as gloves, face masks and safety
eyewear should always be worn. Unpolymer-
ised resin can cause skin sensitisation to
acrylates in some people. If your skin comes
in contact with resin, wash it thoroughly with
soap and water. Avoid contact of uncured
material with skin, mucous membrane, or eyes.
Unpolymerized everStick products may have
aslightirritating effect and lead to sensitiza-
tion to methacrylates in rare cases. The use of
powder free gloves is recommended with
everStick products. Polymerize everStick
before waste disposal.

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



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:
http://www.gceurope.com

or for the Americas
http://www.gcamerica.com

They can also be obtained from your supplier.

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: 05/2023
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Vor der Verarbeitung sorgfatig die
Gebrauchsanleitung lesen.

Was ist everStickPERIO?

everStickPERIO Glasfaserverstarkung ist eine
Kombination aus Glasfasern und einer
durchléssigen Polymer-/Kunststoffgel Matrix.
Es wird in der Zahnheilkunde als verstarkendes
Material genutzt. Das Polymer-/Kunststoffgel
halt die einzelnen Fasern als Faserstrang
zusammen, und erleichtert so das Handling des
Faserblindels. Dieses Faserbundel ist formbar
und gleichzeitig klebrig, dadurch lasst es sich
leicht und sicher an die Zéhne kleben.

Die wichtigste Indikation fir everStickPERIO
Glasfaserverstarkung ist die Schienung von Zahnen.

Parodontale Oberflachenschienung und
intrakoronale Schienung
¢ Lingual- und Palatinalschienungen

¢ Labiale Schienungen
o Okklusale Schienungen

KONTRAINDIKATIONEN

In manchen Féllen kann das Produkt
Uberemfpindlichkeiten bei Patienten
hervorrufen. In einem solchen Fall die
Verarbeitung des Produktes abbrechen, und
einen Arzt konsultieren.

ZUSAMMENSETZUNG

Silanbehandeltes e-glasfaser-netz oder
-gewebe, methacrylate, initiatoren, hydrier-
tes kolophonium

GEBRAUCHSANWEISUNG:
WICHTIG: everStickPERIO Fasern sollten nah
an der Inzisalkante der Zéhne platziert werden,

um die Belastung auf die Schiene zu minimieren.

Ebenso sollte die Schienung nicht stérend

auf die Okklusalkontakte der palatinalen
Flachen der oberen Frontzéhne wirken.

Eine punktuelle Fixierung durch Komposit
sorgt nicht fir eine ausreichende Haftung
zwischen der Schienung und der Zahnober-
flache. Daher sollte der Faserstrang auf der
gesamten Zahnbreite fixiert werden. Das
Faserbindel und die Approximalbereiche
mit einer diinnen (0,5 mm) Schicht Komposit
liberziehen, wenn es auf der Zahnoberflache
angebracht wird. Im Bereich der Okklusal-
kontakte bei intrakoronalen Schienungen
betragt die optimale Schichtstérke der
Compositeschicht tber dem Faserbindel
zwischen 1-2 mm.

Schienungen im oberen Frontzahnbereich
bieten aufgrund der Okklusion palatinal oft
nicht den erforderlichen Platz fir oberflachen-
gebondete Schienungen. Deshalb sollte in
diesen Féllen eine intra-koronale oder labiale



Schienung in Erwdgung gezogen werden.

Bei lingualen oder palatinalen Frontzahnschie-
nungen kann ein kurzer zusatzlicher Fa-
serstrang genutzt werden, um die Kaukréfte,
die zur Lockerung der Faser im Eckzahngebiet
fihren konnten, zu eliminieren. Die zusatzliche
Faser wird an der Labialflache der Eck- und
Frontzahne befestigt.

OBERFLACHENBEFESTIGTE PARODONTA-

LE SCHIENUNG IM FRONTZAHNBEREICH

1.Messen und Schneiden der Fasern
Die gewiinschte Lange der Fasern am
Zahnbogen abmessen, z.B. mit Hilfe einer
Parodontalsonde oder mit Zahnseide, um
die everStickPERIO Faserschienung
vorzubereiten. Die Folienpackung &ffnen,
und den silikonumhdllten Faserstrang
mittels einer Pinzette entnehmen.
AnschlieBend das Faserbindel zusammen

mit der Silikonhille mit einer scharfen
Schere abschneiden. Die Fasern wéhrend
der Praparation der Zéhne lichtgeschitzt
lagern. Die Folienverpackung und den
Klebestreifen wieder fest verschlieBen. Die
Verpackung im Kihlschrank lagern (bei
einer Temperatur von 2-8°C/35,6-46,4°F)
wenn sie nicht bendtigt wird.

2.Sauberung der Zahnoberflachen

Die Faserschienung muss in ihrer gesamten
Lange an den Zahnen befestigt werden.
Reinigen Sie die Zahnoberflachen mit
Bimsstein und Wasser. Abspilen und mit
Luft trocken blasen. Platzieren Sie Keile im
Approximalbereich wenn nétig, sodal3
diese nicht aus Versehen mit Composite
geflllt werden. Sollten Sie ohne Keile
arbeiten beachten Sie, dass die Approxi-
malbereiche frei von Composite gehalten

w

werden missen —siehe Punkt 5.

. Atzen der Zahnoberflichen

Die Zahnoberflachen und Zahnzwischen-
raume, auf denen Composite und Schienung
platziert werden, griindlich mit Ortho-Phos-
phorsaure atzen, gemal den Herstelleranga-
ben. Vorzugsweise lieber ein bischen langer,
als zu kurz dtzen. Die empfohlene Atzzeit
betrégt ca. 45-60 Sekunden. Nach dem
Atzen griindlich mit Wasser abspiilen und
die Zahnoberflachen grindlich trocknen.
Wie bei allen gebondeten Restaurationen ist
ein trockenes Arbeitsgebiet absolut
notwendig, und die Verwendung von
Kofferdam wird dringend empfohlen.

4.Bonding der Zahnoberflachen

Adhésivtechnik zum Bonden der Zéhne
entsprechend der Herstellerempfehlung
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anwenden. Tragen Sie eine diinne Schicht
Bonding auf die Zahnoberflachen im
Bereich des Retainers auf. AnschlieBend
das Bonding lufttrocknen und nach
Herstellerangaben lichtharten.

. Auftragen des flieBfahigen Composites
Tragen Sie eine diinne Schicht flieBfahiges
Composite (z.B. G-zenial Universal Flo) auf
die Zahnoberflachen im Bereich der

v

Schienung auf. Die gebondeten Oberflachen

dabei vorsichtig mit einer diinnen Schicht
(ca. 0,5 mm) Composite bedecken, ebenso
wie die Approximalbereiche. Genug Platz
zur Reinigung der Interdentalrdume belassen.
Das Composite in dieser Phase noch nicht
ausharten!

6. Positionierung und Lichthéartung der Fasern
Entfernen Sie das weille Schutzpapier und
entnehmen Sie das Faserbiindel mittels

Pinzetten aus der Silikonhdlle. Anhaftende
Silikonteilchen vom Faserstrang entfernen.
Den Faserstrang nun auf das noch unpoly-
merisierte Flow-Composite platzieren. Den
Faserstrang soweit wie méglich inzisal im
vorderen Bereich adaptieren. Versichern
Sie sich, das dieser nicht in Okklusion ist.
Positionieren Sie zuerst ein Ende des
Faserbundels durch andricken mittels des
StickSTEPPER Instrumentes (vor Verwen-
dung sterilisieren). Halten Sie die Fasern
platziert, und lichthérten Sie jeden
einzelnen Zahn fur 5 bis 10 Sekunden. Das
andere Ende des Faserstranges mit dem
StickSTEPPER Instrument gegen ein
vorzeitiges Aushérten schitzen. Da die
Fasern mit lichthartendem Material
ummantelt sind wird empfohlen, den
Lichtleiter abgewandt von den noch nicht
gehérteten Faserbereichen zu halten. Den

N

Faserstrang ebenfalls fest in die Approxi-
malbereiche andriicken. Sicherstellen, dass
die Zahnzwischenrdume nicht mit Fasern
und Composite verblockt sind.

Abdecken und Ausarbeiten der Schienung
Die gesamte Schienung nach dem Vorpoly-
merisieren mit einer diinnen Schicht Composite
Uberziehen. Beachten Sie, das bei oberflachen-
behandelten Bereichen das Faserbindel mit
einer diinnen Schicht Composite (0,5mm)
abgedeckt werden sollte. AnschlieBend
die Schienung fir 40 Sekunden pro Zahn,
oder abgedeckten Bereich, lichtharten.
Achten Sie darauf, das Sie die Fasern beim
Ausarbeiten und Polieren nicht abschneiden.

INTRAKORONALE PARODONTALSCHIENUNG
VON FRONT- UND SEITENZAHNEN
Die Anwendungsschritte der intrakoronalen



Schienung sind identisch mit denen bei

oberflachenbefestigten Schienen, mit

Ausnahme der Préparation einer mesialen

oder distalen Rille, welche in den zu

schienenden Zéhnen erfolgen muf.

1.Préparation einer Rille in den Zdhnen
Praparieren, Sie in den zu schienenden
Zéhnen eine Rille von mindestens 2 mm
Breite. Idealerweise liegt diese Rille
innerhalb des Zahnschmelzes, da dies die
beste Haftung ermdéglicht. Auf der
Okklusalflache betragt die optimale
Schichtstérke der Compositeschicht tiber
der Faser 1-2 mm. Die Rander der

praparierten Rille sollten angeschréagt sein,

da dies die beste Integration der Fasern
ermdoglicht, sowie die zu atzende Oberfla-

che fur das Compositebonding vergréBert.

Wenn moglich, platzieren Sie Keile in den
Approximalbereichen, sodaB diese nicht

aus Versehen mit Composite gefullt
werden. Sollten Sie ohne Keile arbeiten
beachten Sie bitte, dass die Zahnzwischen-
raume frei von Composite gehalten werden
mussen.

2.Messen und Schneiden der Fasern

Die gewiinschte Lange der Fasern am
Zahnbogen abmessen, z.B. mit Hilfe einer
Parodontalsonde oder Zahnseide, um den
everStickPERIO Fasersplint vorzubereiten.
Offnen Sie die Folienpackung und entnehmen
Sie den silikonumhtillten Faserstrang mittels
einer Pinzette. Das Faserbindel zusammen
mit der Silikonhille anschlieBend mit einer
scharfen Schere abschneiden.

Die Fasern wahrend der weiteren Praparation
der Zahne lichtgeschitzt lagern. Die Folien-
verpackung durch den Klebestreifen wieder
fest verschlieBen. Die Verpackung im Kihl-
schrank lagern (bei einer Temperatur von 2-8°C/

35,6-46,4°F) wenn sie nicht bendtigt wird.

3.Atzen der Zahnoberflachen
Die Zahnoberflachen und Approximalbe-
reiche, auf denen Composite und Splint
platziert werden, sorgfaltig mit Phosphor-

saure gemal den Herstellerangaben atzen.

Nach dem Atzen griindlich mit Wasser

abspllen und lufttrocknen. Uberprifen Sie,

ob die zu bondenden Oberflachen trocken
sind, bevor der Kunststoff appliziert wird.
Wie bei allen gebondeten Restaurationen
ist ein trockenes Arbeitsgebiet notwendig,
und die Verwendung von Kofferdam wird
dringend empfohlen.

4.Bonding der Zahne
Eine diinne Schicht Bonding auf die
eingekerbte Zahnoberflachen nach
Herstellerangaben des Bondingherstellers
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auftragen.Das Bonding nach Hersteller-
empfehlung lichtharten.

5.Auftragen des flieBfdhigen Composites
Eine dinne Schicht flieBfahiges Komposit
(z.B. G-aenial Universal Flo) in die Zahnober-
flachen im Bereich der Einkerbung
auftragen. Die gebondeten Oberflachen
dabei vorsichtig mit einer diinnen Schicht
(ca. 0,5 mm) Composite bedecken, ebenso
die Approximalbereiche. Genug Platz zur
Reinigung der Interdentalrdume belassen.
Das Composite noch nicht aushéarten!

6.Positionierung und Lichthértung der
Fasern
Entfernen Sie das weille Schutzpapier und
entnehmen Sie das Faserbindel mittels
zweier Pinzetten aus der Silikonhdille.
Entfernen Sie anhaftende Silikonteilchen

vom Faserstrang. Den Faserstrang nun
mittels des StickCARRIER-Instrumentes in
die Rille des noch unpolymerisierten
Flowables platzieren. Die Fasern platziert
halten, fur 5 Sekunden pro Zahn lichthéar-
ten, und dabei das andere Ende des
Faserstranges mit dem StickSTEPPER
Instrument gegen ein vorzeitiges Aushar-
ten schitzen. Da die Fasern mit lichtharten-
dem Material ummantelt sind wird
empfohlen, den Lichtleiter abgewandt von
den noch nicht polymerisierten Faserberei-
chen zu halten.

7. Abdeckung und Ausarbeitung der
Schienung
Decken Sie die Schienung und die Rille mit
einer 1-2mm dicken Compositeschicht ab.
AnschlieBend die Schienung fiir 40 Sekunden
pro Zahn, oder abgedeckten Bereich,

lichtharten. Uberpriifen Sie die Okklusion
und stellen Sie die Schienung fertig.
Achten Sie darauf, das Sie die Fasern beim
Ausarbeiten und Polieren nicht abschneiden.

HINWEISE UND EMPFEHLUNGEN

¢ Die Fasern mussen immer vollstandig mit
Composite bedeckt sein.

Benutzen Sie Kofferdam, um ein trockenes
Arbeitsfeld zu gewahrleisten.

Benutzen Sie zum Halten der Fasern immer
ein Instrument, um eine Kontamination mit
gepuderten Handschuhen, 0.4., zu vermeiden.
Benutzen Sie das StickSTEPPER Instrument
zum schrittweise Lichtharten des Faserbiindels.
Platzieren Sie die Schienung so nah wie
moglich an der Inzisalkante der Frontzahne.
Sollte der Faserstrang nach dem Platzieren
zu lang sein, kirzen Sie diesen wahrend der
Ausarbeitungsphase mit einem Diamant-



bohrer. Ein lichthartdenes, ungefiilltes und
|6sungsmittelfreies Methacrylat (z. B. GC
Modeling Liquid) auf die freiliegende
Faseroberfléache auftragen, zu einer diinnen
Schicht verblasen und mit Licht ausharten.
Die Faser anschlieBend wieder vorsichtig
mit Composite bedecken.

¢ Die Fasern sollten wahrend der Ausarbeitungs-
phase nicht mehr geschnitten werden.

¢ Im Bereich der Okklusalkontakte betragt
die optimale Schichtstarke der Composite-
schicht Uber dem Faserbindel ca. 1-2 mm.

LAGERUNG: Alle everStick Produkte sollten
immer im Kihlschrank (2-8°C/35,6-46,4°F)
gelagert werden. Zusatzlich sollten sie vor
Licht geschltzt werden, indem sie nach
Verwendung wieder in der versiegelten
Folienverpackung aufbewahrt werden.
Héhere Lagertemperaturen, oder Belichtung

durch helles Licht, kann die Lebensdauer von
everStick Produkten verkiirzen.

Vor der Verwendung sollten die Produkte aus
dem Kihlschrank genommen, und die Folien-
verpackung geoffnet, jedoch vor Tageslicht
oder kiinstlichem Licht geschitzt werden.
Wéhrend des Abschneidens des Faserstran-
ges sollte der Rest des Faserstranges in der
Folienverpackung verbleiben und so vor Licht
geschutzt werden. Sofort nach dem Abschnei-
den eines ausreichend langen Faserstranges
fiir die Faserkonstruktion sollte die Folienver-
packung sorgféltig verschlossen, versiegelt
und zuriick in den KiithIschrank gelegt werden.

PACKUNGEN

everStick Intro

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
1x StickREFIX D Silikoninstrument

everStick COMBI
8cm everStickC&B; 8cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET; 5x everStickPOST @ 1.2;

1x StickSTEPPER Modellierinstrument;

1x StickREFIX D Silikoninstrument
everStick Starter Kit

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
30 cm? everStickNET; 5 x everStickPOST
@ 1.2; 6 ml GC Modeling Liquid Flasche;
2 ml G-zenial Universal Flo Spritze;

20 Dispensionspitzen, 1 Lichtschutzkappe;
1x StickREFIX D Silikoninstrument;

1x StickSTEPPER;

1x StickCARRIER

Nachfillpackungen
2 x 12 cm Faserbiindel
1 x 8 cm Faserbindel
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ACHTUNG: Die Produkte sollten klinisch mit
Sorgfalt verarbeitet werden, und der Patient
sollte gewarnt werden, die Oberflachen nicht
zu abradieren, um so eine Irritation durch
freiliegende Fasern zu vermeiden.

Wenn sich die Oberfléache des Faserbiindels
trocken anflhlt, aber voll biegbar und nicht
polymerisiert ist, kann durch Zugabe eines
Tropfens eines lichthartenden, ungefillten
und |6sungsmittelfreien Methacrylates

(z. B. GC Modeling Liquid) die Flexibilitat/
Verarbeitbarkeit des Materials wiederherge-
stellt werden.

Eine Polymerisation erkennt man beim Biegen
an weiBen Flecken im Biegebereich des
Faserblndels.

everStick Fasern erreichen ihre endglltige
Festigkeit nicht direkt nach den abschlieBenden
Lichthartung von 40 Sekunden. Die Polymeri-

sation der Fasern setzt sich innerhalb der
néachsten 24 Stunden fort.

StickSTEPPER, StickCARRIER Handinstrumen-
te und StickREFIX D, StickREFIX L Silikoninst-
rumente mussen vor der Verwendung
sterilisiert werden.

WARNHINWEIS: Es sollte stets eine
personliche Schutzausristung (PSA) wie
Handschuhe, Mundschutz und Schutzbrille
getragen werden. Nicht polymerisierter
Kunststoff kann bei einigen Menschen
Hautirritationen gegenlber Acrylaten
hervorrufen. Wenn Sie Hautkontakt mit dem
Kunststoff haben sollten, waschen Sie diesen
sorgféltig mit Wasser und Seife ab. Vermei-
den Sie den Kontakt von unpolymersisiertem
Material mit Haut, Schleimhaut, oder Augen.
Nicht polymerisiertes everStick Material kann
einen leicht reizenden Effekt haben, und

kann in seltenen Fallen eine Sensibilisierung
gegen Methylacrylate hervorrufen. Die
Benutzung ungepuderter Handschuhe wird
fur die everStick Materialien empfohlen.
everStick Abfélle vor der Entsorgung
polymerisieren.

Fir die Zusammenfassung der Sicherheit und
klinischen Leistung (SSCP) besuchen Sie bitte
die EUDAMED-Datenbank (https://ec.
europa.eu/tools/eudamed) oder kontaktie-
ren Sie uns unter Regulatory.gce@gc.dental

Einige Produkte, auf die in der vorliegenden
Gebrauchsanleitung Bezug genommen wird,
kénnen gemaB dem GHS als gefahrlich
eingestuft sein.

Machen Sie sich immer mit den Sicherheits-



datenblattern vertraut, die unter folgendem
Link erhaltlich sind: http://www.gceurope.com
In Amerika gilt folgender Link:
http://www.gcamerica.com

Die Sicherheitsdatenblatter kénnen Sie
auBerdem bei lhrem Zulieferer anfordern.

UNERWUNSCHTE WIRKUNGEN -
MELDUNG:

Wenn Sie von unerwlnschten Wirkungen,
Reaktionen oder dhnlichen Ereignissen bei
der Verwendung dieses Produkts Kenntnis
erlangen, einschlieBlich solcher, die nicht in
dieser Gebrauchsanweisung aufgefiihrt sind,
melden Sie diese bitte direkt Uber das
entsprechende Vigilanzsystem, indem Sie die
zustandige Behdrde lhres Landes auswéhlen,
die Uber den folgenden Link erreichbar ist:
https://ec.europa.eu/growth/sectors/
medical-devices/contacts_en

sowie an unser internes Vigilanzsystem:
vigilance@gc.dental

Auf diese Weise tragen Sie zur Verbesserung
der Sicherheit dieses Produkts bei.

Zuletzt aktualisiert: 05/2023
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Avant toute utilisation, lire attentivement les
instructions d'emploi.

Qu'est everStickPERIO ?

Le renfort everStickPERIO est une combinaison
de fibres de verre et de gel poreux polymére/
résine destiné au renforcement de résines
polymeéres dentaires. Le gel polymére/résine
réunit les fibres en un faisceau facile a
manipuler. Le faisceau de fibres est flexible et
collant, ce qui permet de 'adapter facilement
alamorphologie des dents.

L'indication principale de I'everStickPERIO
est la réalisation d'attelles.

Attelles parodontales a ailettes et attelles
intra-coronaires

o Attelles linguales/palatines

o Attelles vestibulaires

o Attelles occlusales

CONTRE-INDICATION:

Dans de rares cas ce produit peut causer des
sensibilités chez certaines personnes. Si de
telles réactions se manifestent cesser
d'utiliser le produit et consulter un médecin.

COMPOSITION
Méches ou fibre de verre de type e traitées au
silane,méthacrylates, initiateurs, inhibiteurs

NOTICE D'UTILISATION:

IMPORTANT: Les fibres everStickPERIO
doivent étre placées trés prés des bords
incisifs pour minimiser l'application des
forces auxquelles I'attelle est soumise. Aucun
contact occlusal ne doit avoir lieu sur 'attelle,
par exemple sur les faces palatines des dents
antérieures maxillaires.

Un collage par points avec du composite
n'est pas suffisant entre les fibres et les
surfaces dentaires. Le faisceau de fibres doit
étre collé sur toute sa longueur.

Recouvrir le faisceau de fibres d'une fine
couche (0,5 mm) de composite en incluant les
secteurs interproximaux lors du collage aux
surfaces dentaires. Au niveau des contacts
occlusaux des attelles intra-coronaires,
|"épaisseur optimale de composite déposée
sur les fibres est de 1-2 mm.

L'occlusion des dents antérieures ne permet
pas toujours la réalisation d'une attelle a
ailettes. Une attelle intra-coronaire ou une
attelle vestibulaire doit alors étre envisagée.

Si I'attelle est linguale/palatine, un faisceau
court de fibres supplémentaire peut étre



utilisé pour résister aux forces occlusales
dans les secteurs canins. Ce faisceau sera fixé
sur les faces vestibulaires des canines et des
incisives latérales.

ATTELLE DE CONTENTION COLLEE DES

DENTS ANTERIEURES

1.Mesurer et couper
Mesurer la longueur de fibre nécessaire
avec une sonde parodontale ou du fil de
soie. Ouvrir 'emballage et sortir le faisceau
de fibres et la protection en silicone en
pressant l'autre extrémité de I'enveloppe
métallique. Couper la longueur nécessaire
avec des ciseaux bien coupants. Garder les
fibres a I'abri de la lumiére pendant la
préparation des dents. Fermer soigneuse-
ment |'enveloppe avec son étiquette
autocollante. La conserver au réfrigérateur
(2-8°C/35,6-46,4°F).

2.Nettoyer les surfaces dentaires
L'attelle fibrée doit étre collée sur les dents
sur toute sa longueur. Nettoyer soigneuse-
ment les dents, sabler les surfaces devant
recevoir la future attelle, rincer et sécher
avec un jet d'air. Placer des batonnets
interdentaires dans les espaces interproxi-
maux afin d'éviter qu'ils ne soient remplis
de résine et faciliter I'hygiéne future.

3.Mordancer
Mordancer les surfaces dentaires et les
espaces interproximaux en rapport avec
I'attelle avec de l'acide ortho-phosphorique
selon les recommandations du fabricant.
Mieux vaut mordancer une surface trop
large qu'une surface insuffisante. Le
mordancage de I'émail dure 45 a 60
secondes. Rincer et sécher au jet d'air.
Comme pour toutes les restaurations

collées, le champ opératoire doit étre
rigoureusement sec et la pose de la digue
est recommandée.

4.Collage
Utiliser la technique de collage recommandée
par le fabricant. Appliquer I'adhésif sur
toutes les surfaces devant recevoir la future
attelle. Photopolymériser.

5.Composite fluide
Appliquer une fine couche de composite
fluide (Gaenial Universal Flo par ex) d'une
épaisseur de 0,5 mm sur toutes les surfaces
des dents en contact avec la future attelle et
en prenant soin de recouvrir les faces
proximales. Prendre soin de ne pas recouvrir
les espaces interdentaires pour ménager
I'hygiéne future. Ne pas polymériser le
composite fluide a ce stade.
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6.Mise en place et photopolymérisation du
faisceau de fibres.
Retirer le papier blanc recourant le silicone
et sortir le faisceau de fibres avec des
précelles. Le placer sur le composite fluide
non polymérisé le plus prét possible des
bords incisifs des dents antérieures. Vérifier
I'absence de contacts occlusaux.

Placer une extrémité du faisceau dans le
composite fluide en la comprimant avec le
StickSTEPPER (stérilisé avant usage).
Pré-polymériser la fibre en place, dent par
dent, pendant environ 5 sec.. L'instrument
large d'application et de protection
StickSTEPPER protege le reste de la fibre
de la lumiére. La fibre étant photopolymé-
risable, il est recommandé de diriger
I'insolation hors du faisceau de fibres non
polymérisé. Comprimer la fibre dans les

espaces interdentaires. S'assurer que les
embrasures sont libres.

7. Recouvrir et finir 'attelle.
Aprés la pré-polymérisation, recouvrir
I'attelle par une fine couche de composite.
Sur une attelle 3 ailettes, le faisceau de fibres

peut étre recouvert de 0,5 mm de composite.

Photopolymériser chaque élément 40 sec.
Veiller a ne pas couper des fibres lors de la
finition et du polissage du composite.

ATTELLES PARODONTALES INTRA-CORO-
NAIRES ANTERIEURES ET POSTERIEURES
Les attelles de contention intra-coronaires
sont réalisées comme les attelles a ailettes,
mais une cavité mésio-distale doit étre

réalisée dans les dents devant étre solidarisées.

1.Préparer la tranchée
Préparer une cavité mésio-distale dans
chaque dent de 2 mm de large au
minimum. L'idéal serait qu’elle ne
concerne que |'émail car ce tissu assure un
meilleur collage. Au niveau du contact
occlusal, I"épaisseur optimale de la
couche de composite recouvrant la fibre
est 1-2m. Les bords de la cavité sont
chanfreinés afin d'assurer une meilleure
intégrité de ces bords et obtenir une
surface d'émail mordancée ainsi plus
étendue. Placer des batonnets interden-
taires afin de faciliter I'hygiéne future. A
défaut, contréler I'absence de résine dans
ces espaces.

2.Mesurer et couper la fibre
Mesurer la longueur nécessaire
d’everStickPERIO avec une sonde parodon-



tale ou du fil de soie dentaire. Ouvrir
I'emballage et sortir la protection en
silicone contenant le faisceau. Couper la
longueur de fibres nécessaire dans la

protection avec des ciseaux bien coupants.

Garder la fibre a I'abri de la lumiére
pendant la préparation des dents. Fermer
soigneusement I'emballage avec son
étiquette autocollante. Le conserver au
réfrigérateur (2-8°C/35,6-46,4°F).

3.Mordancer
Mordancer les préparations avec de l'acide
phosphorique selon les recommandations
du fabricant. Rincer et sécher soigneuse-
ment au jet d'air. Comme lors du collage
de toutes restaurations, le champ opéra-
toire doit étre absolument sec et la pose
de la digue est vivement conseillée.

4.Appliquer I'adhésif
Appliquer I'adhésif dans les cavités et
photopolymériser selon les recommanda-
tions du fabricant.

5.Appliquer le composite fluide
Appliquer une fine couche de composite
fluide (Gaenial Universal Flo) dans les
cavités. Prendre soin de ne pas en remplir les
espaces interdentaires. Ne pas photopoly-
mériser le composite fluide a ce stade.

6.Mettre en place et photopolymériser la fibre
Retirer le papier blanc recouvrant le
silicone et en sortir la fibre avec des
précelles. Placer une extrémité du faisceau
de fibre dans une cavité sur le composite
fluide non polymérisé en la comprimant
avec le StickCARRIER.

~N

Prépolymériser la fibre en place, une dent a
la fois, pendant environ 5 sec. Pendant
|'insolation, utiliser I'instrument StickSTEP-
PER a extrémité large pour protéger le
reste de la fibre de la lumiére.

. Recouvrir I'attelle de composite et

procéder a la finition.

Recouvrir |'attelle d'une couche de composite
de 1-2 mm et en remplir les cavités. Puis,
photopolymériser I'ensemble 40 sec., un
élément a la fois. Régler I'occlusion et finir
I'attelle. Veiller a ne pas couper de fibres
lors de la finition et du polissage du
composite.

AVERTISSEMENTS ET RECOMMANDATIONS

Le renfort doit étre entiérement recouvert
de composite.
Utiliser une digue pour conserver le champ
opératoire sec.
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Essayer de manipuler les fibres avec des
instruments pour éviter par ex. la contami-
nation avec des gants poudrés.

Protéger les fibres de I'insolation avec
I'instrument large StickSTEPPER.

Placer 'attelle aussi prés que possible du
bord incisal en secteur antérieur.
Silafibre est trop longue aprés sa mise en
place, larecouper avec une fraise diaman-
tée lors de la finition. Appliquer une résine
méthacrylate photopolymérisable non
chargée et sans solvant (par exemple,

GC Modeling Liquid) sur les faisceaux de
fibres exposée de la fibre, affiner en
soufflant au jet d'air et photopolymériser.
Recouvrir a nouveau de composite.

Veiller a ne pas couper les fibres pendant
la phase de finition.

® Au niveau des contacts occlusaux,
|"épaisseur optimale de composite
recouvrant l'attelle fibrée est de 1-2 mm.

CONSERVATION: Les produits everStick
doivent toujours étre conservés au réfrigéra-
teur (2-8°C/35,6-46,4°F). lls doivent étre
protégés de la lumiére en replagant les fibres
non utilisées dans leur emballage pour éviter
qu’elles ne durcissent. Le sceller avec
I"étiquette autocollante. Une température
élevée et I'exposition a une lumiére vive peuvent
diminuer la durée des produits everStick.

Avant son utilisation, les produits sont sortis
du réfrigérateur et 'emballage ouvert, mais
gardé al'écart de la lumiére du jour ou lumiére
artificielle. Lors de la coupe du faisceau de
fibre, le reste dans I'emballage doit rester a
I'abri de la lumiére. Immédiatement apres la

coupe de la longueur de fibre nécessaire,
I'emballage doit étre refermé soigneusement
etreplacé au réfrigérateur.

EMBALLAGES

everStick Intro

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

everStick COMBI

8cm everStickC&B; 8cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET; 5 tenons everStickPOST
@ 1.2; 1 instrument manuel StickSTEPPER;

1 instrument en silicone StickREFIX D

everStick Starter Kit

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET; 5 tenons everStickPOST
@ 1.2; 1 flacon 6 ml GC Modeling Liquid;

2 ml G-zenial Universal Flo syringe;



20 embouts applicateurs, 1 couvercle de
protection lumineuse; 1x StickREFIX D
silicone instrument; 1x StickSTEPPER;

1x StickCARRIER

Réassorts

2 x 12 cm fibres; 1 x 8 cm fibres

REMARQUE: I'everStick doit étre utilisé en
clinique avec précautions et le patient doit
étre informé qu'il ne doit pas frotter sur la
surface afin d'éviter I'exposition des fibres
provoquant l'irritation.

Si la surface du faisceau de fibres semble
séche, mais gqu’elle est entierement pliable et
non polymérisée, I'ajout d'une goutte d'une
résine méthacrylate photopolymérisable non
chargée et sans solvant, (par exemple,

GC Modeling Liquid), redonnera au matériau
sa flexibilité et sa maniabilité.

Sile renfort a été polymérisé des points blancs

apparaissent sur les zones de courbure
lorsqu'il est plié.

Les fibres everStick n'atteignent pas leurs
valeurs de résistance optimales aprés la
photopolymérisation finale de 40 secondes,
mais a l'issue de la polymérisation compléte
qui continue pendant 24 heures.

Les instruments manuels StickSTEPPER,
StickCARRIER et les instruments en silicone
StickREFIX D et StickREFIX L doivent étre
stérilisés avant usage.

AVERTISSEMENT: Un équipement de
protection individuel (PPE) comme des gants,
masques et lunettes de sécurité doit étre
porté. La résine non polymérisée peut
provoquer des |ésions cutanées chez les
patients allergiques aux résines acryliques.
En cas de contact de la peau ou des yeux,
nettoyer abondamment avec du savon et de

I'eau. Eviter le contact du matériau non
polymérisé avec la peau, les muqueuses ou les
yeux. L'everStick non polymérisé peut provoquer
une irritation légére et provoquer exception-
nellement la sensibilité aux méthacrylates.
Utiliser des gants non poudrés. Polymériser
les restes d'everStick avant de les jeter.

Pour le Résumé des Caractéristiques de
Sécurité et des Performances Cliniques
(RCSPC) consultez la base de données EUDA-
MED https://ec.europa.eu/tools/eudamed)
ou contactez-nous a l'adresse Regulatory.
gce@gc.dental

Certains produits mentionnés dans le
présent mode d’emploi peuvent étre classés
comme dangereux selon le SGH. Penser a
vous familiariser avec les fiches de données
de sécurité disponibles sur:
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http://www.gceurope.com Vous contribuerez ainsi a améliorer la

et pour les Etats-Unis sécurité de ce produit.
http://www.gcamerica.com
Vous pouvez également les obtenir auprés Derniére mise & jour : 05/2023

de votre distributeur.

EFFETS INDESIRABLES - SIGNALEMENT:
Si vous avez connaissance d'un effet
indésirable, d'une réaction ou d'un événe-
ment similaire lié a l'utilisation de ce produit,
y compris ceux qui ne sont pas mentionnés
dans le présent mode d'emploi, veuillez les
signaler directement par le biais du systéme
de vigilance approprié, en sélectionnant
|'autorité compétente de votre pays
accessible par le lien suivant :
https://ec.europa.eu/growth/sectors/
medical-devices/contacts_en

ainsi qu‘a notre systéme de vigilance interne
:vigilance@gc.dental



Leggere attentamente le istruzioni prima
dell'uso.

COS'E’ everStickPERIO?

Il rinforzo in fibra di vetro everStickPERIO &
una combinazione di fibre di vetro e matrice
polimerica/resinosa porosa in formulazione
gel, ed & utilizzato in odontoiatria come
materiale di rinforzo. Il gel polimerico/
resinoso tiene unite in un fascio le singole
fibre di vetro, facilitandone in tal modo la
manipolazione. Il fascio di fibre & flessibile e
viscoso, caratteristiche che consentono al
materiale di fissarsi agevolmente e saldamen-
te ai denti. Il campo primario di impiego di
everStickPERIO & lo splintaggio dei denti.

Splintaggi parodontali tipo Maryland e
intracoronali

® Splintaggi palatali/linguali

¢ Splintaggi vestibolari

¢ Splintaggi occlusali

CONTROINDICAZIONI

In rari casi il prodotto pud causare sensibiliz-
zazione in alcuni pazienti. Ove si verificassero
simili reazioni, interrompere l'uso del prodotto
e consultare un medico.

COMPOSIZIONE
Rete in fibra di vetro di tipo e trattata con
silano, metacrilati, iniziatori, inibitori

ISTRUZIONI PER L'USO:

IMPORTANTE: le fibre everStickPERIO
devono essere posizionate in prossimita del
bordo incisale al fine di ridurre al minimo le

forze a cui sara soggetto lo splint. Inoltre, lo
splint non deve interferire con i contatti
occlusali, ad esempio, sulla superficie palatale
dei denti anteriori superiori.

Il bonding a punto con composito non offre
un fissaggio sufficiente tra lo splint in fibra di
vetro e la superficie del dente. Fissare lo splint
in fibra di vetro sui denti per tutta la lunghezza.

Quando si fissa il fascio di fibre alle superfici
dei denti, ricoprirlo con un sottile (0,5 mm)
strato di composito, comprendendo anche le
aree approssimali. Negli splintaggi intracoro-
nali, in corrispondenza del contatto occlusale,
lo spessore ideale dello strato di composito
distribuito sulla fibra di vetro & di circa 1-2 mm.
Per via dell'occlusione, gli splint nel settore
anteriore superiore non necessariamente
hanno spazio sufficiente sulla parete palatale
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per uno splintaggio. Di conseguenza, in
alternativa & opportuno considerare uno
splintaggio intracoronale con solco o
splintaggio tipo vestibolare.

Nel caso di splintaggio palatale/linguale nel
settore anteriore, & possibile utilizzare un
piccolo pezzo di fibra aggiuntiva per
controbilanciare le forze occlusali che
tendono ad allentare gli splintin fibra di vetro
nel settore dei canini. La fibra di vetro
aggiuntiva viene fissata alla superficie
vestibolare del canino e dell'incisivo laterale.

SPLINTAGGIO PARODONTALE NEL
SETTORE ANTERIORE

1.Misurazione e taglio delle fibre di vetro
Per preparare lo splintaggio con everStick-
PERIO, misurare la lunghezza di fibra

necessaria direttamente dall'arcata dentale
utilizzando, ad esempio, una sonda
parodontale o del filo interdentale. Aprire la
confezione di alluminio e, utilizzando delle
pinzette, estrarre un‘adeguata quantita di
fibre alloggiate nel silicone. Utilizzando
delle forbici affilate, tagliare la quantita
necessaria di fibra insieme al silicone. Nella
fase di preparazione dei denti su cui
eseguire il bonding, tenere la fibra di vetro
al riparo dalla luce, disponendola otto uno
schermo. Richiudere la bustina di alluminio
con |'apposito sigillo. Tra un utilizzo e I'altro,
conservare la confezione in frigorifero (ad
una temperatura di 2-8°C/35,6-46,4°F).

2.Pulizia delle superfici dei denti
Lo splint in fibra di vetro deve essere fissato
alle superfici dei denti per tutta la sua
lunghezza. Pulire lg superfici dei denti con

una pasta composta da pomice e acqua,
risciacquare e asciugare |'area con un getto
d‘aria. Inserire i cunei negli spazi appros-
simali dell’area di lavoro, in modo tale da
impedire che vengano ostruiti dal composito
e possano essere lasciati liberi per la pulizia.
Nel caso in cui si proceda in assenza di
cunei, prestare attenzione a non ostruire gli
spazi con il composito.

3.Mordenzatura delle superfici dei denti
Mordenzare completamente le superfici dei
denti e gli spazi interprossimali con dell'acido
ortofosforico nell'area dello splint, seguendo
le istruzioni fornite dal produttore.
E’ preferibile eseguire la mordenzatura su
un settore leggermente pit ampio del dovuto
piuttosto che su un settore troppo piccolo. |
tempi consigliati per la mordenzatura dello
smalto per le aree su cui effettuare lo



splintaggio variano da 45 a 60 secondi. Al
termine della mordenzatura, risciacquare
con acqua e asciugare perfettamente con
un getto d‘aria le superfici dei denti. Come
nel caso di tutti i restauri che utilizzano la
tecnica del bonding, & assolutamente
necessario mantenere asciutta l'area di
lavoro, pertanto si raccomanda caldamente
I'uso della diga di gomma.

4.Bonding delle superfici dei denti

Per legare i denti, utilizzare la tecnica del
bonding adesivo seguendo le istruzioni
fornite dal produttore. Applicare I'agente
adesivo sull'intera area da trattare. Eseguire
la fotopolimerizzazione dell’adesivo
seguendo le indicazioni fornite dal produttore.

5.Applicazione del composito flow
Applicare un sottile strato di composito flow

(ad esempio, G-zenial universal Flo) sulla
superficie dei denti ricoprendo tutta la
larghezza del fascio difibre. Coprire
accuratamente il settore del bonding con un
sottile strato (circa 0,5 mm) di composito,
comprendendo anche gli spazi approssi-
mali. Lasciare spazio sufficiente da
consentirne la pulizia. Non eseguire la
polimerizzazione del composito in questa fase.

6.Posizionamento e fotopolimerizzazione

delle fibre

Rimuovere la carta bianca di protezione e,
utilizzando delle pinzette, estrarre il fascio
di fibre dall'alloggiamento in silicone.
Eliminare eventuali residui di silicone dal
fascio difibre. Posizionare il fascio di fibre
sopra il composito flow non polimerizzato.
Cercare didisporlo il piti possibile in
posizione incisale nel settore anteriore.

Accertarsi che non sia in occlusione.
Posizionare dapprima un’estremita del fascio
di fibre premendola con lo strumento
StickSTEPPER (sterilizzare lo strumento
prima dell’uso). Tenendo in posizione la fibra,
eseguire con una lampada polimerizzante
una prepolimerizzazione, trattando un
dente per volta e calcolando un tempo di
esposizione di circa 5 secondi per dente.
Tenere al riparo dalla luce il resto della fibra
utilizzando uno strumento StickSTEPPER a
punta larga. Poiché la fibra & costituita da
materiale fotosensibile, si raccomanda di
orientare la lampada fotopolimerizzante

lontano dal fascio di fibre non polimerizzato.

Premere la fibra anche negli spazi appros-
simali. Accertarsi, tuttavia, che la fibra oil
composito non vadano a ostruire completa-
mente gli spazi interdentali.
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7. Ricopertura e finitura dello splint
Al termine della polimerizzazione preventiva,
procedere al rivestimento dell’intero splint
in fibra di vetro con un sottile strato di
composito. Notare che, nei settori su cui
viene eseguito uno splintaggio dentale,
& possibile rivestire il fascio di fibre con un
sottile strato (0,5 mm) di composito. A questo
punto fotopolimerizzare |'intero retainer per
40 secondi, trattando un dente o un'area di
polimerizzazione per volta. Fare attenzione
anon recidere la fibra in fase di finitura/
lucidatura dello splint.

SPLINTAGGIO PARODONTALE INTRA-
CORONALE DEI DENTI ANTERIORI E
POSTERIORI

Le fasi per eseguire uno splintaggio intracoro-
nale sono analoghe a quelle necessarie per lo
splintaggio tipo incollato, ad eccezione della

fase che prevede la preparazione di un solco
mesio-distale nei denti su cui eseguire lo
splintaggio.

1. Preparazione del solco
Preparare un solco per i denti su cui
eseguire lo splintaggio che abbia una
larghezza minima di 2 mm. Idealmente
dovrebbe trovarsi all’interno dello smalto, in
quanto quest’ultimo & in grado di offrire il
legame migliore. In corrispondenza del
contatto occlusale, lo spessore ottimale
dello strato di composito distribuito sulla
fibra & di 1-2 mm. Eseguire la bisellatura dei
margini del solco in modo da garantirne la
massima integrita e allargare la superficie di
smalto mordenzata per il bonding del
composito. Se possibile, posizionare i cunei
negli spazi approssimali in modo tale da
impedirne il riempimento con il composjto.

Nel caso in cui si proceda in assenza di
cunei, verificare che gli spazi interdentali
non siano stati ostruiti dal composito.

2.Misurazione e taglio delle fibre di vetro
Misurare la lunghezza di fibra da inserire nel
solco precedentemente preparato per lo
splintaggio con everStickPERIO, utilizzando,
ad esempio, una sonda parodontale o del
filo interdentale. Aprire la confezione di
alluminio e, utilizzando delle pinzette,
estrarre un‘adeguata quantita di fibre
alloggiate nel silicone. Utilizzando delle
forbici affilate, tagliare la quantita difibra
necessaria insieme al silicone. Nella fase di
preparazione dei denti su cui eseguire il
bonding, conservare la fibra di vetro dalla
luce. Richiudere la bustina di alluminio con
I'apposito sigillo. Tra un utilizzo e l'altro,
conservare la confezione in frigorifero (ad_



una temperatura di 2-8°C/35,6-46,4°F).

3.Mordenzatura dei denti
Mordenzare completamente il solco
precedentemente preparato con dellacido
ortofosforico seguendo le istruzioni fornite
dal produttore. Al termine della morden-
zatura, risciacquare con acqua e asciugare
perfettamente con un getto d‘aria le superfici
dei denti. Come nel caso di tutti i restauri
che utilizzano la tecnica del bonding, &
assolutamente necessario mantenere asciutta
il settore di lavoro, pertanto si raccomanda
caldamente l'uso della diga di gomma.

4.Bonding dei denti
Eseguire il bonding dell'area su cui sono
stati precedentemente preparati i solchi,
seguendo le istruzioni fornite dal produt-
tore dell’adesivo. Eseguire la fotopolimeriz-

zazione dell'agente adesivo seguendo le
indicazioni fornite dal produttore.

5.Applicazione del composito flow
Applicare un sottile strato di composito flow
(ad esempio, G-zenial Universal Flo) nel
solco precedentemente preparato. Fare
attenzione a non ostruire con il composito
gli spazi interdentali per la pulizia. Non
eseguire la fotopolimerizzazione del
composito in questa fase.

6.Posizionamento e fotopolimerizzazione
delle fibre di vetro
Rimuovere la carta bianca di protezione e,
utilizzando delle pinzette, estrarre le fibre
dall'alloggiamento in silicone. Eliminare
eventuali residui di silicone dal fascio di
fibre. Disporre il fascio in fibra di vetro sopra
il composito flow non polimerizzato.

N

Premere il fascio di fibre nel composito flow
con lo strumento StickCARRIER. Tenendo in
posizione la fibra, eseguire con una lampada
polimerizzante una prepolimerizzazione,
trattando un dente per volta e calcolando
un tempo di esposizione di circa 5 secondi
per dente. Durante la fotopolimerizzazione
conservare dalla luce il resto della fibra
utilizzando uno strumento StickSTEPPER a
punta larga. Poiché la fibra & costituita da
materiale fotosensibile, si raccomanda di
orientare la lampada fotopolimerizzante
lontano dal fascio di fibre non polimerizzato.

Ricopertura e rifinitura dello splint
Ricoprire lo splint e riempire il solco con uno
strato di composito di 1-2 mm. A questo
punto, polimerizzare l'intero splint per 40
secondi, trattando un dente o un settore di
polimerizzazione per volta. Regolare

31



32

I'occlusione ed eseguire la finitura dello
splint. Fare attenzione a non recidere la fibra
in fase di finitura/lucidatura dello splint.

CONSIGLI ERACCOMANDAZIONI

 Lafibra deve sempre essere ricoperta con
del composito.

o Utilizzare la diga di gomma per garantire un
settore di lavoro asciutto.

® Tentare sempre di manipolare le fibre
mediante appositi strumenti per evitare
contaminazioni, ad es. se si usano guanti
con polvere.

o Utilizzare uno strumento StickSTEPPER per
la polimerizzazione delle varie sezioni del
fascio difibre.

¢ Posizionare lo splint il piu possibile verso i
bordi incisali dei denti nel settore anteriore.

¢ Se, durante il posizionamento della fibra, si
dovesse notare che & troppo lunga, accorci-

arla con una fresa diamantata durante la fase
di finitura dello splint. Applicare una resina
metacrilica fotopolimerizzabile non caricata
e priva di solventi (ad esempio GC Modeling
Liquid) sulla superficie della fibra esposta,
soffiare la resina in uno strato sottile e
fotopolimerizzare. Coprire di nuovo
accuratamente la fibra con del composito.

e Evitare ditagliare le fibre durante la fase di
rifinitura.

* In corrispondenza del contatto occlusale, lo
spessore ideale dello strato di composito
distribuito sullo splint in fibra di vetro & di
circa 1-2 mm.

CONSERVAZIONE: | prodotti everStick devono
sempre essere conservati in frigorifero
(2-8°C/35,6-46,4°F). Inoltre, vanno tenuti al riparo
dalla luce nell’apposita confezione di alluminio
che dovra essere nugvamente sigillata dopo

|'uso. Le temperature elevate e l'esposizione
alla luce intensa potrebbero ridurre la durata
dei prodotti everStick.

Prima dell’applicazione, togliere i prodotti dal
frigorifero e aprire la confezione di alluminio
che, tuttavia, dovra essere tenuta lontano
dalla luce intensa, sia essa naturale o artificiale.
Estrarre solo la lunghezza di fibre da tagliare,
lasciando il resto all'interno della confezione di
alluminio al riparo dalla luce. Subito dopo avere
tagliato una lunghezza sufficiente per la costruzio-
ne in fibra, sigillare nuovamente con curala
confezione di alluminio e riporla in frigorifero.

AVVERTENZE: In alcuni soggetti, le resine non
polimerizzate possono causare sensibilizzazione
cutanea agli acrilati. Nel caso in cui la pelle
venisse a contatto con la resina, lavare abbonda-
ntemente con acqua e sapone. Evitare che il
materiale non polimerizzato venga a contatto



con la pelle, la membrana mucosa o gli occhi.
Il prodotto everStick non polimerizzato
potrebbe avere un effetto lievemente irritante
e, inrari casi, portare ad una sensibilizzazione
verso i metacrilati. Con i materiali everStick si
raccomanda l'uso di guanti senza polvere.
Polimerizzare eventuali residui di everStick
prima di procedere al loro smaltimento.

CONFEZIONI

everStick Intro

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
1x StickREFIX D strumento in silicone

everStick COMBI

8cm everStickC&B; 8cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET; 5x everStickPOST @ 1,2;
1x StickSTEPPER strumento manuale;

1x StickREFIX D strumento in silicone

everStick Starter Kit

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
30 cm? everStickNET; 5 x everStickPOST
@1,2; 6 ml GC Modeling Liquid bottle; 2 ml
G-zenial Universal Flo in siringa; 20 punte di
erogazione, 1 copercho fotoprotettori; 1x
StickREFIX D strumento in silicone;

1x StickSTEPPER; 1x StickCARRIER

Ricambi
2 fasci di fibre da 12 cm; 1 fascio di fibre 8 cm

NOTA BENE: Indossare sempre dispositivi di
protezione individuale quali guanti, maschere
facciali e occhiali di protezione. Dal punto di
vista clinico, everStick deve essere utilizzato
con cautela ed & necessario avvertire il paziente
di non raschiare la superficie da trattare per

evitare |'esposizione difibre con potere irritante.

Se la superficie del fascio di fibre risulta

asciutta, ma & completamente piegabile e non
polimerizzata, I'aggiunta di una goccia di
resina metacrilica fotopolimerizzabile non
caricata e priva di solventi (ad es. GC
Modeling Liquid) restituira la flessibilita/
lavorabilita del materiale.

La polimerizzazione pud essere osservata
come macchie bianche sulla zona della
piegatura quando si piega il fascio di fibre

Le fibre everStick non raggiungono le loro
totali potenzialita subito dopo i 40 secondi di
irradiazione. La polimerizzazione viene
ottenuta nelle successive 24 ore.

Gli strumenti manuali StickSTEPPER,
StickCARRIER e gli strumenti in silicone
StickREFIX D, StickREFIX L devono essere
sterilizzati prima dell'uso.

Per il riepilogo della sicurezza e delle
prestazioni cliniche (SSCP), consultare il
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database EUDAMED (https://ec.europa.eu/
tools/eudamed) o contattarci all'indirizzo
Regulatory.gce@gc.dental

Alcuni prodotti a cui si fa riferimento nelle
istruzioni per I'uso possono essere classificati
come pericolosi secondo il GHS. Fare sempre
riferimento alle schede di sicurezza disponibili
sul sito: http://www.gceurope.com

o per le Americhe http://www.gcamerica.com
Possono anche essere richieste al fornitore
locale.

EFFETTI INDESIDERATI - SEGNALAZIONE:
Se siviene a conoscenza di qualsiasi tipo di
effetto indesiderato, reazione o eventi simili
derivanti dall’'uso di questo prodotto,
compresi quelli non elencati in queste
istruzioni per I'uso, segnalalarli direttamente
attraverso il sistema di vigilanza pertinente,
selezionando |'autorita competente del tuo

paese accessibile al seguente link:
https://ec.europa.eu/growth/sectors/
medical-devices/contacts_en

nonché al nostro sistema di vigilanza interna:
vigilance@gc.dental

In questo modo contribuirai a migliorare la
sicurezza di questo prodotto.

Ultima revisione : 05/2023



Antes de utilizar, lea cuidadosamente las
instrucciones de uso.

¢QUE ES everStickPERIO?

La fibra de refuerzo everStickPERIO es una
combinacién de fibras de vidrio y una matriz
de gel resina porosa / polimero para uso en
odontologia como material de refuerzo. El gel
de polimero/resina mantiene unidas las fibras
de vidrio individuales lo que facilita su manejo.
El aglutinamiento de fibras es flexible y
viscoso, lo cual permite una adhesién alos
dientes facil y fiable.

La principal aplicacién para las fibras de refuerzo
everStickPERIO es la ferulizacién de dientes.

Ferulizaciones retenedoras de superficie
periodontales e intra-coronales

e Ferulizacion lingual/palatinal

* Ferulizacién labial

* Ferulizacién oclusal

CONTRAINDICACIONES:

En raras ocasiones el producto puede causar
sensibilidad en algunas personas. Si cualquiera
de estas reacciones sucedieran hay que
interrumpir el uso del producto y consultar a
un médico.

COMPOSICION
Malla de fibra de vidrio tipo e tratada con
silano, metacrilatos, iniciadores, inhibidores

INSTRUCIONES DE USO:
IMPORTANTE: Las fibras everStickPERIO
deben estar posicionadas lo méas cerca posible

al borde incisal para minimizar las fuerzas de
sujecion que produciré la férula. La férula
tampoco debe interferir con el contacto
oclusal por ej. en la superficie palatina de los
dientes anteriores superiores.

Un punto de fijaciéon con composite no
proporciona una adhesién suficiente entre la
fibra de la férulay la superficie del diente. Una
en toda su longitud la fibra de la férula a los
dientes.

Cubra la fibra con una fina capa (0,5 mm) de
composite, cuando la estemos uniendo a la
superficie de los dientes, incluyendo las areas
proximales. El grosor 6ptimo de la capa de
composite encima de la fibra en el contacto
oclusal e intra-coronal de las férulas es
aproximadamente de 1-2 mm.
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Las ferulizaciones en el drea anterior superior
no necesariamente tienen hueco en la posicion
palatina para ferulizaciones retenedoras de
superficie, debido a la oclusién. Consecuente-
mente debe ser considerado el realizar una
ranura intra-coronal o una ferulizacién
retenedora de superficie labial.

En ferulizaciones de areas anteriores linguales
/ palatinales puede utilizarse una pequefa
fibra adicional para compensar las fuerzas
oclusales que tienen tendencia a aflojar las
fibras de la ferulizacion en la zona de los
dientes caninos. La fibra adicional se afiade a
la superficie labial del canino y a la lateral del
incisivo.

FERULIZACION PERIODONTAL RETENE-
DORA DE SUPERFICIE EN EL AREA
ANTERIOR

1.Miday corte la fibra

Mida la longitud de fibra everStickPERIO
necesaria desde el arco dental utilizando,
por ejemplo, una sonda periodontal o hilo
dental. Abra la bolsa de aluminio y utilice
unas pinzas para sacar del revestimiento de
silicona la cantidad de fibras necesarias.
Utilice unas tijeras afiladas para cortar junto
con lasilicona la longitud necesaria de
fibras. Proteja la fibra de la luz colocandola
bajo una tapa durante la preparacion de los
dientes para la adhesiéon. Cierre la bolsa de

papel de aluminio con su etiqueta adhesiva.

Conserve la bolsa en la nevera (a una
temperatura de 2-8°C/35,6-46,4°F) cuando
ya no la necesite.

2.Limpie las superficies del diente
La longitud total de la fibra de ferulizacién
debe ser unida a la superficie del diente.
Limpie la superficie del diente con pasta de

piedra pémezy agua, aclare y seque con aire
la zona. Coloque tantas cufias como sean
necesarias en los espacios proximales, para
que estas zonas puedan ser limpiadas y no
se llenen de composite. Si esta trabajando
sin cufias, tenga cuidado de no obstruir
estos espacios con composite (vea punto 5).
3.Grabe las superficies de los dientes
Grabe minuciosamente en las dreas de
ferulizacién las superficies del diente y los
espacios interproximales con acido
ortofosférico, siguiendo las instrucciones
del fabricante del agente de adhesién.
Grabe preferentemente una zona mayor de
la necesaria, mejor que demasiado pequefia.
El tiempo recomendado para el grabado
del esmalte para el drea de la superficie
retenedora es de 45 a 60 segundos. Aclare
con aguay seque minuciosamente con aire
la superficie del diente después del grabado.



Como en todas las restauraciones de
adhesién es absolutamente necesario
mantener seco el campo quirdrgico y muy
recomendable aislarlo con un dique de goma.

4.Unién a las superficies de los dientes
Use la técnica del adhesivo de unién para la
adhesién a los dientes siguiendo las
instrucciones del fabricante del agente de
adhesién. Aplique el agente de adhesion en
toda la superficie de unién. Fotopolimerice
con luz el agente de adhesién siguiendo las
instrucciones del fabricante.

5.Aplique composite fluido
Aplique una fina capa de composite fluido
(por ejemplo, G-zenial Universal Flo) en toda
la superficie de los dientes cubriendo toda
la anchura de las fibras. Cubra cuidadosa-
mente el drea de adhesién con una fina capa

(unos 0.5 mm) de composite incluyendo los
espacios proximales. Deje espacio suficiente
para la limpieza de los espacios proximales.
No fotopolimerice el composite durante
esta fase.

6.Posicione y fotopolimerice la fibra
Retire el papel protector blanco y utilice unas
pinzas para extraer la fibra del soporte de
silicona. Quite cualquier resto de silicona de
la fibra. Coloque la fibra sobre el composite
fluido sin fotopolimerizar. Trate de colocar la
fibra en el drea anterior hacia incisal tanto
como le sea posible. Asegurese de que no
estaré en oclusién.
Posicione primero desde un extremo de la
fibra presionando con el instrumento
StickSTEPPER (esterilice el instrumento antes
de cada uso). Realice el prepolimerizado de

~N

la fibra en este lugar, un diente cada vez,
alrededor de cinco segundos con una
lampara de polimerizacién. La punta ancha
del instrumento StickSTEPPER protege al
resto de la fibra de la luz. Como la fibra esta
fabricada de un material conductor de la
luz, se recomienda mantener alejada la luz
directa de las fibras sin fraguar. Presione la
fibra también en los espacios interproximales.
Asegurese de que las aberturas no quedan

blogueadas ni con la fibra ni con el composite.

. Cubra y finalice la ferulizacién

Después del prepolimerizado, cubra toda la
fibra de ferulizacion con una fina capa de
composite. Notese que en el drea de la
superficie retenedora la fibra debe ser
cubierta con una fina capa (0.5 mm) de
composite. A continuacién fotopolimerice
toda la superficie retenedora durante 40
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segundos, un diente o toda la zona
fotopolimerizable a la vez. Tener precaucién
de no cortar la fibra en el acabado/pulido
de la ferulizacion.

FERULIZACIONES PERIODONTALES INTRA
-CORONALES DE DIENTES ANTERIORES Y
POSTERIORES

Los pasos para la ferulizacion intracoronal son
los mismos que para la ferulizacién para una
superficie retenedora excepto por la
preparacién de una ranura, mesial a distal,

en los dientes que van a ser retenidos.

1.Prepare la ranura para los dientes
Prepare una ranura para los dientes que van
a ser ferulizados con una anchura minima de
2mm. I[dealmente debe permanecer dentro
del esmalte para proporcionar una unién
mayor. En el contacto oclusal, el grosor

6ptimo de la capa de composite por encima
de lafibra es de 1-2 mm. Los margenes de
las hendiduras deben ser biselados para
asegurar la mejor integridad de los margenes
y ampliar la superficie de grabado del
esmalte para la unién del composite. Si es
posible coloque curias en los espacios
interproximales, para evitar que las troneras
se cubran con composite. Si usted esta
trabajando sin cufas, asegurese que las
troneras queden libres de composite.

2.Miday corte la fibra

Mida la longitud de la fibra necesaria para
preparar una férula de everStickPERIO para
la ranura que hemos preparado utilizando
por ejemplo una sonda periodontal o hilo
dental. Abra la bolsa de aluminio y utilice
unas pinzas para extraer la cantidad apropiada
de fibra embebida en la silicona. Utilizando

unas tijeras afiladas corte la longitud
necesaria de la fibra junto con la silicona.
Proteja la fibra de la luz colocandola bajo
una tapa durante la preparacién de los
dientes para la adhesion. Cierre la bolsa de
aluminio ajustando su etiqueta adhesiva.
Cuando ya no se necesite, mantenga la
bolsa en la nevera (a una temperatura de
2-8°C/35,6-46,4°F).

3.Grabe los dientes
Grabe minuciosamente la hendidura
preparada con 4cido ortofosférico siguiendo
las instrucciones del fabricante del agente
de adhesién. Aclare con agua y seque
minuciosamente con aire la superficie del
diente después del grabado. Como con
todas las restauraciones de adhesién es
absolutamente necesario mantener seco el
campo quirdrgico siendo altamente



recomendable el uso de un dique de goma.

4.Adhesién a los dientes
Realice la adhesion en el drea de la hendidura
preparada siguiendo las instrucciones del
fabricante del agente de adhesion.
Fotopolimerice el agente de adhesién tal
como indica el fabricante.

5.Aplique composite fluido
Aplique una fina capa de composite fluido
(por ejemplo, G-aenial Universal Flo) en el
interior de la hendidura preparada. Tenga
precaucion de no bloquear las troneras con
composite. No fotopolimerice el composite
durante esta fase.

6.Posicione y fotopolimerice la fibra
Retire el papel blanco protector y utilice
unas pinzas para extraer la fibra del molde

de silicona. Retire cualquier resto de silicona
de la fibra. Coloque la fibra en el interior de
la hendidura por encima del composite
fluido sin fotopolimerizar.

Presione la fibra en el interior del composite
fluido con el instrumento Stick CARRIER.
Prefotopolimerice la fibra en esta posicién,
un diente cada vez, alrededor de cinco
segundos, con una lampara de fotopolime-
rizacién. Durante el fotopolimerizado utilice
el instrumento con el extremo de punta
ancha StickSTEPPER para proteger al resto
de la fibra de la luz. Como la fibra esta
fabricada de un material conductor de la
luz, se recomienda dirigir la luz de la
lampara lejos de las fibras sin fotopolimeri-
zar.

7. Cubray finalice la férula
Cubra la férulay rellene los surcos con una
capa de 1-2 mm de composite. Entonces
fotopolimerice toda la ferulizacién durante
40 segundos, un diente o una pequefia zona
cada vez. Ajuste la oclusion y termine la
ferulizacién. Tenga cuidado de no cortar la
fibra cuando esté en el acabado/pulido de
la ferulizacion.

CONSEJOS Y RECOMENDACIONES

 Lafibra debe estar siempre cubierta de
composite.

® Use aislamiento con dique de goma para
asegurar que el campo quirlrgico esté
seco.

* Trate siempre de manejar las fibras con el
instrumental para evitar contaminaciones ej.
guantes.

® Use el instrumento StickSTEPPER para
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fotopolimerizar la fibra por partes.
® Posicione la férula tan cerca como sea
posible de los bordes incisales de los
dientes en la zona anterior.
Si después de colocar la fibra comprueba
que es demasiado larga, cértela con una
fresa de diamante durante la fase de
acabado de la férula. Aplique una resina de
metacrilato sin relleno y sin disolventes
fotopolimerizable (por ejemplo, GC
Modeling Liquid) a la superficie de la fibra
expuesta, sople la resina hasta obtener una
capa fina y fotopolimerice. Cubra de nuevo,
cuidadosamente, la fibra con composite.
Evite cortar las fibras durante la fase de
acabado.
En el 4rea de contacto oclusal, el grosor
6ptimo de la capa de composite por
encima de la fibra es de aproximadamente
1-2mm.

ALMACENAMIENTO: Los productos
everStick deben siempre ser almacenados en
nevera (2-8°C/35,6-46,4°F). Ademés, los
productos deben de ser protegidos de la luzy
conservarlos después de cada uso en su bolsa
de aluminio bien cerrada. Una temperatura
elevada y una exposicién a la luz pueden

disminuir la vida util de los productos everStick.

Antes de su utilizacién, los productos son
sacados fuera de la nevera y de la bolsa de
aluminio, pero deben mantenerse lejos de la
luz solar o luz artificial. Mientras cortamos la
fibra, el resto debe mantenerse dentro de la
bolsa de aluminio protegidos de la luz.
Inmediatamente después de cortar la suficiente
longitud para la construccién de lafibra, la
bolsa debe ser cuidadosamente cerraday
guardada en la nevera.

ENVASES

everStick Intro

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
1x StickREFIX D instrumento de silicona

everStick COMBI

8cm everStickC&B; 8cm everStickPERIO;
30cm? everStickNET; 5x everStickPOST @ 1.2;
1x StickSTEPPER instrumento de mano;

1x StickREFIX D instrumento de silicona

everStick Starter Kit

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
30cm? everStickNET; 5 x everStickPOST

@ 1.2; 6 ml GC Modeling Liquid bottle;

2 ml G-zenial Universal Flo syringe; 20 puntas
dispensadoras, 1 tapa protectora de luz;

1x StickREFIX D instrumento silicona;

1x StickSTEPPER;

1x Stick CARRIER



Reposiciones
2x 12 cm haz de fibra
1x8 cm haz de fibra

NOTA: everStick debe de ser utilizado
clinicamente con precaucion y el paciente
debe ser informado para no erosionar la
superficie y evitar asi la exposicién a las fibras,
ya que puede causar irritacion.

Sila superficie del haz de fibras se encuentra
seca, pero es totalmente flexible y no esta
polimerizada, afadir una gota de una resina
de metacrilato sin rellenos y sin disolventes
(por ejemplo, GC Modeling Liquid) devolvera
la flexibilidad/manejabilidad del material.

La polimerizacién se puede observar como
manchas blancas en el 4rea de flexién cuando
se dobla el haz.

Las fibras de everStick no alcanzan su total
resistencia inmediatamente después de la
fotopolimerizacién de 40 segundos. La
polimerizacién de las fibras todavia continuara
durante las siguientes 24 horas.

Los instrumentos de mano StickSTEPPER,
StickCARRIER e instrumentos de silicona
StickREFIX D, StickREFIX L deben ser
esterilizados antes de usar.

ADVERTENCIA: Siempre debe utilizarse un
equipo de proteccién personal (PPE) como
guantes, mascarillas y una proteccion
adecuada de los ojos. La resina sin polimerizar
puede causar sensibilizacién cuténea a los
acrilatos en algunas personas. Si su piel entra
en contacto con la resina, lavar inmediatamen-
te con aguay jabon. Evitar el contacto del
material sin polimerizar con la piel, membra-
nas mucosas u ojos. En raras ocasiones

everStick sin polimerizar puede tener un ligero
efecto irritante y producir una sensibilizacion a
metacrilatos. Se recomienda el uso de
guantes sin polvos para manipular los
materiales everStick. Polimerice everStick
antes de su eliminacién.

Para el Resumen de Seguridad y Rendimiento
Clinico (SSCP), consulte la base de datos
EUDAMED (https://ec.europa.eu/tools/
eudamed) o péngase en contacto con
nosotros en Regulatory.gce@gc.dental

Algunos de los productos mencionados en las
presentes instrucciones pueden clasificarse
como peligrosos segun GHS.

Siempre familiarizarse con las hojas de datos
de seguridad disponibles en:
http://www.gceurope.com

o para América
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También se pueden obtener de su proveedor.

EFECTOS NO DESEADOS - NOTIFICACION:
Si tiene conocimiento de cualquier tipo de
efecto no deseado, reaccién o sucesos
similares experimentados por el uso de este
producto, incluidos los que no figuran en
estas instrucciones de uso, notifiquelo
directamente a través del sistema de
vigilancia correspondiente, seleccionando la
autoridad competente de su pais accesible a
través del siguiente enlace:
https://ec.europa.eu/growth/sectors/
medical-devices/contacts_en

asi como a nuestro sistema de vigilancia
interno: vigilance@gc.dental

De esta manera contribuird a mejorar la
seguridad de este producto.



Lees voor gebruik zorgvuldig de gebruiks-
aanwijzing.

WAT IS everStickPERIO?
everStickPERIO-vezelversterking is een
combinatie van glasvezels en een poreuze
polymeer-adhesiefgelmatrix voor de toepassing
in de tandheelkunde als verstevigend materiaal.
De polymeer-kunstharsgel houdt de individuele
glasvezels in een bundel bijeen waardoor de
vezels makkelijker te hanteren zijn. De vezel-
bundel is flexibel en kleverig waardoor het
gemakkelijk en betrouwbare hecht aan tanden.
De belangrijkste applicatie voor everStickPERIO-
vezelversterking is het spalken van tanden.

Periodontale adhesieve en intracoronale spalken
e Linguale/palatale spalken

o Labiale spalken

¢ Occlusale spalken

CONTRA-INDICATIES

In zeldzame gevallen kan het product
gevoeligheid veroorzaken bij sommige
mensen. Als een dergelijke reactie wordt
ervaren, staak het gebruik van het product en
verwijs naar een arts.

SAMENSTELLING
Silaan behandeld e-type glasvezel,
methacrylaten,initiators, remmers

GEBRUIKSAANWIZING

BELANGRIJK: De everStickPERIO-vezels
moeten dichtbij de incisale rand gepositioneerd
worden om de krachten waaraan de spalk
onderhevig is te minimaliseren. De spalk mag
ook geen occlusale contacten belemmeren,
bijvoorbeeld op het palatale oppervlak van de
bovenste voortanden.

Plaatselijke fixatie met een composiet biedt

niet voldoende hechting tussen vezelspalk en
het tandoppervlak. Fixeer de vezelspalk
adhesief aan de tanden over de gehele lengte.
Bedek de vezelbundel met een dun (0,5 mm)
laagje composiet, inclusief de approximale
gebieden als u de bundel adhesief fixeert aan
de tandoppervlakken. Op de occlusale delen
bij intracoronale spalken is de optimale dikte
van de composietlaag bovenop de vezel
ongeveer 1-2 mm.

Spalken in het bovenste anterieure gebied
hebben door de occlusie niet noodzakelijker-
wijs palatale ruimte voor een adhesiefspalk.
Om die reden moet men in overweging nemen
om een intracoronale gegroefde spalk of een
labiale adhesiefspalk te plaatsen.

In een linguale/palatale spalk in het anterieure
gebied kan men een korte extra vezel gebruiken
om de occlusale krachten te compenseren die
verantwoordelijk zijn voor het losser gaan
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zitten van de vezelspalken in de omgeving van
de hoektanden. De extra vezel wordt vastgezet
aan het labiale oppervlak van de hoektand en
laterale snijtand.

ADHESIEVE PERIODONTALE SPALK IN HET
ANTERIEURE GEBIED

1.Opmeten en knippen van de vezel

Meet met behulp van bijvoorbeeld een
periodontale sonde of tandfloss de lengte
op van de gebitsboog om een everStick-
PERIO-vezelspalk voor te bereiden. Open
de folieverpakking en gebruik een pincet
om de gewenste hoeveelheid met silicone
omhulde vezels er uit te halen. Gebruik een
scherpe schaar om de gewenste hoeveelheid
vezels samen met de silicone af te knippen.
Bescherm het afgeknipte stuk vezel tegen
licht door het tijdens het prepareren van de
te behandelen tanden te bedekken. Sluit de

folieverpakking goed af met de sticker.
Bewaar de verpakking tot gebruik in een
koelkast (bij een temperatuur van
2-8°C/35,6-46,4°F).

2.Reinigen van de tandoppervlakken
De vezelspalk moet over de gehele lengte
gefixeerd worden aan de tandoppervlak-
ken. Reinig de tandoppervlakken met een
pasta van puimsteen en water en blaas het
gebied droog. Plaats indien nodig wiggen
in de approximale ruimtes zodat de ruimtes
die gereinigd moeten kunnen worden niet
gevuld raken met composiet. Als u geen
gebruik maakt van wiggen let er dan op dat
deze ruimtes ook vrij moeten blijven van
composiet —zie punt 5.

3.Etsen van de tandoppervlakken
Ets de tandoppervlakken en de interproximale
ruimtes zorgvuldig met fosforzuur in het
gebied waar de vezelspalk wordt geplaatst

volgens de instructies van de fabrikant van
het adhesief. Ets liever een iets breder dan
een te smal gebied. De aanbevolen
glazuuretstijd voor adhesiefgebieden is 45
tot 60 seconden. Spoel na het etsen met
water en droog de tandoppervlakken
zorgvuldig met lucht. Voor alle adhesief
gefixeerde restauraties geldt dat een droog
werkgebied absoluut noodzakelijk is en
isolatie met behulp van een rubberdam
wordt ten zeerste aangeraden.

4.Hechting aan de tandoppervlakken
Gebruik de adhesieve hechtingstechniek
volgens de instructies van de fabrikant van
het adhesief. Breng het adhesief aan op het
gebied waar de adhesiefprocedure
plaatsvindt. Hard het adhesief uit met licht
zoals aangegeven door de fabrikant.

5.Aanbrengen van vloeibare composiet
Breng een dun laagje vloeibare composiet



aan (bijvoorbeeld G-aenial Universal Flo) op
het tandoppervlak over de gehele lengte
van de vezelbundel. Bedek het gebied waar
adhesief gefixeerd wordt voorzichtig met
een dun laagje (ongeveer 0,5 mm) composiet,
inclusief de approximale ruimtes. Laat
voldoende ruimte vrij om de approximale
ruimtes te reinigen. Hard in dit stadium de
vloeibare composiet nog niet uit.
6.Positioneren en uitharden van de vezel
met licht
Verwijder het witte beschermingspapier en
gebruik een pincet om de vezel uit de
siliconengleuf te pakken. Verwijder eventuele
restjes silicone van de vezelbundel. Plaats de
vezelbundel bovenop de vloeibare composiet.
Indien nodig kunt u ervoor kiezen om de
vezelbundel met een extra dun laagje (0,5
mm) composiet te bedekken. Probeer om
de vezel zo incisaal mogelijk in het anteri-

eure gebied te plaatsen. Zorg ervoor dat
het de occlusie niet hindert.
U kunt eerst één kant van de vezelbundel in
positie brengen door deze aan te drukken
met behulp van het StickSTEPPER-instrument
(steriliseer het instrument voor gebruik).
Houd de vezel op zijn plaats en hard deze
alvast uit, tand voor tand, gedurende
ongeveer 5 seconden met een lichtuitharder.
Gebruik het brede StickSTEPPER-instrument
om de rest van de vezel tijdens het uitharden
te beschermen tegen licht. Het is aan te
raden om het uithardende licht uit de buurt
te houden van de niet-uitgeharde vezelbun-
del omdat de vezel is gemaakt van
lichtgeleidend materiaal. Druk de vezel ook
in de approximale ruimtes. Zorg ervoor dat
de tandvleesopeningen niet geblokkeerd
raken met vezels en composiet.
7.Bedekken en afwerken van de spalk

Bedek de gehele spalk met een dun laagje
composiet na de eerste keer uitharden.
Houd er rekening mee dat de vezelbundel
in adhesiefgebieden gecoat kan worden
met een dun laagje (0,5 mm) composiet.
Hard de gehele spalk vervolgens uit
gedurende 40 seconden per tand. Let op
dat u niet in de vezel snijdt als u de spalk
afwerkt en polijst.

INTRACORONALE PERIODONTALE SPALK
VAN ANTERIEURE EN POSTERIEURE TANDEN
De stappen voor de vervaardiging van de
intracoronale spalk zijn dezelfde als voor de
adhesieve spalk, met uitzondering van de
preparatie van een van mesiaal naar distaal
lopende groef in de tanden die gespalkt
moeten worden.
1.Prepareer de groef voor de tanden
Prepareer een groef voor de tanden die
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gespalkt moeten worden met een mini-
mumbreedte van 2 mm. Idealiter bevindt
deze zich in het glazuur omdat dit de beste
hechting biedt. Op de delen van occlusaal
contact bedraagt de optimale dikte van de
composietlaag bovenop de vezel 1-2 mm.
De randen van de groef moeten gebeveld
worden omdat dit de beste marginale
integriteit biedt en het geétste glazuurop-
pervlak zal vergroten voor de composiet-
hechting. Plaats indien mogelijk wiggen in
de approximale ruimtes zodat de tandvlees-
openingen niet gevuld raken met composiet.
Als u geen gebruik maakt van wiggen let er
dan op dat deze ruimtes ook vrij moeten
blijven van composiet.

2.0pmeten en knippen van de vezel

Meet met behulp van bijvoorbeeld een
periodontale sonde of tandfloss de gewenste
lengte op van de vezel die nodig is om een

everStickPERIO-vezelspalk voor de
geprepareerde groef te maken. Open de
folieverpakking en gebruik een pincet om de
gewenste hoeveelheid met silicone omhulde
vezels er uit te halen. Gebruik een scherpe
schaar om de gewenste hoeveelheid vezels
samen met de silicone af te knippen. Bescherm
het afgeknipte stuk vezel tegen licht door het
tijdens het prepareren van de te behandelen
tanden te bedekken. Sluit de folieverpakking
goed af met de sticker. Bewaar de verpakking
tot gebruik in een koelkast (bij een tempera-
tuur van 2-8°C/35,6-46,4°F).

3.Etsen van de tanden

Ets de geprepareerde groef zorgvuldig met
fosforzuur volgens de instructies van de
fabrikant van het adhesief. Spoel na het
etsen met water en droog de tandopper-
vlakken zorgvuldig met lucht. Voor alle
adhesief gefixeerde restauraties geldt dat

4.
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een droog werkgebied absoluut noodzakelijk
is en isolatie met behulp van een rubber-
dam wordt ten zeerste aangeraden.

Hechting aan de tanden

Behandel de geprepareerde groef volgens
de instructies van de fabrikant van het adhe-
sief. Hard het adhesief uit met licht zoals
aangegeven door de fabrikant.

.Aanbrengen van vloeibare composiet

Breng een dun laagje vloeibare composiet
aan (bijvoorbeeld G-aenial Universal Flo) in
de geprepareerde groef. Let op dat u de
tandvleesopeningen niet blokkeert met
composiet. Hard het composiet in dit
stadium nog niet uit.

Positioneren en uitharden van de vezels
met licht

Verwijder het witte beschermingspapier en
gebruik een pincet om de vezel uit de
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siliconengleuf te pakken. Verwijder eventuele
restjes silicone van de vezelbundel. Plaats de
vezelbundel bovenop de vloeibare composiet.
Plaats de vezelbundel in de groef bovenop de
nog niet uitgeharde vloeibare composiet.

Druk de vezel in het vloeibare composiet met
behulp van het Stick CARRIER-instrument.
Houd de vezel op zijn plaats en hard deze uit,
tand voor tand, gedurende ongeveer

5 seconden met een lichtuitharder. Gebruik het
brede StickSTEPPER-instrument om de rest
van de vezel tijdens het uitharden te bescher-
men tegen licht. Het is aan te raden om het
uithardende licht uit de buurt te houden van de
niet-uitgeharde vezelbundel omdat de vezel is
gemaakt van lichtgeleidend materiaal.

. Bedekken en afwerken van de spalk

Bedek de spalk en vul de groef met een
composietlaag van 1-2 mm. Hard de gehele
spalk vervolgens uit gedurende 40 seconden;

behandel één tand per keer of behandel
steeds het gebiedsbereik van de lichtuithar-
der per keer. Pas de occlusie aan en werk de
spalk af. Let op dat u niet in de vezel snijdt
als u de spalk afwerkt en polijst.

TIPS EN AANBEVELINGEN

* De vezel moet altijd geheel bedekt zijn met
composiet.

Gebruik rubberdam om een droog werkveld
te verkrijgen.

Pak de vezels altijd beet met een instrument
om contaminatie te voorkomen, zoals
bijvoorbeeld gepoederde handschoenen.
Gebruik het STEPPER-instrument voor
sectionele uitharding van de vezelbundel.
Positioneer de spalk zo dicht mogelijk bij de
incisale randen van de tanden in het
anterieure gebied.

¢ Als una het plaatsen van de vezel bemerkt

dat deze te lang is, maak deze dan tijdens
de afwerkfase van de spalk korter met
behulp van een diamantboor. Breng een
lichtuithardende ongevulde en oplosmiddel-
vrije methacrylaathars (b.v. GC Modeling
Liquid) aan op het blootliggende vezel-
oppervlak, blaas de kunsthars in een dunne
laag en hard uit met licht. Bedek de vezel
opnieuw zorgvuldig met composiet.

® Snij tijdens de afwerkfase niet in de vezels.

* In het occlusale contactgebied is de
optimale dikte van de composietlaag
bovenop de vezelspalk ongeveer 1-2 mm.

BEWAREN: everStick-producten moeten altijd
bewaard worden in een koelkast (2-8°C/35,6-
46,4°F). Daarnaast moeten de producten
beschermd worden tegen licht door de
producten na gebruik te verpakken in een
verzegelde folieverpakking. Hoge temperatu-
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ren en blootstelling aan fel licht kan de
levensduur van everStick-producten bekorten.
Voor toepassing dienen de producten uit de
koelkast gehaald te worden en de folieverpak-
king geopend te worden. De producten
mogen echter niet blootgesteld worden aan
fel daglicht of kunstlicht. Als men de vezelbun-
del op maat knipt, dient de rest van de
vezelbundel beschermd te worden tegen licht
en in de folieverpakking bewaard te worden.
Direct nadat de benodigde hoeveelheid is
afgeknipt voor gebruik van de vezelconstruc-
tie dient de folieverpakking zorgvuldig
verzegeld te worden en teruggelegd te
worden in de koelkast.

VERPAKKINGEN:

everStick INTRO

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

everStick COMBI
8cm everStickC&B; 8cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET; 5x everStickPOST @ 1.2;

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

everStick STARTER KIT

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

2 ml G-zenial Universal Flo spuitje;

20 doseertips, 1 lichtafschermdopje;

1x StickREFIX D silicone instrument;

1x StickSTEPPER; 1x StickCARRIER

Refills
2 x 12 cm vezel bundels
1 x 8 cm vezel bundels

OPMERKING: everStick dient klinisch
voorzichtig gebruikt te worden en de patiént
moet gewaarschuwd worden om de boven-
laag van de oppervlakken niet af te schuren
om blootstelling aan irriterende vezels te
voorkomen.

Als het oppervlak van de vezelbundel droog
aanvoelt, maar het is volledig buigbaar en niet
gepolymeriseerd, zal het toevoegen van een
druppel van een lichtuithardende ongevulde
en oplosmiddelvrije methacrylaathars

(b.v. GC Modeling Liquid) de flexibiliteit/
verwerkbaarheid van het materiaal terugkeren.
Uitharding kan worden geconstateerd in de
vorm van witte plekken op het buigpunt
tijdens het buigen van de bundel.

De everStick vezels verkrijgen nog niet de
volle sterkte na 40 seconden licht uitharding.
De polymerisatie van de vezels gaat nog 24
uur door.



StickSTEPPER, StickCARRIER handinstrumenten
en StickREFIX D, StickREFIX L silicone
instrumenten moeten voor gebruik gesterili-
seerd worden.

WAARSCHUWING: Draag altijd persoonlijke
beschermingsmiddelen zoals handschoenen,
mondmaskers en beschermbrillen. Niet-gepo-
lymeriseerde adhesief kan bij sommige mensen
huidovergevoeligheid voor acrylaat veroorza-
ken. Als uw huid in contact is gekomen met
adhesief, was deze dan grondig met zeep en
water. Vermijd contact van niet-uitgehard
materiaal met huid, slijmvliezen of ogen.
Niet-gepolymeriseerde everStick kan lichte
irritaties opwekken en kan in zeldzame gevallen
leiden tot overgevoeligheid voor methacryla-
ten. Het gebruik van poedervrije handschoenen
wordt aanbevolen als men werkt met everStick-
materialen. Polymeriseer everStick alvorens het
aan te bieden voor afvalverwerking.

Zie voor de samenvatting van de veiligheid en
de klinische prestaties (SSCP) de EUDAMED-
databank (https://ec.europa.eu/tools/
eudamed) of neem contact met ons op via
Regulatory.gce@gc.dental

Sommige producten waarnaar wordt
verwezen in de huidige gebruiksaanwijzing
kunnen worden geclassificeerd als gevaarlijk
volgens GHS.

Maak u vertrouwd met de veiligheidsinforma-
tiebladen beschikbaar op:
http://www.gceurope.com of voor Amerika
http://www.gcamerica.com Zij kunnen ook
worden verkregen bij uw leverancier.

ONGEWENSTE EFFECTEN - MELDING:
Als u zich bewust wordt van enig ongewenst
effect, reactie of soortgelijke gebeurtenissen

die u ondervindt door het gebruik van dit
product, inclusief die welke niet in deze
gebruiksaanwijzing worden genoemd, meld
deze dan direct via het relevante meldsys-
teem, door de juiste autoriteit van uw land te
selecteren die toegankelijk is via de volgende
link: https://ec.europa.eu/growth/sectors/
medical-devices/contacts_en

en aan ons interne meldsysteem:
vigilance@gc.dental

Op deze manier draagt u bij aan de verbete-
ring van de veiligheid van dit product.

Laatste revisie: 05/2023
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Inden brug ber brugsvejledningen laeses
grundigt.

HVAD ER everStickPERIO?

everStickPERIO fiberforsteerkning er en
kombination af glasfibre og en permeabel
polymer/resin gel matrix til brug i tandlaegear-
bejde som et forstaerkningsmateriale.
Polymer/resin gelen holder de enkelte
glasfibre sammen i et bundt, hvilket letter
handteringen af fiberbundtet. Fiberbundtet er
fleksibelt og kleebrigt, hvilket ger det let og
sikkert at bonde til teender.

Primaere applikationsomrader for everStickPE-
RIO fiberforstaerkning ved splinting af teender

Parodontal overfladeretinerede og intra-
koronale splintinger.
 Linguale/palatinale splintinger

e Labiale splintinger
o Okklusale splintinger

KONTRAINDIKATIONER:

I sjeeldne tilfeelde kan produktet forarsage
overfglsomhedsreaktioner. Hvis dette viser sig
tilfeeldet stoppes brugen af produktet og der
henvises til leegen.

OPBYGNING
Silanbehandlet e-type glasfiberomslutning
eller net,metacrylater, initiatorer, inhibitorer

BRUGSANVISNING

VIGTIGT: everStickPERIO fibre ber placeres sa
incisalt som muligt for at minimere de kraefter
splintingen vil blive udsat for. Splintingen ber
heller ikke interferere med okklusale kontakter
fx palatinalt anteriort i OK.

Bond fibersplintingen til teenderne i hele dens
laengde.Punktvis fiksering med komposit giver
ikke tilstraekkelig bonding mellem fibersplin-
tingen og tandoverfladen.

Deek fiberbundtet med et tyndt lag (0,5 mm)
komposit inkl. approksimale omrader, nar der
bondes til tandoverfladerne. Ved okklusal
kontakt i intra-koronale splintinger er den
optimale tykkelse af kompositlaget ovenpa
fiberen ca. 1-2 mm.

Ved splintinger palatinalt i overkeebens anteriore
region er der ikke altid den nedvendige plads
til en overfladeretineret splinting pga okklusion/
artikulation. Derfor ma det overvejes at lave
en preepareret intra-koronal splinting eller en
facial overfladeretineret splinting.

Ved en anterior palatinal/lingual splinting kan
en kort ekstra fiber anvendes til at opveje de



okklusale kreefter, der har tendens til at lzsne
fiber splintingen i hjernetandsregionen. En
ekstra fiber er feestnet facialt til hjernetanden
og laterale incisiv.

OVERFLADERETINERET PARODONTAL

SPLINTING ANTERIORT

1.Udmaling og afklipning af fiberen
Udmal med fx. pochedybdemaler eller
tandtrad, hvor meget fiber der skal bruges
til en everStickPERIO splinting ved at male i
munden pa tandbuen. Abn foliepakken og
brug et pincet til at treekke netop den
nedvendige laeengde silikoneskinne ud af
pakken. Afklip den gnskede leengde fiber
ved at klippe gennem silikoneskinnen med
en skarp og ren saks. Beskyt det afklippede
fiberstykke mod lys, mens forbehandling af
de teender, der skal bondes pa. Luk
folieposen teet med dens sticker. Opbevar

pakken i keleskab (ved en temperatur pa
2-8°C/35,6-46,4°F), nar den ikke er i brug.

2.Rengering af teenderne

Hele lzengden af fibersplintingen skal bondes
til tandoverfladerne. Renger de flader, der skal
bondes til, med pimpsten og vand, skyl med
vand og luftter omradet. Placer efter behov
kiler approksimalt, for at undga, at skyllerum-
mene udfyldes med komposit. Hvis der
arbejdes uden kiler, sa veer omhyggelig med
ikke at blokere disse omrader med komposit.

3.Atsning

/ts overfladerne af teenderne og inter
proksimale rum grundigt med orto-fosforsy-
re i henhold til bonding fabrikantens
anvisninger. Det anbefales at zetse et lidt sterre
areal end ngdvendigt. Den anbefalede
emalje-aetsningstid ved overfladeretinerede
omrader er 45 til 60 sekunder. Skyl med
vand og terblaes omhyggeligt tandoverfladen

efter eetsning. Hold arbejdsomradet tart
under bonding og applicering af komposit.
Brug af kofferdam anbefales kraftigt.

4.Bonding
Anvend bonding i henhold til producentens
anvisninger. Applicer bondingmaterialet
over hele omréadet, som der skal bondes til.
Lyspolymeriser i henhold til producentens
anvisninger.

5.Applicering af flow komposit
Applicer et tyndt lag (ca. 0,5 mm) flow-
komposit (fx G-aenial Universal Flo) til de
bondede overflader af teenderne i hele
fiberbundtets leengde. Serg for nok plads til
renhold af approksimale omrapder.
Lyspolymeriser ikke flowkompositten under
denne fase.

6.Placering og lyspolymerisering af fiberen
Fjern det hvide deekpapir og tag fiberen ud
af silikonerillen med en pincet. Fjern evt.
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fastsiddende silikone fra fiberbundtet.
Placer fiberbundtet ovenpa den upolymeri-
serede flowkomposit. Forseg at placere
fiberbundtet s& incisalt som muligt i den
anteriore region. Veer sikker pa at den ikke
kommer i okklusion.

Placer og pres ferst den ene ende af
fiberbundtet i teet kontakt med overfladen af
tanden med et StickSTEPPER instrument
(steriliser instrumentet for brug). Forpolymeri-
ser fiberen, nar den er pa plads, en tand ad
gangen ved at lyspolymerisere i ca. 5
sekunder. Afskaerm resten af fiberbundtet
mod polymeriseringslyset med den brede
ende af StickSTEPPER instrumentet, s&
fiberbundtet ikke afbinder for tidligt. Eftersom
fiberen er fremstilleti et lysledende materiale,
anbefales det at orientere lyset veek fra
fiberbundtet. Pres ogsa fiberen ind i
approksimalrummene. Hvis der ikke anvendes

kiler, s& pas pa ikke at have udfyldt approksi-
malrummene med fiber og komposit.

7. Daek med komposit og finisher splintingen
Efter initial polymerisering deekkes hele
fibersplintingen med et tyndt lag komposit.
Bemaerk at ved overfladeretinerede
omrader er en lagtykkelse pa 0,5 mm
komposit tilstreekkeligt til at deekke
fiberbundtet. Lyspolymeriser hele retaine-
ren i 40 sekunder - en tand ad gangen. Pas
pa ikke at overskeere fiberbundtet ved
finishering og pudsning.

ANTERIOR OG POSTERIOR INTRA-
CORONAL PARODONTAL SPLINTING

Ved en intra-coronal splint er arbejdsgangen
den samme som ved en overfladeretineret
splint bortset fra preeparationen af en
mesial-distalt forlsbende fure forlabende i de
teender der skal indga i splintingen.

1.Preeparation af en fure i tenderne
Praeparer en min 2 mm bred fure i de
teender, der skal splintes. Ideelt skulle furen
forblive i emalje, da dette vil give den
bedste bonding. Ved okklusal kontakt er
den optimale tykkelse af komposit ovenpa
fiberbundtet 1-2 mm. Furen bor veere
praepareret med en bevel, da dette vil sikre
den bedste marginale tilslutning og ege
den aetsede emaljeoverflade til komposit-
bonding. Saet kiler approksimalt, hvis det
kan lade sig gere, sa mellemrummene ikke
bliver udfyldt med komposit. Hvis ikke der
iseettes kiler, sa pas pa ikke at udfylde
approksimalrummene med komposit.

2.Udmaling og afklipning af fiberen
Udmal med fx. pochedybdemaler eller
tandtrad, hvor meget fiber der skal bruges til
en everStickPERIO splinting i den praepara-
rede fure. Abn foliepakken og brug en pincet



til at traekke kun/netop den nedvendige
leengde silikoneskinne ud af pakken.

Afklip den gnskede laengde fiber ved at klippe
gennemsilikoneskinnen med en skarp og ren
saks. Beskyt det afklippede fiberstykke mod
lys under et lysteet daekke, under forbehand-
ling af de teender, der skal bondes pa. Luk
folieposen teet med dens sticker. Opbevar
pakken i keleskab (ved en temperatur pa
2-8°C/35,6-46,4°F), nar den ikke eribrug.
3.Atsning

/ts den preaeparerede fure grundigt med
orto-fosforsyre i henhold til bonding
fabrikantens anvisninger. Skyl med vand og
torblees tandoverfladen efter aetsning. Som
ved alle bondede restaureringer er det absolut
nedvendigt at have et tert arbejdsfelt, sa
det anbefales kraftigt at anvende kofferdam.
4.Bonding

Applicer bonding i henhold til producen-

tens anvisninger. Lyspolymeriser i henhold
til producentens anvisninger.

5.Applicering af flow komposit

Applicer et tyndt lag flowkomposit (fx
G-aenial Universal Flo) i den praeparerede fure.
Pas pa ikke at udfylde approksimalrummene
med komposit. Lyspolymeriser ikke
flowkompositten under denne fase.

6.Placering og lyspolymerisering af fiberen

Fjern det hvide deekpapir og tag fiberen ud
af silikonerillen med en pincet. Fjern evt.
fastsiddende silikone fra fiberbundtet. Placer
fiberbundtet i furen ovenpa den upolymeri-
serede flowkomposit.

Tryk fiberbundtet ned i flow-kompositten
med et StickCARRIER instrument (steriliser
instrumentet for brug). Forpolymeriser
fiberen, nar den er pa plads, en tand ad
gangen ved at lyspolymerisere i ca. 5
sekunder. Afskaerm resten af fiberbundtet

mod polymeriseringslyset med den brede
ende af StickSTEPPER instrumentet, s&
fiberbundtet ikke afbinder for tidligt.
Eftersom fiberen er fremstilleti et lysledende
materiale, anbefales det at orientere lyset
vaek fra det upolymeriserede fiberbundt.

7. Daek med komposit og finisher splintingen
Dk fiberbundtet og fyld furen med et
1-2 mm tykt lag komposit. Lyspolymeriser
hele splintingenn i 40 sekunder - en tand ad
gangen. Juster okklusion/artikulation og
finisher splintingen. Pas pa ikke at overskaere
fiberbundtet ved finishering og pudsning.

TIPS OG ANBEFALINGER

¢ Fibrene skal altid deekkes fuldsteendigt med
komposit.

¢ Anvend kofferdam for at holde arbejds-
omrédet tort.

® Forsgg altid at handtere fiberbundtet med
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instrumenter for at undga kontaminering
eks. pudder fra handsker.

Anvend StickSTEPPER instrumentet ved
sektionsvis polymerisering af fiberbundtet.
Placer splintingen sa incisalt som muligt i
anteriore omrader.

Anvend pudderfri handsker, nar der
arbejdes med fibrene.

Hvis det efter placering opdages, at fiberen
er for lang, kan den afkortes med et
diamantbor under finisheringsfasen.

Pafer en lyshaerdende methacrylat-resin der
er, fillerfri og uden oplesningsmiddel (f.eks
GC Modeling Liquid) pa overfladen af de
blottede fibre. Brug luft til at gere resinlaget
tyndt og lysheerd efterfalgende og deaek
omhyggeligtigen fiberen med komposit.
Pas pa ikke at overskeere / slibe ind i fiberen
ved finisheringen.

o Ved okklusal kontakt er den optimale tykkelse

af komposit ovenpa fiberbundtet 1-2 mm.
OPBEVARING: everStick produkter ber altid
opbevares i keleskab (2-8°C/35,6-46,4°F).
Produkterne skal ogsa beskyttes mod lys ved
at pakke dem ind i den forseglede foliepakke
efter brug. En hgjere temperatur og udseet-
telse for lys kan forkorte holdbarhedstiden af
everSticks produkter. Fgr anvendelse tages
produkterne ud af keleskabet, og foliepakken
abnes men uden at blive udsat for kraftig
dagslys eller kunstigt lys. Mens fiberbundtet
klippes, beskyttes resten af fiberbundtet inde
i pakken mod lys. Umiddelbart efter at have
afklippet ensket leengde lukkes foliepakken
omhyggeligt og leegges tilbage i keleskabet.

PAKNINGER

everStick Intro

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

everStick COMBI

8cm everStickC&B; 8cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET; 5x everStickPOST @ 1.2;
1x StickSTEPPER hand instrument;

1x StickREFIX D silikone instrument

everStick Starter Kit

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET; 5 x everStickPOST

@ 1.2; 6 ml GC Modeling Liquid flaske;

2 ml G-zenial Universal Flo sprojte;

20 sprejtespidser, 1 lys beskyttelseshaette til
sprojtespidser; 1x StickREFIX D silikone
instrument; 1x StickSTEPPER; 1x Stick CARRIER

Refills

2 x 12 cm fiberbundter

1 x8 cm fiberbundt

BEMZRK: everStick skal klinisk anvendes med
omhyggelighed og patienten skal advares
mod ikke at abradere overfladen for at undga



eksponering af irritationsforarsagende fibre.
Hvis overfladen af fiberbundtet foles ter, og er
fuldt bejelig og ikke polymeriseret, tilferes en
drabe resin (f.eks. GC Modeling Liquid).
Fiberen vil igen blive fleksibel og brugbar.
Hvis fiberen er polymeriseret opstar der hvide
pletter hvor man bukker fiberen.

everStick fibrene opnar ikke fuld styrke efter
den afsluttende lyspolymeriserirng pa 40
sekunder. Polymeriseringen af fibrene vil
fortsaette i 24 timer efter.

StickSTEPPER, StickCARRIER h&ndinstrumen-
ter og StickREFIX D og StickREFIX L silicone
instrumenter skal autoklaveres inden brug.

ADVARSEL: Personlige veernemidler (PPE)
sasom handsker, mundbind og beskyttelses-
briller skal altid baeres. Upolymeriseret resin
kan hos nogle mennesker forarsage hudover-
felsomhed overfor akrylater. Ved hudkontakt

med resin vaskes grundigt med vand og
saebe. Undga kontakt mellem upolymeriseret
materiale og hud, slimhinder og gjne.
Upolymeriseret everStick kan have en svagt
irriterende effekt og i sjeeldne tilfeelde

medfgre overfalsomhed overfor metakrylater.

Det anbefales at anvende pudderfri handsker
i forbindelse med everStick materialer.
Polymeriser everStick for det smides vaek.

Se venligst EUDAMED databasen (https://
ec.eu/tools/eudamed) for en oversigt over
sikkerhed og klinisk ydeevne (SSCP) eller
kontakt os pa regulatory.gce@gc.dental
Nogle produkter som er beskrevet i IFU kan
veere klassificeret som farlige i henhold til
GHS. Lees altid op pa alle arbejdshygiejniske
anvisninger som kan findes pa:
http://www.gceurope.com

eller for Amerika http://www.gcamerica.com

De kan altid rekvireres hos dit depot

UGNSKEDE VIRKNINGER - RAPPORTERING:
Rapportering af allergiske reaktioner: Hvis du
bliver opmaerksom pa nogen form for allergisk
reaktion eller ubehag | forbindelse med brug
af dette produkt, ogsa reaktioner der ikke er
beskrevet i brugsanvisningen, bedes du
rapportere dette til de rette myndigheder.

De kan findes her via felgende link:
https://ec.europa.eu/growth/sectors/
medical-devices/contacts_en Samt vores
interne arvagenhedssystem: vigilance@
gc.dental Pa den made kan du hjeelpe til at
forbedre sikkerheden ved produktet

Sidst revideret : 05/2023
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Innan anvéndning, l&s Bruksanvisningen
noggrant.

VAD AR everStickPERIO?

everStickPERIO &r en kombination av
glasfibertradar och gelmatrix (polymer/resin)
som anvéands som dentalt férstarkningsmate-
rial. Polymer/resin-gelen binder de individu-
ella glasfibertradarna till varandra vilket
underlattar hanteringen. everStickPERIO blir
darigenom flexibelt och klibbigt, vilket gér att
det latt och sékert binder till tinderna.

Det viktigaste anvandningsomradet for
everStickPERIO &r splinting.

Parodontala emaljretinerade och intrakoro-
nala splintar

e Linguala/palatinala splintar

e Labiala splintar

® Ocklusala splintar

KONTRAINDIKATIONER

I sallsynta fall kan den denna produkt orsaka
sensibilitet. Ifall sadana reaktioner skulle
uppkomma, avbryt anvandningen av
produkten och remittera till [akare.

INNEHALL
Silinbehandlad e-type glasfiberférsegling
eller nat, metakrylater, initiatorer, inhibitorer

HANDHAVANDE:

VIKTIGT: everStickPERIO ska placeras nara den
incisala kanten for att minimera de krafter som
splinten kommer att utsattas for. Dessutom far
splinten inte stéra ocklusala kontakter, t.ex. pa
overkaksanteriorernas palatinalyta.
Punktbondning med komposit ger inte
tillréckligt stark bindning mellan fibersplint
och tandyta. Bonda fibersplinten till tandradens
hela léngd.

Téack fibermaterialet med ett tunt lager
komposit (0.5 mm), &ven approximalrummen,
nér det bondas till tandytorna. Vid den ocklusala
kontaktpunkten ér, fér intrakoronala splintar,
kompositlagrets optimala tjocklek ca 1-2 mm.
| det Svre anteriora omréadet finns det inte
alltid plats palatinalt for en emaljretinerad
splint pa grund av ocklusionen. Da far istallet
en splint med intrakoronal skara eller en
emaljretinerad labial splint véljas.

Anteriort kan, fér linguala/palatinala splintar,
en kort extra fiberbit anvandas for att
kompensera de ocklusala krafter som
tenderar att lossa fibersplintar i hérntands-
regionen. Den extra fiberbiten fasts labialt till
hérntander och laterala incisiver.

EMALJRETINERAD PARODONTAL SPLINTING
| ANTERIORT OMRADE
1.Mat och klipp till fibermaterialet.



Mét fran tandbéagen, med hjélp av t.ex.
ficksond eller tandtrad, den fiberlangd som
behovs for att preparera en everStickPERIO-
splint. Oppna folieférpackningen och
anvand pincett fér att dra ut tillracklig méngd
silikoninbaddat everStickPERIO. Klipp med
vass sax av 6nskad langd. Tack fibrerna fér
att skydda fran ljusexponering under den
tid da tander som ska bondas prepareras.
Tillslut foliepasen ordentligt med hjalp av
pasens etikett. Forvara pasen i kylskap
(2-8°C/35,6-46,4°F) nar den inte anvands.
2.Rengér tandytorna

Fibersplintens hela langd ska bondas till
tandytorna. Rengér tandytorna med
pimpsten och vatten, skélj och lat torka.
Placera vid behov kilar i approximalrummen
sa attinte de mellanrum som behovs for
rengoring tacks med komposit. Om du
arbetar utan kilar maste du vara forsiktig s&

du inte blockerar mellanrummen - se punkt 5.
3.Etsning
Etsa de tandytor dér splinten ska placeras,
aven interproximalrummen, med orto-
fosfosyra enligt tillverkarens instruktioner.
Etsa hellre ett nagot for stort omrade &n ett
for litet. Rekommenderad etstid for
emaljretinerade omraden ar 45-60
sekunder. Skolj med vatten och lat torka
noga efter etsning. Se till att arbetsomradet
blir absolut torrt. Anvand kofferdam.
4.Bondning
Anvand adhesiv bondingteknik och bonda
tanderna enligt tillverkarens instruktioner.
Applicera bondingmaterial 6ver hela den
yta som ska bondas. Ljusharda bonding-
materialet enligt tillverkarens instruktioner.
5.Applicera flytande komposit
Applicera ett tunt lager flytande komposit
(t.ex. G-zenial Universal Flo) pa tandytorna,

motsvarande fibermaterialets hela bredd.
Tack bondingomradet noga med ett tunt
lager komposit (ca 0.5 mm), &ven appoximal-
rummen. Ldmna tillrackligt med utrymme
for rengéring av approximalrummen. Harda
inte kompositen i detta steg.

6.Placera och ljushérda fibermaterialet

Avlagsna det vita skyddspappret och
anvand pincett for att plocka upp everStick-
PERIO fran silikonmaterialet. Avlagsna
eventuella silikonrester. Placera everStick-
PERIO ovanpa den ohardade flytande
kompositen. Férsok att placera materialet sa
langtincisalt som méjligt i den anteriora
regionen och se till att det inte hamnari
ocklusion.

Placera férst fibermaterialets ena d4nde
genom att trycka ned det med ett
StickSTEPPER-instrument (sterilisera
instrumentet fére anvandning). Férharda

.
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materialet pa plats, en tand i taget, i ungefar
fem sekunder med hérdljuslampa. Det
breda StickSTEPPER-instrumentet skyddar
resten av materialet fran ljuset. Eftersom
everStickPERIO ér tillverkat av ett ljusle-
dande material bér du rikta hardljuslampan
bort fran det ohardade fibermaterialet.
Tryck dven in materialet i approximalrum-
men. Se till att mellanrummen halls fria fran
fiber- och kompositmaterial.

. Tack och finishera splinten

Efter férhardning tacker du hela fibersplin-
ten med ett tunt kompositlager. Observera
att fibermaterialet inom emaljretinerade
omraden kan téckas med ett tunt lager
komposit (0.5 mm). Ljushérda sedan hela
retainern i 40 sekunder, en tand eller
motsvarande lampans rackvidd i taget. Var
forsiktig sa du inte klipper av fibermaterialet
nér du finisherar/polerar splinten.

INTRAKORONAL PARODONTAL SPLINTING
AV ANTERIORA OCH POSTERIORA TANDER
Arbetsstegen for en intrakoronal splint &r
detsamma som fér en emaljretinerad splint
férutom att en skara ska prepareras mesialt
eller distalt pa de tander som ska splintas.
1.Preparera en skara i ténderna
Preparera en skara med en minimibredd pa
2mm i de tander som ska splintas. Bast &ar
om skaran gors endast i emaljen eftersom
detta ger den basta bindningen. Komposit-
materialets optimala tjocklek mellan den
ocklusala kontaktpunkten och fibermaterialet
bér vara 1-2 mm. Skarans kanter bor fasas
eftersom detta ger béattre hallbarhet och en
stérre bondingyta. Placera om majligt kilar i
approximalrummen sa att dessa inte fylls
med komposit. Om du arbetar utan kilar bor
du observera att mellanrummen maste
hallas fria fran komposit.

2.Mat och klipp till fibermaterialet
Mét ut den fiberldangd som behévs for att
gobra en everStickPERIO-splint f6r den
preparerade skaran. Anvand t.ex. ficksond
eller tandtrad. Oppna folieférpackningen
och anvénd pincett for att dra ut lamplig
méngd silikoninbaddat fibermaterial. Klipp
med vass sax av 6nskad langd fiber- och
silikonmaterial. Tack fibermaterialet fér att
skydda fran ljusexponering under den tid da
tander som ska bondas prepareras. Tillslut
foliepasen ordentligt med hjalp av pasens
etikett. Férvara pasen i kylskap (2-8°C/35,6-
46,4°F) nar den inte anvands.

3.Etsning
Etsa noggrant den preparerade skaran med
orto-fosforsyra enligt tillverkarens instruk-
tioner. Skélj med vatten och lat torka noga
efter etsning. Se till att arbetsomradet blir
absolut torrt. Anvénd kofferdam.



4.Bondning
Bonda den preparerade skaran enligt
tillverkarens instruktioner. Ljusharda
bondingmaterialet enligt tillverkarens
instruktioner.

5.Applicera flytande komposit
Applicera ett tunt lager flytande komposit
(t.ex. G-zenial Universal Flo) i den prepare-
rade skaran. Var forsiktig sa du inte
blockerar mellanrummen med komposit.
Ljushérda inte kompositen i detta steg.

6.Placera och ljushérda fibermaterialet
Avlagsna det vita skyddspappret och
anvand pincett for att plocka upp everStick-
PERIO fran silikonmaterialet. Avlagsna
eventuella silikonrester. Placera everStick-
PERIO i skaran ovanpa den ohardade
flytande kompositen.

Tryck in fibermaterialet i den flytande
kompositen med ett StickCARRIER-instrument.
Forharda materialet pa plats, en tand i taget,
i ungefar fem sekunder, med hardljuslampa.
Det breda StickSTEPPER-instrumentet
skyddar resten av materialet fran ljuset.
Eftersom everStickPERIO ér tillverkat av ett
ljusledande material bor du rikta hardljuslam-
pan bort fran det ohardade fibermaterialet.

7.Tack och finishera splinten
Tack splinten och fyll skaran med ett 1-2 mm
tjockt kompositlager. Ljusharda sedan hela
splinten i 40 sekunder, en tand eller
motsvarande lampans rackvidd i taget.
Justera ocklusionen och finishera splinten.
Var forsiktig sa du inte klipper av fibermate-
rialet nar du finisherar/polerar splinten.

TIPS OCH REKOMMENDATIONER
o Allt fibermaterial ska tackas med komposit.

Anvénd kofferdam for att halla arbets-
omrédet torrt. Forsok alltid hantera
fibermaterialet med instrument for att
undvika kontaminering.

Anvénd StickSTEPPER-instrumentet for att
hérda fibermaterialet i olika sektioner.
Placera splinten sa langt incisalt som mgjligt
i den anteriora regionen.

Om du, efter att fibermaterialet placerats,
observerar att det ar for langt kan du korta av
det med diamantborr nér splinten finisheras.
Applicera ett ljushardande metakrylatbaserat
resin som inte innehaller filler eller 16snings-
medel (ex GC Modeling Liquid) pa de
exponerade fiberytorna, luftbléstra resinet
till ett tunt lager och ljustharda.

Tack fibrerna noggrant med komposit igen.
Var forsiktig! Klipp inte av fibrerna vid
finisheringen.

Kompositmaterialets optimala tjocklek

.
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mellan den ocklusala kontaktpunkten och
fibersplinten bor vara ca 1-2 mm.

LAGRINGSFORHALLANDEN: everStick-
produkter ska forvaras i kylskap (2-8°C/35,6-
46,4°F). Darutover ska produkterna skyddas
fran ljus och darfor férpackas i forseglad
folieférpackning efter anvandning. Héga
temperaturer och exponering for starkt ljus
kan férkorta everStick-produkternas livslangd.
Fore applicering ska produkterna tas ur
kylskapet och folieférpackningen éppnas,
men skyddas fran starkt dagsljus eller artificiellt
ljus. Nar fibermaterialet klipps till ska den
resterande delen av materialet inuti foliefor-
packningen skyddas fran ljus. Efter att en
lagom lang bit fér fiberkonstruktionen klippts
till, forseglas omgaende folieférpackningen
ordentligt och stélls tillbaka i kylskapet.

FORPACKNINGAR
everStick Intro

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;

1x StickREFIX D silikoninstrument

everStick COMBI

8cm everStickC&B; 8cm everStickPERIO;
30 cm? everStickNET; 5x everStickPOST

@ 1.2;,1x StickSTEPPER hand instrument;
1x StickREFIX D silikoninstrument

everStick Starter Kit

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET; 5 x everStickPOST
@ 1.2; 6 ml GC Modeling Liquid flaska;
2 ml G-eenial Universal Flo spruta;

20 Doseringsspetsar, 1 ljusskydd;

1x StickREFIX D silikoninstrument;

1x StickSTEPPER; 1x StickCARRIER

Refiller
2 x 12 cm fiber i buntar; 1 x 8 cm fiber i buntar

OBS: everStick ska anvandas kliniskt och med
forsiktighet och patienten ska uppmanas att
undvika att skada ytdelarna, vilket kan leda till
exponering av irritationsframkallande
fibermaterial.

Ifall fibrernas yta kanns torra, men de &r
fortfarande bojbara och inte polymeriserade,
tillsatt en droppe ljushérdande metakrylatba-
serat resin som inte innehéller filler eller
|16sningsmedel (ex GC Modeling Liquid) sa
kommer flexibiliteten/hanterbarheten av
fibrerna att aterkomma.

Polymerisationen kan ses som vita flackar vid
béjpunkten dar fibrerna har forsokt att bojas.

everStick fibrer uppnar inte full styrka omedel-



bart efter 40 sekunders ljushardning. Polymer-
sationen fortsatter under ytterligare 24 timmar.
StickSTEPPER, StickCARRIER handinstrument
och StickREFIX D, StickREFIX L silikoninstru-
ment ska steriliseras fére anvandning.

VARNING: Anvénd alltid handskar, munskydd
och skyddsglaségon eller annan personlig
skyddsutrustning. Opolymeriserad resin kan
hos vissa individer orsaka hudsensibilisering
mot akrylater. Tvatta noga med tvél och vatten
om huden kommer i kontakt med resin. Undvik
att utsatta hud, slemhinna eller gon for
kontakt med ohardade material. Opolymeri-
serad everStick kan ha en latt irriterande
effekt och i sallsynta fall orsaka sensibilisering
mot metakrylater. Puderfria handskar
rekommenderas vid arbete med everStick-
produkter. Polymerisera everStick fére
avfallshantering.

For sammenfattningen av Sakerhet och Klinisk
prestation (SSCP) var véanlig se EUDAMED
databas(https://ec.eu/tools/eudamed) eller
kontakta oss Regulatory.gce@gc.dental

Vissa av de produkter som omnamns i denna
Bruksanvisning kan vara klassificerade som
farliga i enlighet med GHS. Se till att ha vara
Sékerhetsdatablad tillgéngliga. Du finner
dessa pa: http://www.gceurope.com

eller for Amerika pa:
http://www.gcamerica.com
Sékerhetsdatabladen kan du ocksa fa fran din
leverantér.

OANSKADE EFFEKTER - RAPPORTERING:
Om du blir medveten om nagon form av
oodnskad effekt, reaktion eller liknande
handelse som upplevts vid anvandning av

denna produkt, inkusive de som inte anges i
denna bruksanvisning, vanligen rapportera
dem direkt via det relevanta vaksamhetssyste-
met genom att vélja ratt myndighet i ditt land,
tillgangliga via féljande lank:
https://ec.europa.eu/growth/sectors/
medical-devices/contacts_en

samt till vart interna vaksamhetssystem:
vigilance@gc.dental

Pa sa satt bidrar du till att férbattra sdkerheten
fér denna produkt.

Reviderad senast : 05/2023
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Antes de utilizar, leia cuidadosamente as
instrucdes de utilizagdo.

O QUE E everStick®PERIO?

O material de reforco com fibra everStickPE-
RIO é uma combinacéo de fibra de vidro com
uma matriz de gel de polimero/resina para
ser utilizada em odontologia como material
de reforgo. O gel de polimero/resina contém
as fibras de vidro individuais num feixe, o que
facilita o manuseamento das fibras. O feixe
de fibras ¢ flexivel e pegajoso, 0 que permite
que adira de forma facil e fiavel ao dente.

A principal aplicacao do reforgo de fibra
everStickPERIO é a aplicagdo de férulas nos
dentes.

Férulas periodontais com retencédo de
superficie e intra-coronal

¢ Férulas linguais/palatinas

e Férulas labiais

e Férulas oclusais

CONTRA-INDICAGAO

Em casos raros, o produto pode provocar
reagdes de sensibilidade em algumas
pessoas. Caso se observem reacdes desse
género, interrompa o uso do produto e
consulte um médico.

COMPOSICAO
Malha de fibra de vidro tipo e tratada com
silano, metacrilatos, iniciadores, inibidores

INSTRUCOES DE UTILIZAGAO:
IMPORTANTE: As fibras everStickPERIO
devem ser posicionadas proximas do

rebordo incisal, de modo a minimizar as
forgas as quais a férula serd sujeita. Além
disso, a férula nao deveré interferir com os
pontos de contacto oclusal, ou seja na
superficie palatina dos dentes anteriores
superiores.

A fixagdo de pontos com compodsito ndo
oferece uma adeséo suficientemente forte
entre a férula de fibra e a superficie do dente.
Proceda a adesdo da férula de fibra ao dente
em todo o seu comprimento.

Cubra o feixe de fibras com uma camada fina
(0,5 mm) de compésito, incluindo as areas
proximais, ao cola-la as superficies dos
dentes. No contacto oclusal em férulas
intra-coronarias, a espessura ideal da
camada de compdsito por cima da fibra é de
aproximadamente 1-2 mm.



Férulas na area anterior superior podem ndo
ter espaco palatino para uma férula fixada na
superficie por causa da ocluséo. Por isso, é
necessario considerar uma férula intra-coro-
naria com ranhuras ou uma férula labial
fixada na superficie.

Numa férula lingual/palatina em areas
anteriores, é possivel utilizar uma fibra curta
adicional para desviar as forgas de ocluséo que
tendem a soltar as férulas de fibra na regido
dos caninos. A fibra adicional é fixada a
superficie labial do canino e do incisivo lateral.

FERULAS PERIODONTAL FIXADAS NA
SUPERFICIE NA AREA ANTERIOR

1.Medir e cortar a fibra
Meca o comprimento de fibra necessario a
partir da arcada dentéria utilizando, por
exemplo, uma sonda periodontal ou fio

dental, para preparar uma férula de fibra
everStickPERIO. Abra a embalagem de
aluminio e utilize pingas para puxar uma
quantidade adequada de fibras incorpora-
das em silicone. Utilizando uma tesoura
afiada, corte a quantidade adequada de
fibra necessaria, juntamente com o
silicone. Proteja as fibras da luz, cobrindo-
-as enquanto prepara os dentes para a adesao.
Feche bem o saco de aluminio com o
autocolante. Conserve o saco num frigorifico
(a uma temperatura de 2-8°C/35,6-46,4°F)
enquanto ndo necessita dele.

2.Limpar as superficies do dente
Todo o comprimento da fibra tem de aderir
as superficies do dente. Limpe as superfi-
cies do dente com pasta de pedra pomes e
4gua, lave e seque a area com ar. Coloque
cunhas nos espagos proximais conforme

necessério, de modo a que os espagos a
serem limpos néo fiqguem cheios de
compésito. Se trabalhar sem cunhas, tenha
o cuidado de ndo bloquear estes espagos
com compdsito - ver item 5.

3.Condicionar as superficies do dente
Condicione bem as superficies do dente e
espagos interproximais com acido
ortofosférico na &rea da férula, de acordo
com as instrucées do fabricante do agente
aderente. E preferivel condicionar uma area
ligeiramente mais larga do que o necessa-
rio, do que menor. O tempo de condiciona-
mento recomendado para o esmalte para
areas com fixa¢do na superficie é de 45 a 60
segundos. Lave bem as superficies do
dente com dgua e seque com ar depois de
condicionar. Tal como acontece com todas
as restauragdes com unides, um campo de
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operagio seco é absolutamente necessario
e é altamente recomendavel o isolamento
com dique de borracha.

4.Unir as superficies do dente

Use a técnica de unido adesiva para unir os
dentes de acordo com as instrucdes do
fabricante do agente adesivo. Aplique o
agente adesivo a toda a area a unir.
Proceda a fotopolimerizagado do agente
adesivo conforme descrito pelo fabricante.

5.Aplicar compésito fluido

Aplique uma camada fina de compésito
fluido (por exemplo, G-aenial Universal Flo)
na superficie dos dentes a toda a largura do
feixe de fibras. Cubra cuidadosamente a area
a unir com uma camada fina (cerca de 0,5
mm) de compésito, incluindo os espagos
proximais. Deixe espago suficiente para

limpar os espagos proximais. Nao polimerize
o composito durante essa fase.

6.Posicionar e fotopolimerizar a fibra

Remova o papel protector branco e utilize
pingas para retirar a fibra do sulco de
silicone. Remova qualquer silicone residual
do feixe de fibras. Posicione o feixe de fibras
sobre o compésito fluido ndo polimerizado.
Procure colocar as fibras na posi¢cao mais
incisal possivel na area anterior. Certifique-
-se de que n&o ficardo em oclusao.

Posicione uma extremidade do feixe de
fibras primeiro, pressionando-o com o
instrumento StickSTEPPER (esterilize o
instrumento antes de utilizar). Proceda a
pré-polimerizagdo no local, um dente de
cada vez, durante cerca de cinco segun-
dos, utilizando um dispositivo luminoso de

~N

polimerizagdo. O instrumento StickSTE-
PPER de ponta larga protege o resto da
fibra da luz. Uma vez que as fibras sao feitas
de material fotocondutor, recomenda-se
que dirija o dispositivo de fotopolimeriza-
¢&o para longe do feixe de fibras ndo
polimerizado. Pressione as fibras também
para dentro dos espagos proximais.
Certifique-se de que os espacos interden-
tais ndo ficam bloqueados por fibras e
composito.

. Cobrir e fazer o acabamento da férula

Depois de proceder a pré-polimerizagao,
cubra toda a férula de fibra com uma
camada fina de compésito. Note que, em
areas fixadas na superficie, o feixe de fibras
pode ser coberto com uma camada fina (0,5
mm) de composito. Em seguida, proceda a
fotopolimerizagao de toda a férula durante



40 segundos, um dente ou 4rea de
cobertura do dispositivo de fotopolimeriza-
¢&o de cada vez. Cuidado para néo aliviar as
fibras durante o procedimento complexo de
acabamento/procedimento complexo de
polimento da férula.

COLOCAGAO DE FERULAS PERIODON-
TAIS INTRACORONARIAS EM DENTES
ANTERIORES E POSTERIORES

Os passos para a férula intracoronaria séo os
mesmos que para as férulas fixadas na
superficie, excepto no preparo de um sulco,
mesial ou distal, nos dentes onde serao
colocadas férulas.

1.Preparo do sulco nos dentes
Prepare um sulco para os dentes onde serdo
colocadas as férulas com uma largura minima
de 2 mm. Idealmente, este deve manter-se

no esmalte, uma vez que providenciara a
melhor unido. No contacto oclusal, a
espessura 6ptima da camada de compésito
sobre as fibras é de 1-2 mm. As margens do
sulco devem ser biseladas, pois isso
assegurara a melhor integridade marginal e
alargaréa a superficie de esmalte condiciona-
do para a adesdo do compésito. Coloque
cunhas nos espacos proximais, se possivel,
de modo a que os espacos interdentais ndo
se encham de compésito. Se trabalhar sem
cunhas, repare que os espagos interdentais
tém de ficar livres de compdsito.

2.Medir e cortar a fibra

Mega a quantidade de fibra necessaria para
preparar uma férula de fibra everStick-
PERIO para o sulco preparado utilizando, por
exemplo, uma sonda periodontal ou fio
dental. Abra a embalagem de aluminio e

utilize pingas para puxar uma quantidade
adequada de fibras incorporadas em
silicone. Utilizando uma tesoura afiada, corte
a quantidade adequada de fibra necessa-
ria, juntamente com o silicone. Proteja as
fibras da luz, cobrindo-as enquanto
prepara os dentes para a adesdo. Feche
bem o saco de aluminio com o autocolan-
te. Conserve o saco num frigorifico (a uma
temperatura de 2-8°C/35,6-46,4°F)
enquanto ndo necessita dele.

3.Condicionar os dentes
Condicione bem o sulco preparado com
4cido ortofosférico, de acordo com as

instrucdes do fabricante do agente adesivo.

Lave bem as superficies do dente com

4gua e seque com ar depois de condicionar.

Tal como acontece com todas as restaura-
¢des com unides, um campo de operagdo
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seco é absolutamente necessario e é
altamente recomendavel o isolamento com
dique de borracha.

4.Unir os dentes
Proceda a unido da area do sulco prepara-
da de acordo com as instrucées do
fabricante do agente adesivo. Proceda a
fotopolimerizagdo do agente adesivo
conforme descrito pelo fabricante.

5.Aplicar compésito fluido
Aplique uma camada fina de compésito
fluido (por exemplo, G-aenial Universal Flo)
no sulco preparado. Cuidado para nao
bloguear os espacgos interdentais com
compésito. Ndo proceda a fotopolimerizagao
do compdsito nesta fase.

6.Posicionar e fotopolimerizar a fibra
Remova o papel protector branco e utilize
pingas para retirar a fibra do sulco de silicone.
Remova qualquer silicone residual do feixe de
fibras. Coloque o feixe de fibras no sulco
sobre o compésito fluido ndo polimerizado.
Pressione o feixe de fibras contra o
compésito fluido com o instrumento
StickCARRIER. Proceda a pré-polimerizagao
das fibras no local, um dente de cada vez,
durante cerca de cinco segundos, com um
dispositivo de fotopolimerizagdo. Durante
a fotopolimerizagao, utilize o instrumento
StickSTEPPER de ponta larga para proteger
o resto da fibra da luz. Uma vez que as
fibras sao feitas de material fotocondutor,
recomenda-se que dirija o dispositivo de
fotopolimerizagédo para longe do feixe de
fibras ndo polimerizado.

7. Cobrir e fazer o acabamento da férula
Cubra a férula e preencha o sulco com uma
camada de compdsito de 1-2 mm. Em
seguida, proceda a fotopolimerizagao de
toda a férula durante 40 segundos, um
dente ou 4rea de cobertura do dispositivo
de fotopolimerizagdo de cada vez. Ajuste a
oclusdo e proceda ao acabamento da
férula. Cuidado para néo aliviar as fibras
durante o procedimento complexo de
acabamento/procedimento complexo de
polimento da férula.

DICAS E RECOMENDAGOES

¢ Afibra deve ser sempre completamente
coberta com compésito.

o Utilize isolamento com dique de borracha
para assegurar um campo de operagao seco.

* Tente sempre manusear as fibras com
instrumentos, de modo a evitar a contami-



nagéo, por ex. com o pé das luvas.
Utilize o instrumento StickSTEPPER para a
polimerizagdo seccional do feixe de fibras.
® Posicione a férula o mais proximo possivel das
bordas incisais dos dentes na rea anterior.
® Se, depois de colocar a fibra, repara que
esta est4d comprida demais, encurte-a com
uma broca de diamante durante o
procedimento complexo de acabamento
da férula. Aplique uma resina fotopolimeri-
zavel sem carga e livre de solvente e
metacrilato (por exemplo GC Modeling
Liquid) a superficie de fibra exposta, aplique
jato de ar sobre a resina até obter uma
camada fina e proceda a fotopolimerizagao.
Cubra cuidadosamente a fibra de novo
com composito.
Evite cortar as fibras durante o procedi-
mento complexo de acabamento.
* Na area de contacto aclusal, a espessura

6ptima da camada de compésito por cima
da férula de fibra é de aproximadamente
1-2mm.

ARMAZENAMENTO: os produtos everStick
devem ser sempre conservados num
frigorifico (2-8°C/35,6-46,4°F). Adicionalmente,
os produtos devem ser protegidos da luz,
sendo para isso colocados dentro da
embalagem de aluminio selada depois de
abertos. Temperaturas elevadas e a exposi¢do
a luz forte podem reduzir o tempo de vida
util dos produtos everStick.

Antes da aplicagéo, os produtos sdo retirados
do frigorifico e a embalagem de aluminio é
aberta, mas mantida afastada da luz do dia
ou artificial forte. Enquanto corta o feixe de
fibras, o resto do feixe de fibras dentro da
embalagem de aluminio deve ser protegido

da luz. Imediatamente depois de cortar uma
quantidade suficiente para a construgao de
fibra, a embalagem de aluminio é selada de
novo cuidadosamente e regressa ao frigorifico.

EMBALAGENS

everStick Starter Kit

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET: 5 x everStickPOST @ 1.2;
frasco de 6 ml GC Modeling Liquid;

seringa de 2 ml G-zenial Universal Flo;

20 pontas aplicadoras,

1 tampa de protecgao contra a luz;

1x instrumento de silicone StickREFIX D;

1x StickSTEPPER; 1x StickCARRIER

everStick INTRO
8cm everStickC&B; 8cm everStickPERIO;
1x instrumento de silicone StickREFIX D
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everStick COMBI

8cm everStickC&B; 8cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET; 5x everStickPOST

@ 1.2; 1x instrumento de mao StickSTEPPER;
1x instrumento de silicone StickREFIX D
Recargas

2x feixe de fibras 12cm

2x feixe de fibras 8cm

NOTA: Os produtos devem ser utilizados
clinicamente com cuidado e deve-se avisar o
paciente que nao deve raspar a superficie,
de modo a evitar expor fibras que podem
causar irritagdo.

Se a superficie do feixe de fibras parecer seca,
mas estiver completamente flexivel e ndo
polimerizada, acrescentando uma gota de
resina fotopolimerizavel sem carga e livre de
solvente e metacrilato (por exemplo GC
Modeling Liquid) vai devolver a maleabilidade

do material.

Com a polimerizagéo, pontos brancos podem
ser observados em éreas de flexdo quando o
feixe de fibra é flexionado.

As fibras everStick ndo atingem a forca méxima
imediatamente apds a fotopolimerizagéo final
de 40 segundos. A polimerizagao das fibras
prosseguird durante as 24 horas seguintes.

Os instrumentos de mao StickSTEPPER,
StickCARRIER e os instrumentos de silicone
StickREFIX D, StickREFIX L tém de ser
esterilizados antes da utilizac3o.

ATENGAO: Equipamentos de protegéo
individual (EPI) tais como luvas, méscaras e
6culos de seguranca devem ser sempre
utilizados. A resina ndo polimerizada pode
causar a sensibilizagdo da pele a acrilatos em

algumas pessoas. Se a sua pele entrar em
contacto com a resina, lave-a bem com agua
e sabdo. Evite o contacto do material ndo
polimerizado com a pele, membranas
mucosas ou olhos. Raramente, os produtos
everStick ndo polimerizados podem ter um
efeito ligeiramente irritante e conduzir a
sensibilizacdo a metacrilatos. Recomenda-se
a utilizagdo de luvas sem p6 com os produtos
everStick. Proceda a polimerizagéo de
everStick antes da eliminacao dos residuos.

Para o Resumo de Seguranca e Desempenho
Clinico (SSCP), consulte a base de dados
EUDAMED (https://ec.europa.eu/tools/
eudamed) ou contacte-nos em Regulatory.
gce@gc.dental

Alguns produtos referenciados na presente
Instrugéo de utilizagdo podem ser classifica-



dos como perigosos de acordo com a GHS.
Sempre familiarizar-se com as fichas de
informagéo de seguranca

disponiveis em: http://www.gceurope.com
ou para as Américas http://www.gcamerica.com
Estas também podem ser obtidas através do
seu distribuidor.

EFEITOS INDESEJADOS - RELATOS:

Se tomar conhecimento de qualquer tipo de
efeito, reagdo ou eventos similares indeseja-
dos, resultantes da utilizagdo deste produto,
incluindo aqueles n&o listados nestas
instrugdes de utilizagdo, comunique-os
imediatamente através do sistema de
vigilancia relevante, selecionando a autorida-
de adequada do seu pais, acessivel através
da seguinte ligagao:
https://ec.europa.eu/growth/sectors/
medical-devices/contacts_pt

Comunique-os também ao nosso sistema
interno de vigilancia: vigilance@gc.dental
Desta forma, vai contribuir para melhorar a
seguranca deste produto.

Ultima revisao: 05/2023
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« [pooToplakn akvntonoinon
« Maontikr akivntomoinon

ANTENAEIZEIZ

2 OTIGVIEG TIEPIMTTWOELG TO TTPOIOV UMOpPE( va
TIPOKAAEOEL uTIEPEVAIOBNO{a O KATIOIA AToWa. AV
miapatnEnBoly TEToleg avTIOPATEIC SIaKOYTE TN
XPron Tou mpoidvTog Kat avalnTe(oTe laTPIKr
OUMBOUAA.

I'YNOEZIH
Ene€epyaoia TUmou €, HEBAKPUNIKA , EVEQYOTIOINTES,
USPOYOVWHEVO KONOPWVIO

OAHTFIEZ XPHZHEZ:

THMANTIKO: Ot iveg everStickPERIO mpémel va
TOMOBETOUVTAL KOVTA OTO KOTITIKO AKPO WOTE VAl
eAaTTWOOUV Ot SUVANELC TTOU TTPOKEITAL VA UTIOOTEL
n TEPLOXN TNG aklvntomoinong. Emmpdodeta, n
akwntonoinon Sev mpémnel va emepBaivel oTiG

OUYKAEIOIOKEG ETTAPES TTX. OTIC UTIEPWIEG ETTIPAVELEC
TwV dvw mPooBiwv SovTiwv.

H onpetakry otaBeporoinon pe pntivn dev amodidet
KQVOTIOINTIKO HEOUO HETAEL TWV VWV aKIVNTOTIOIN-
ONG Kat TNG 000VTIKAC EMPAVELAC. ZUYKOAAOTE TIG
{vec akivntomoinong ota dévTia o€ GAO TO HKOC
Kat MAAToG TG Taviag.

Katd tn ouykOANon 6TIG 080VTIKEG ETPAVELEG
KaAUYTE TNV Tawvia pe éva Aemto otpwpa (0.5 mm)
PNTIVNG, CUPTEPINAUBAVOEVWV TWV OHOPWV
EMPAVEIWV. KaTA TIC OUYKAEIOIAKES ETTAPES OE
£VOOHUNIKEG OKIVNTOTTOIACELG TO 18QAVIKO TIAXOG TOU
OTPWHATOC PNTIVNG TTOU EMTIKAAUTTTEL TIG {VEC Elval
niepimou 1-2 mm.

AKIVNTOTIOINOELG 0Ta Gvw TTpdobia SovTia ouviiBwe
Sev oupBadifouv pe xwpo LmepWIa yla pia
EMPAVEINKOU TUTIOU aKIVNTOTIOINON AOYW TNG
0oUYKAEloNG. Katd ouvénela, pEmel va mpoTipdTal
pia evEOHUNKOU TUTIOU OE TIPOETOIAOHEVO QUAGKL
1 eVAANAKTIKG pia TTPOOTOMIaKoU TUTIOU aKIvNTO-



mioinon.

Y pia mpoobia vnepwia/

TIPOOTOUIAKT aKlvntomoinon pia Hkpou PfKoug
emmpdobetn Tawvia pmopei va xpnotpomnoinBei
yla va eVIOXVOEL TNV aKlvNTOToinon mou Adyw
TWV OUYKAEIOIOKWY SUVAHEWY TEIVEL VA
XaAAPWOEL 0TNV TIEPLOXT TOL KuvOdovTa. H
emmpdoBetn tawvia pmopei va tonoBetnBei otnv
TIPOOTOUIAKN ETIPAVELD TOU KUVOSOVTA Kal TOU
TAGylou Topéa.

EMNIOANEIAKH NEPIOAONTIKHX AITIOAOTIAZ
AKINHTOMOIHZH ZTHN MPOZOIA NEPIOXH

1. YIToAOYyIopA¢ Kat KOYIHO TG Taviag
Ma TNV mpogTolpacia piag meplodovTikol TUmou
everStickPERIO akivntomoinong petpiote
APXIKA TO PNKOG TNG Tawviag mou amatTeitat yia
70 080VTIKO TOEO TTPOC aKIVNTOTOINGN, HE
Xxprion yia mapadelypa plag meplodovTIKiG

N

HUANG 1} 060VTIKOU VAHATOG. AVOIETE TN
OUOKELAO{a ANOUUIVIOU Kal XPNOIUOTIOINOTE
Aapida yia va tpafréete mpog ta 6w TNV
KATAAANAN TO0OTNTA VWOV EPBATTTIOHEVWY O
OIMKOVN. Mg kopTEPS PANISI KOYTE TNV
KATAAANAN yla TV mePIoTAcn moootNTa Vwv
padi e tn othikdvn. GLAGETE TIG iveg pakpld amd
T0 QWG HE éva KataAAnho kaAuppa yia 0o
XPOVO YivETal N TPOETOIHACIA TwV SOVTIWV TTOU
TIPOKEITAL VO OUYKOANBOUV. KAElOTE £ppuNTIKA
N ovokevaoia ahoupviou pe To €18IKO
AUTOKOAANTO TNC. DUAGETE TN CUOKELAsia 0TO
Yuyeio (og Beppokpaoia 2-8°C/35,6-46,4°F)
otav Sev TN xpelaleoTe.

.KaBapiopdg Twv 08ovTIKWY EMPAVEIDV

ONOKANPO TO PIKOG TNG Talviag akivntomoinong
TIPETIEL VO OUYKOAMNBEl OTIC 0OOOVTIKEG ETPAVEL-
£¢. KaBapioTe TIc 080VTIKEC EMPAVELEC HE TTAOTA
Kal VEPO, EEMUVETE Kal OTEYVWOTE TNV TTEPLOXN

w

epyaoiag. TomoBeToTe OPrive 0Ta HecoSovTIa
SlaoTtripata émou Kal Onwe anmalte(tal WoTe va
pnv yepiCouv pe pntivn Ta pecoddvtia tpiywva
mou mpémel va kabapiCovtat. Av pydaleoTe Xwpig
OQr\VEG Va E[0TE TPOOEXTIKOL WOTE va PNV
Yepioouv autd Ta SlaoTtApata pe pntivn — PA.
evotnTa 5.

.A8pormoinon Twv 08oVTIKWV EMPAVEIDV

ASPOTIOINOTE TIC OSOVTIKES ETIPAVELEC KAl TA
opopa SlaoTipata He 0pBoPwopopiko 08l ot
ONOKAN PN TNV TIEPLOXT) AKIVNTOTIOINONG CUMQWVA
HE TIC 08NYIEC TOU KATAOKEVAOTH TOU OUYKOAN-
TIKOU TIapayova. Idaviké adpomolnoTe EANaPPWE
Cvn HEYAAUTEPOL TIAPA HIKPOTEPOU EVPOUG
ano to avaykaio. O TPOTEIVOUEVOG XPOVOG
adporoinong NG adapavtivng yla EM@AvELKr
akwntomoinon eivat 45 pe 60 deutepdAeTTa.
Metd tnv adpomnoinon EeMUOVETE e vepod Kal
OTEYVWOTE IKAVOTTOINTIKG TIG 0OOVTIKES
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4.

w

EMPAVELEC. OTIWG KAl HE ONEG TIC CUYKOANOUHEVEG
ATOKATAOTACELG éva 0TeyVO Tedio epyaoiag ival
anmoAUTwG anapaitnTo kat ouviotatat n
£QAPUOYH ENACTIKOU amopovwTrpa.
ZUYKOAANGN TWV 0SOVTIKWV EMPAVEIWDV
XPNOIHOTOINOTE TNV TEXVIKI) TNG OUYKOAANONG
OUPPWVA HE TIC 08NYieg XPrioNnE TOU KATAOKELA-
OTr TOU CUYKOANTIKOU TapdyovTa. TomoBeTr-
OTE TO OUYKOANNTIKO TTApAyovTa 0 OAOKANPN
TNV TIEPLOXT TTOL TIPOKELTAL VA CUYKOAANBEL.
DOwTtomoAupEPIOTE TO CUYKOMNTIKS TapdyovTta
KATd TI 08NYIEC TOU KATAOKELAOTH.

. TorroB£Tnon AentoOppEVOTNG PNTIVNG

TormoBeTAOTE £va AemTd OTPWHA AEMTOPPEVOTNG
pntivng (yia mapddetypa G-aenial Universal Flo)
OTNV EMPAVELD TV SOVTILV OE OAO TO EVPOC TNE
Tawiac. MPooexTIKA KANOYTE TNV TIEPIOXT
OLYKONNNONG HE Eva AeTTTO OTPWHA pPNTivng
(mepimou 0.5 mm) cupmepIAapBavopévwy Twv

HECOBOVTIWV SIACTNHATWY. APHOTE APKETO
XWPO Yla ToV KaBapIopd Twv OHOPWY SlaoTnpd-
TwV. Mnv @wTtomoAupepioeTe Tn pntivn 610
01adlo auTo.

6.TomoB£TnoN Kal PWTOTMOAUHEPIONOE TN

Tawiag

AQaIpEOTE TO AEUKO TTPOOTATEUTIKG XapTi Kal
xpnotgorotrote Aapida yia va tpapifete tnv
Tawvia ano tn oNkovn. ApalpéoTe Kabe
miepiooela ohikovng amd TNy tawvia. ToroBetiote
NV Tavia mavw ano TNV amoAUHEPIOTN
AemTOPPEVOTN pPNTivn. Mpoomabriote va
TOTOBETHOETE TNV TaWVia TNV TPOOBIA TIEPLOKT
600 TO SLVATOV IO KOTITIKA YiveTal. BeBaiwBeite
ott Sev Ba epmodilel Tn oUYKAELON.

TomoBeTOTE TO £va dkpo TNE Tawviag méloviag
T0 HE TO pyaheio StickSTEPPER (amootelpwote
10 gpyaleio mptv TN xprion). Mpo-moAupepioTe
Vv Tawia otn Béon e £va SovTi TN Qopd yia
TIEPITOU TEVTE OEUTEPONETTTA, LE pia Auyvia

N

PWTOTTONUHEPIOHOU. TO EUPEWS AKPOU EPYANE(o
StickSTEPPER kaAUTITEL TNV UMTONOUTN Tawvia and
10 pwc. Kabug n tawia eivat ptiaypévn amd
PWTOTTONUHEPIOHEVO LAIKO OUOTHVETAL N
KaTteLBUVON TNG AUXVIAC PWTOTTIOAVHEPIOHOU
Hakpld amd TO AMOAUKEPIOTO TUAHA TNG Taviag.
MiéoTe emionc TNV Tawvia ota HecodovTia
Slaotripata. BeBaiwbeite 611 ta pecodovtia
Tpiywva Sev €XOuv UMAOKAPIOTEL HE Talvia Kal
pntivn.

KéaAvyn kat Stapoépewon tng akivnromoinong
META TOV TPO-TIOAUHEPIOHO, KAAUYTE OAOKANPN
TNV aKvNTOmoiNon He éva AemTo oTpwUa
PNTIVNG. ZNUEIWOTE OTL OE TIEPIOXEG ETIPAVEIAKTG
OLYKPATNONG N Tatvia mPEMel va KaAUGBE( pe éva
AeTTO oTpWHa (0.5 mm) pnTivng. XTn CUVEXEIA
PWTOTTONUHEPIOTE OAOKANPN TNV aklvnTomoinon
yla 40 SeutepOlemta, va GOVTL A TEPIOXN
EMIKAAUYNG HE TN Auxvia Tn gopd. MpooéxeTe va



uNv KOYETe TNV Tavia katd tn Slapopewon/
Aeiavon Tng mepLoxic TNG akivntomoinone.

ENAO-MYAIKH MEPIOAONTIKOY TYNOY
AKINHTOMOIHZH NPOZOIOQN KAI ONIZOIQON
AONTION

Ta Bripata yia evOOHUAIK akivnTomoinon sivat ta
{S1a pe TV empavelakoL TUTIOL AKIVNTOTIOINON EKTOG
anod 10 0TESI0 KATAOKEVAG piag eyyUCc-amw avAakag
oTa 6évTIa MoV TPOKELTAL VA aKIVNTOTIOINGoUV.

1. Mpogtolpacia Tng avAakag ota dovtia
MpoeTolpdote pia avthaka ota SovTia mou
TIPOKELTAL VA aKIVATOTTOINBOUV HE EAAXIOTO
€0POG 2 mm. I6avikd n dnulovpyia Tng alAakag
mpénel va evtonifetal evidg Tng adapavtivng
KaBwe autd mPoodidel KAAUTEPO HEOUO
OLYKOANNNONG. 2TN HAONTIKH ETTAPH TO 16AVIKS
TIAXo¢ pNTivng mavw amo tnv tawvia ivat 1-2 mm.

N

Ta 6pla tnc avAakag mpemel va Aofotounouv
KaBwe auto Ba BeRalWOEL TNV KAAUTEPN OPIAKT
£pappoyn Kal Ba peylotonoroel TNy adapavtivi-
Kr| EMMQAVELQ TIOU TTPOKEITAL VO OUYKOAANBEL.
TomoBetioTe 0griveg 0Ta dpopa SlaotrpaTa av
givat Suvatdv wWoTe Ta pecodovTia Tpiywva va
Hnv kataAueBouv amd pnrtivn. Av epyaleobe
Xwpi¢ TV TormoBétnon opnvwy PeBaiwbeite ot
1a pecodovTia Tpiywva dev katahapBdavovial
ano pntivn.

. YIOAOYIOHAG Kat KOYIHO TG Taviag

YToAoy(oTe TO Hrjkog TG Tawiag everStickPERIO
IOV aTalTETal yla TV aklvntomnoinon eviodg Tng
TIPOETOIHAOHEVNC AVAAKAC YA TIAPASELYHA HE
pia meploSovTikr HUAN 1) 08ovTikd vijpa. Avoifte
N ouokevaoia aloupiviou kat pe pia Aapida
TPaBri&te TNV kATAAANAN moodTNTA VWV
epBUBIopEVWY 0TN ONIKOVN. Me KopTePS Yahidt
KOPTE TNV KATAAANAN TTOOOTNTA VWV Hadi e TN

w

oIAkOVN. KaAuyTe amd 1o gwe TNy tavia
TOMoBETWVTAE TV KATW amo £181KS TPOOTATEUTI-
K& KAAUHpa KaBOAN T SIGpKELa TNE TIPOETOIUA-
olag Twv SOVTIWV TIOU TIPOKELTAL VA GUYKOAN-
Bo0v. KAEIOTE £pHNTIKA TN OUOKELAOIA HE TO
£161KO QUTOKOMNTO TNG. QUAGETE TN oUoKELaoia
oTo Yuyeio (oe Beppokpaoia 2-8°C/35,6-46,4°F)
Otav OV TN XPNOILOTIOIE(TE.

.Adpormoinon Twv dovtiwv

ASPOTIOINOTE TNV TTPOETOIHACHEVN QUACKA HE
0pBOPWOPOPIKS OEL CUPPWVA HE TIC 0BNYiEG
XPONG TOU KATAOKEUAOTH| TOU GUYKOANNTIKOU
mapdyovta. Metd tnv adpomoinon EEMMOVETE pe
VEPO KAl OTEYVWOTE IKAVOTTOINTIKA TIC 0SOVTIKEG
EMPAVELEC. OTIWG KAl UE ONEG TIG OUYKOMOUHEVEG
QMOKATACTAOCEIC AMAITE(Tal AMapPAITTWE OTEYVO
niedlo epyaociag kat yla 1o Aoyo auto mpoTeiveTal
N EQAPHOYN EANACTIKOU AmopovwTApa.
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4.TonmoB£tnon cuykoAANTIKOU Tapdyovta ota
Sovtia
TomoBeTAOTE TO GUYKOMNTIKO TTapdyovTa OUHPWVA
HE TIC 08NYIEC XPriONE TOU KATAOKEUAOTH) TOU
OLYKOANTIKOU TTapdyovta. DwTOMOAUHEPIOTE TO
OUYKOANTIKS TTAPAYOVTa OUHQWVA HE TIG
08nyieC Xpriong TOU KATAOKEUAOTH.

w

.Eqpappoyn Aemtéppeuatng pntivng
TormoBeTAOTE £va AemTd OTPWHA AEMTOPPEVOTNG
pntivng (yia mapadetypa G-aenial Universal Flo)
H€oa 0TNV MPOETOIHAoHEVN AUAAKA. [TPOCEXETE
Va PNV PIMAOKAPETE Ta PecodOVTIa TPiywva HE
pNTivn. MNv WTOMONUHEPIOETE TN PNTivN OE
auTo To oTadlo.

6. TomoB£TNoN KAl PWTOTMOAUHEPIONOE TNG
Tawiag
AQQIPEOTE TO TPOOTATEVUTIKO AEUKS XAPT KAl PE
pia hapida tpafri&te tnv Tawvia améd Ny GIAKovN.

~N

Agaipéote kaBe mepioogla oNKOVNG amd Ty
Tawia. TomoBeTroTe TNV TavVia 0TNV aUAAKa
Tavw amd TV amOAUHEPIOTN AETTTOPPEUOTN
pntivn.

MEOTE TNV Talvia péoa 0TNV AEMTTOPPEVOTN
pntivn pe to epyaheio StickCARRIER. Mpo-mohu-
peplote TNV Tawvia otn Béon g, éva 6dvTiTn
@opa yla mepinou 5 deutepdAenta e pia Auxvia
QWTOMOAVpEPIOHOV. Katd Tn SIapKela Tou
PWTOTTOANUUEPIOHOU TO EUPEWS AKPOU £PYANEID
StickSTEPPER 1pOo@UAGOEL TO UTTONOITTO TURHA
NC Taviag armoé 1o euwe. Kabwe n tavia éxel gtiaxTel
anod GWTOTOAUHEPICOHEVO UNKO OUCTHVETAL N
aAmoPULYT OTPEPNG TNG AUXVIAG QWTOTOAUUEP!-
OHOU TIPOG TNV AmOAUPEPLOTN TaV(a.

. KaAuyn kat Stapdép@won tne akivnronoinong

Kahoyte tnv akvntomoinong yepiovtag Ty
AVAaKa pE £va oTpWHa pnTivng 1-2 mm. 2tn
OUVEXEIQ QWTOTIONUHEPIOTE ONOKAN PN TNV

akwvntomoinon yia 40 deutepohemta, éva SovTi
TIEPIOXT| AKIVNTOTOINONG TN 9opd. PuBpioTe Tn
OUYKAELON KAl AEIAVETE TNV aklvntomoinon.
MpooéxeTe va pnv KOYETE TNV Talvia katé tn
Slapkela TG Asiavong/oTiABwong Tng akivnto-
moinong.

THMEIQXZEIZ KAI ZYITAZEIZ

« Htawia mpénel mavta va KaAUTITeTal ONOKANpw-

TIKG amo pnivn.

XPNOIHOTTOINOTE EAAOTIKO AMOUOVWTHPA YA TN

Snuiovpyia oteyvou mediou epyaociac.

MpoomaBroTe va XeIPIOTETE TNV Talvia mavTa pe

£PYAAEIQ TTPOC AMOPUYT ETIOANVONG TLY. ATTO

yavtia pe moudpa.

Xpnotporotiote 1o epyaleio StickSTEPPER yia

TUNHATIKO WTOTONUHEPIOUS TNG Taviag.

« TomoBeTroTE TNV akivnTomnoinan oo To duvatov
7110 KOVTA OTO KOTITIKO TPITNHOPIO TwV SOVTIWY
oTNnV MPoobia TEPLOKN.



« AV LETA TV TOMOBETNON TNE aKlvnTomoinong
mapatnPEAoeTe OTt elval TOND HeYAAN O€ PrKOG
HEIWOTE TNV HE €va SlapavTt katd tn SIapKela
NG paonc Aelavong Tng akivntomoinong. TomoBe-
THOTE Pa WTOMONUHEPICOHEVN N EVIOXUHEVN
Kat xwpig S1ahvtn pebakpulikig pntivng (my. GC
Modeling Liquid) otnv exteBelpévn emedvela
TWV VWY, QUOHETE PE TNV AEPOOUPLYYA THV
TIEPIOOEID WOTE Va HEVEL Eva NETTTO OTPWHA Kal
pwTonolupepioTe. KaAuYTe Tnv Tawia avd pe
pntivn.

ATIOPUYETE TNV KOTIH TNC Taviag katd tn SIdpKela
g Aeiavone.

3TNV HAONTIKY EMQAVELD TO I5AVIKO TTAXOC
oTPWHATOG PNTivne Mavw amd Tnv Tawvia
aklvntomnoinong mpénet va eivat mepimou 1-2 mm.

OYAAZH: Ta ipoiovta everStick mpémel va
puNGooovTal ot Yuyeio (2-8°C/35,6-46,4°F). Emmpd-
0B€eTq, T TIPOIOVTA PETA TN XErON TOUG TTPETEL VA

mipooTatevovTal amd TNy enidpaon Tou T
£VTOC TNG EIOIKIC OLUOKEUAOIAg ANOUHIVIOU HE TNV
orola gépovtal AuEnpévn Beppokpaoia Kat
£kBeon o€ PWC PMopPEi va Pelwoel T (wh Twv
nipolovTwv everStick.

Mptv and TNV epappoyr Ta mpoidvIa MpEmnel va
Byouv amd To Yuyeio kat va avolxBei n cuokevacia
aloupviou ala va diatnpnBouv pakptd amd Ty
£kBeon 010 NMakd 1) TexvNTO Pwe. Katd 1o Koo
NG Taviag TO UMTONOITO THHHA TOU TIPOIOVTOC £VTOG
NG ouokevaoiag mpémet va dlatnenBel KAANUPHEVO
anod 10 QWG APEOWG LETE TNV KOTTT) KATAANAOU
HKOUG Tawviag n ouokeuaoia ahoupviou mpémet va
OPPAYIOTEI TPOOEXTIKA HE TO EISIKO QUTOKOANTO
Kal TO UNIKO va eMMOTPEVEL yla QUAAEN 0TO YuyE(o.

ZYIKEYAZIEXZ

TeT yvwplpiag everStick Intro

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;
1x StickREFIX D gpyaleio oihikdvng

everStick COMBI

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

1x StickSTEPPER epyaleio xelpog; 1x StickREFIX D
£pyaleio ohKOVNG

ApxIKo XeT everStick Starter Kit

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO; 30 cm?
everStickNET: 5 x everStickPOST @ 1.2; 6 mL
pmoukaidkt GC Modeling Liquid; 2 ml ouptyya
G-aenial Universal Flo; 20 poyxn éyxuong,

1 IPOOTATEVTIKA KaAUppaTa; 1x StickREFIX D
epyaheio olhikévng; 1x StickSTEPPER;

1x StickCARRIER

AVTAANOKTIKEC CUOKEUAGIEC
2x 12 cm Tawvia viv
1 x 8 cm Tawia vv

THMEIQZH: T kMVIKO eTTinedo Ta poidvTa TPETEL
va xpnotgomolouvtal e gpovtida kat o aoBeviic va

75



76

EVNUEPWOE WOTE va HNnv anoTPIBEL TIC EMPAVELIEG
£PAPHOYNE TIPOG ATTOPUYI TNG EKBEONC TWV VOV
010 EPIBANNOV Kal TNV TIPOKANON £PEBIOUWVY.

Edv n emeavela Tng Taviag gaivetat Enpry aAhd
£ival akOpa EVKAUTTTN Kal OeV EXEl TONUHEPIOTEL,
TIPOOBETOVTAG Hia 0TAYOVA PWTOTTOAUUEPILOHEVNG
N EVIOXLPEVNG Kl XwPiG SIaAUTN pHeBaKPUNIKIAG
pntivne (my. GC Modeling Liquid) Ba emavéNel n
EUKAUTTTOTNTA OTO LAIKO.

O MONUHEPIOHOC pmopel va mapatnpnBel wg AeUKEG
KNAIGEG O€ TEPLOXES KAUPNG KaTA TN Pdon
Slapdpewonc/Kapyng Tng Taviag.

Ot iveg everStick Sev emTuyXAvVOUV TO PEYIOTO TNG
SUVAPNG TOUG AUEOWE HETA TOV TENKO QWTOTTONU-
HEPIOHO TwV 40 SeutePOMEMTWY. O TTOAUUEPIOHOG
TWV V@V Ba OUVEXIOEL HEOQ OTIG EMTOHEVEG 24 WPEG.

Ta epyaheia xelpog StickSTEPPER, StickCARRIER kat

Ta epyaheia othikovng StickREFIX D, StickREFIX L
TIPETTEL VA QTTOCTEIPWVOVTALTIPY amd TN Xeron.

MPOEIAOMOIHZH: O mpoowmikdg eE0MNOHOG
aogaheiac (MEA) 6mwe yavtia, Haoka kat
TIPOCTATEVTIKA YUANI TTPETEL TTAVTA VA XPNOIHO-
Tiole(tal. ATONUHEPIOTN PNTIVN PMopEl va
TIpOKaAéoEl SepUaTIKr evaloBnTomnoinon oe dtopa
e evaioBnoia ota akpulikd. Av 1o Séppa oag €pBet
o€ emagn Ke pntivn EeMUVeTe e dpBovo oamoivt
KAl VEPO. ATIOQUYETE TNV EMTAPT) TOU AMONUPEPL-
OTOU UAIKOU HE TO §€ppa Toug BAevvoydvoug rf Toug
opBalpouc. Ta amolupéplota mpolovta everStick
pmopei va €xouv éva Ao amoTéheopa epebiopol
Kl O€ OTIAVIEG TIEPITTWOELG VA 08NyroouV O
gvaloBntomoinon ota HeBakpuAikd povopepr). Me
Ta mpoidvta everStick cuoTtrvetal n xprion yavtiwv
Xwpic moudpa. MoAupepioTe Ta mpoidvTa everStick
TIpWV amo TNV andppry Toug.

Ma tnv Nephngn Tng Aopateiag kat Tng KAVIKAG
Anédoonc (SSCP) avatpédte otn faon Sedopévwv
EUDAMED(https://ec.europa.eu/tools/eudamed) ry
emkovwvioTe pal{ pac oto Regulatory.gce@gc.
dental.

Karmola amd ta mpoidvia mou avagépovial o€ auTég
TG o8nyle xpriong

propei va tagivounBouv w¢ emkivouva cupewva
He To ovoTnpa GHS.

AlafAoTe MPOoEXTIKA TIG 08NyiEC aopahelag ou
SlatiBevtal oTIg

SlevBuvoelC:

http://www.gceurope.com

1 yla TV AHEQIKN

http://www.gcamerica.com

Mmopeite va Ti¢ mpopnBevTEiTe Kat anod Tov
nipounBeuth oag.



ANEMIOYMHTEX ENEPTEIEXZ- ANAOOPA:

Av aloBavBeite kdmolou €idouc avemBupnTn
ekdrihwon, avtidpaon r TapoHoLa YeyovoTa and
TN XPron Tou UAKOU auToy, OUUTTEPIAABAVOLE-
VWV autwv mou dev mephapBdvovTal o AuTEC TIG
odnyieg xpriong, MapaKaNoUKE AVAPEPETE Ta
GUEsA 0TO OUOTNHA KATAYPAPHG AVETIBUUNTWY
EVEPYEIWY, ETMAEYOVTAG TNV KATAAANAN SlotknTikn
apxn TNG xWwpeag oag péoa anod Tov akdAoubo
oUVOEOHO:
https://ec.europa.eu/growth/sectors/medical-
devices/contacts_en

KaBWE Kal 0TO ECWTEPIKO Pag OLOTNHA ETAYPUTIVN-
onc: vigilance@gc.dental

Me autov Tov TpdTo Ba cupBaNeTe otn BeAtiwon
NG A0PAEAEIQG TOU TTPOTOVTOG,

Televtaia avaBewpnon kelpévou : 05/2023
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Lue huolellisesti kdyttdohjeet ennen kayttc

MIKA ON everStickPERIO?

everStickPERIO -kuitulujite on lasikuiduista ja
huokoisesta polymeeri-/resiinikyllasteesté valmistettu,
hammaslaaketieteessa kaytettava lujitemateriaali.
Polymeeri-/resiinikyllaste pitaa yksittaiset lasikuidut
nipussa, jolloin kuitunipun kasittely on helppoa.
Kuitunippu on seké taipuisa ettd tahmea, minka
ansiosta se on helppo sidostaa tiiviisti hampaisiin.

everStickPERIO -kuitulujite on indikoitu
hampaiden parodontologisiin pintakiinnit-
teisiin ja intrakoronaalisiin kiskotuksiin:

e linguaaliset/palatinaaliset kiskotukset

o labiaaliset kiskotukset

o okklusaaliset kiskotukset

KONTRAINDIKAATIO
Harvoissa tapauksissa tuote saattaa

aiheuttaa herkistymista joillain henkilsilla.
Jos kyseisia reaktioita ilmenee, lopeta
tuotteen kayttd ja ota yhteytta laakariin.

KAYTTOOHJEET:

Sijoita everStickPERIO -kuitukisko etualueella
mahdollisimman inkisaalisesti kiskoa irrottavi-
en voimien minimoimiseksi. Tarkista my&s,
ettei kisko ole purentakontaktissa, jos sijoitat
sen esimerkiksi ylédleuan palatinaalipuolelle.

KOOSTUMUS
Silaanikasitelty e-tyyppinen lasikuitu nippu tai
verkko, metakrylaatit, aloittajat, inhibiittorit

Pelkké pisteméinen kiinnittaminen muovilla ei
anna riittavaa sidosta kuitukiskon ja hampaan
pinnan valille. Sidosta kuitukisko hampaisiin
koko pituudeltaan.

Paallysta kuitunippu kauttaaltaan ohuella
(0,5 mm) yhdistelmamuovikerroksella — myos
approksimaalivéleissa, kun kiinnitat kuidun
hampaiden pinnalle. Intrakoronaalisissa
kiskotuksissa kuidun pé&élle kerrostettavan
muovin optimaalinen paksuus on purenta-
kontaktin kohdalla 1-2 mm.

Ylaetualueen kiskotuksissa ei purennan takia
ole aina tilaa palatinaaliselle pintakiinnittei-
selle kiskotukselle. Talléin tulee harkita
intrakoronaalista urakiskotusta.

Etualueen linguaalisissa/palatinaalisissa
kiskotuksissa voit kayttaa lyhytta lisakuitua
kulmahampaan kuitukiskoa irrottavien purenta-
voimien eliminoimiseksi. Lisakuitu kiinnitetaan
kulmahampaan ja toisen inkisiivin labiaalipinnalle.



PINTAKIINNITTEINEN PARODONTOLOGI-

NEN KISKOTUS ETUALUEELLE

1.Kuidun mittaaminen ja leikkaaminen
Mittaa tarvittava kuidun pituus everStick-
PERIO -kuitukiskoa varten hammaskaarelta
esimerkiksi ientaskumittarilla tai hammas-
langalla. Avaa foliopakkaus ja veda atuloilla
esiin vain tarvittava maara silikonipatjaa,
jonka sisalla kuitu on. Leikkaa teravilla
saksilla tarvitsemasi kuituméaéara yhdessa
silikonin kanssa. Suojaa kuitu valolta siksi
aikaa kun késittelet sidostettavat hampaat.
Sulje foliopakkaus tiiviisti siina olevalla
tarralla. Sailyta pakkaus jagkaapissa
(2-8°C/35,6-46,4°F), kun et kayta sita.

2.Hampaiden pintojen puhdistus
Kiinnita kuitukisko koko pituudeltaan
hampaisiin my&s aproksimaalivaleissa.
Puhdista hampaiden pinnat hohkakivi-vesi-

tahnalla, huuhtele ja kuivaa alue. Aseta
tarvittaessa kiilat approksimaalivaleihin,
jotta puhdistusvalit eivat tayty muovilla.
Jos tydskentelet ilman kiiloja huomioi,
etteivat puhdistusvalit tayty muovilla.
3.Hampaiden pintojen etsaus
Etsaa hampaiden pinnat ja approksimaali-
vélit huolellisesti ortofosforihapolla koko
kiskon alueelta sidosaineen valmistajan ohjei-
den mukaan. Etsaa mieluummin liian laajasti
kuin liian niukasti. Pintakiinnitteisilla alueilla
suositeltava kiilteen etsausaika on 45 - 60
sekuntia. Huuhtele ja kuivaa hampaan pinnat
hyvin etsauksen jélkeen. Pida tyoskentelyalue
kuivana. Kayta kofferdam-kumia.

4.Hampaiden pintojen sidostaminen
Kayta yhdistelmé@muovin sidostustekniikkaa
hampaiden sidostamiseen, sidosaineen
valmistajan ohjeiden mukaan. Levita

sidosainetta koko sidostettavalle alueelle ja
valokoveta ohjeiden mukaan.

5.Kuidun kiinnitys

Levita ohut kerros juoksevaa yhdistelmamuovia

(esim. G-zenial Universal Flo) hampai-den

pinnoille koko kuitunipun leveydelta. Peita

sidosalue ja approksimaalivélit ohuelti (n.0,5
m), mutta huolellisesti, muovilla. Varmista

kuitenkin riittavat puhdistusvalit. Al3

koveta muovia viela tassa vaiheessa.

6.Kuidun asemointi ja valokovetus
Kiinnita kuitukisko etualueella mahdollisim-
man inkisaalisesti. Tarkista, ettei se ole
purennassa. Poista valkoinen suojapaperi ja
nosta kuitu silikoniurasta atuloilla. Poista
kuitunipusta mahdolliset pakkaussilikonin
ylijagamat. Sijoita kuitunippu hampaalle
kovettamattoman flow-muovin paalle.
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Aseta kuitunipun toinen paa ensin paikoilleen
painamalla sita StickSTEPPER -instrumentilla.
Esikoveta kuitu paikalleen valokovettamalla
n.5 sekuntia hammas kerrallaan. Levea-
karkinen StickSTEPPER-instrumentti suojaa
samalla loppukuitua valolta. Koska kuitu
itsessaan on valoa johtavaa, valokovettajan
karki on hyva suunnata kovettamattomasta
kuitunipusta poispain. Paina kuitua my&s
approksimaalivéleihin. Huolehdi, etteivat
puhdistusvalit peity kuidulla ja muovilla.

Kiskon paallystys ja viimeistely

Paallysta koko kuitukisko yhdistelméamuo-
vikerroksella esikovetuksen jalkeen.
Pintakiinnitteisilla alueilla kuitunippu
voidaan paallystaa ohuella (0,5 mm)
kerroksella juoksevaa yhdistelmamuovia,
jolloin viimeistelyn tarve ja& mahdollisim-
jiseksi. Valokoveta tamén jalkeen

koko kisko 40 sekuntia / hammas tai
valokovettajan peittoalue kerrallaan. Varo
katkomasta kuitua viimeistellessasi ja
kiillottaessasi kiskoa.

PARODONTOLOGINEN URAKISKOTUS
ETU-, SIVU- TAI TAKA-ALUEELLE
Urakiskotuksen tyoskentelyvaiheet ovat
muuten samat kuin pintakiinnitteisessa
kiskotuksessa, paitsi uran preparoiminen
mesio-distaalisesti kiskotettaviin hampaisiin.

1.Uran preparoiminen hampaisiin
Preparoi kiskotettaviin hampaisiin vahintaan
2mm levea ura. |deaalisesti preparoinnin
tulisi rajautua pelkastaan kiilteeseen, koska
talldin saavutetaan paras sidoslujuus.
Purentakontaktin kohdalla kuidun paalle
kerrostettavan muovin optimaalinen
paksuus on 1-2 mm. Uran reunat tulisi

viistota parhaimman marginaalisen
integraation varmistamiseksi ja kiillepinnan
laajentamiseksi muovin sidostamisessa.
Aseta kiilat approksimaalivaleihin, jotta
puhdistusvalit eivat tayty muovilla. Jos
tyoskentelet ilman kiiloja, varmista, etteivat
puhdistusvalit tayty muovilla.

2.Kuidun mittaus ja leikkaaminen
Mittaa tarvittava kuidun pituus everStickPE-
RIO -kuitukiskoa varten preparoidusta urasta
esimerkiksi ientaskumittarilla tai hammaslan-
galla. Avaa foliopakkaus ja veda atuloilla esiin
vain tarvittava maaré silikonipatjaa, jossa
kuitu on. Leikkaa teravilla saksilla tarvitsemasi
kuitumé&éara yhdessa silikonin kanssa.
Suojaa kuitu valolta laittamalla se valosuojan
alle sen ajaksi, kun kasittelet sidostettavat
hampaat. Sulje foliopakkaus tiiviisti siina

olevalla tarralla. Sailyta pakkaus jaakaapissa




(2-8°C/35,6-46,4°F), kun et kéayta sita.

3.Hampaiden etsaus
Etsaa hampaisiin preparoitu ura huolelli-
sesti ortofosforihapolla koko kiskon
alueelta sidosaineen valmistajan ohjeiden
mukaan. Huuhtele ja kuivaa hampaan
pinnat hyvin etsauksen jalkeen. Pida
sidospinta kuivana koko tydskentelyn ajan
kayttamalla kofferdam-kumia.

4.Hampaiden sidostaminen
Sidosta preparoidun uran alue sidosaineen
valmistajan ohjeiden mukaan. Valokoveta
valmistajan ohjeiden mukaan.

5.Kuidun kiinnitys
Levita ohut kerros juoksevaa yhdistelma-
muovia (esim. G-aenial Universal Flo) uran
pohjalle. Varo muovin joutumista puhdistus-

valeihin. Al4 koveta muovia viela tassa
vaiheessa.

6.Kuidun asemointi ja valokovetus
Poista valkoinen suojapaperi ja nosta kuitu
silikoniurasta atuloilla. Poista kuitunipusta
mahdolliset pakkaussilikonin ylijaamat.
Sijoita kuitunippu uran pohjalle kovet-
tamattoman muovin péalle.
Aseta kuitunippu paikoilleen painamalla
sitd StickCARRIER -instrumentilla muoviin.
Esikoveta kuitu paikalleen valokovettamalla
n. 5 sekuntia hammas kerrallaan. Kayta
levedkarkista StickSTEPPER -instrumenttia
suojaamaan loppukuitua valolta. Koska
kuitu itsessaan on valoa johtavaa, valoko-
vettajan karki on hyva suunnata kovet-
tamattomasta kuitunipusta poispéin.

7. Kiskon péaéllystys ja viimeistely

Paallysta koko kisko ja tayta ura 1-2 mm
paksuisella yhdistelmamuovikerroksella.
Valokoveta taman jalkeen koko kiskoa 40
sekuntia / hammas tai valokovettajan
peittoalue kerrallaan. Tarkista purenta ja
viimeistele kisko. Varo katkomasta kuitua
viimeistellessasi ja kiillottaessasi kiskoa.

VINKIT JA SUOSITUKSET

o Peité kuitu aina kokonaan yhdistelma-muovilla.

o Kayta kofferdam-kumia pitamaan tyosken-
telyalue kuivana. Kasittele kuitua vain
instrumenteilla kontaminaation valttamiseksi.

® Suojaa kuidun loppupaa ennenaikaiselta
kovettumiselta StickSTEPPER-instrumentilla
esikovetuksen aikana.

* Minimoi kiskoa irrottavat voimat sijoittamalla
se mahdollisimman inkisaalisesti

® Jos huomaat kuidun asettamisen jalkeen,
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etta kuitu on liian pitkd, lyhennéa se
timanttiporalla vasta kiskon viimeistely-
vaiheessa. Levita paljastuneelle kuitupinnalle
valokovetteista filleritonté ja liuotinvapaata
metakrylaattipohjaista resiinia (esim. GC
Modeling Liquid). Puustaa resiini ohueksi
kerrokseksi ja valokoveta. Peitd kuitu
uudelleen huolellisesti yhdistelmamuovilla.

® Varo katkaisemasta kuituja viimeistely-
vaiheessa.

® Purentakontaktin kohdalla kuitukiskon
paalle kerrostettavan yhdistelméamuovin
optimaalinen paksuus on n. 1-2 mm.

SAILYTYS: everStick-tuotteet tulee sailyttaa
vastaanotoilla ja hammaslaboratorioissa aina
jadkaapissa (2-8°C/35,6-46,4°F). Tuotteet
pitaa lisaksi suojata valolta sailyttamalla niita
foliopaketeissaan kayttokertojen valilla.
Lampétilojen vaihtelu ja kirkas valo saattavat

lyhent&a tuotteen kayttoikaa kovettamalla
tuotteen ennenaikaisesti.

Tuotteet on valmiiksi pakattu valolta
suojaavaan foliopakkaukseen. Sulje pakkaus
tiiviisti jokaisen kayttokerran jalkeen. Ota
foliopakkaus jaékaapista juuri ennen kayttoa
ja palauta se jaékaappiin heti kayton jalkeen.

PAKKAUKSET

everStick Intro

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO ;
1x StickREFIX D silikoni-instrumentti

everStick COMBI

8cm everStickC&B; 8cm everStickPERIO ;

30 cm? everStickNET; 5x everStickPOST @ 1.2;
1x StickSTEPPER kasi-instrumentti;

1x StickREFIX D silikoni-instrumentti

everStick Starter Kit

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO ;
30 cm? everStickNET; 5 x everStickPOST

@ 1.2; 6 ml GC Modeling Liquid pullo;

2 ml G-zenial Universal Flo ruisku;

20 annostelukarkea ja yksi valolta suojaava
korkki; 1x StickREFIX D silikoni-instrumentti;
1x StickSTEPPER; 1x StickCARRIER

Refillit
2 x 12 cm kuitukimppu
1 x 8 cm kuitukimppu

HUOMAUTUS: N&ita tuotteita tulee kayttaa
kliinisesti huolella ja potilasta tulee varoittaa
kuluttamasta kuitujen paalla olevaa muovia
niin, etta kuidut tulevat esiin.

Mikéli kuitunipun pinta tuntuu kuivalta, mutta
se on tdysin taivuteltavissa eika ole kovettu-



nut, voit palauttaa materiaalin joustavuuden/
tyostettavyyden lisaamalla tipan valokovet-
teista filleritonta ja liuotinvapaata metakrylaat-
tipohjaista resiinia (esim. GC Modeling Liquid).
Kovettuneen kuidun tunnistaa valkoisista
taplista taivutusalueella kuitua taivutettaessa.
everStick-kuidut eivat saavuta taytta
vahvuutta heti lopullisen 40 sekunnin
valokovetuksen jélkeen. Kuidut jatkavat
polymeroitumistaan viela seuraavat 24 tuntia.
StickSTEPPER-, Stick CARRIER-ka&si-instru-
mentit ja StickREFIX D-silikoni-instrumentti
tulee steriloida ennen kayttoa.

VAROITUS: Kéytéa aina henkilokohtaista
suojavarustusta, kuten suojahansikkaita,
kasvosuojaa ja suojalaseja. Valta kovettumat-
toman resiinin iho-, limakalvo- ja silmékontak-
tia. Polymeroimattomalla resiinilla saattaa
olla véhaisesti drsyttava vaikutus ja harvoissa

tapauksissa tdmé saattaa johtaa herkistymi-
seen metakrylaateille. lhokontaktissa pese
kohta vedelld ja saippualla. Pulverittomien
suojakasineiden kayttoa suositellaan
kasiteltaessa everStick-tuotteita. Polymeroi
tuote ennen roskiin laittamista.

Yhteenveto turvallisuudesta ja kliinisesta
suorituskyvysta (SSCP) 16ytyy EUDAMED-
tietokannasta (https://ec.europa.eu/tools/
eudamed) tai ota yhteyttd meihin osoitteessa
Regulatory.gce@gc.dental

Jotkin téssa kayttoohjeessa mainitut tuotteet
saatetaan GHS-jarjestelmassa luokitella
vaarallisiksi. Tutustu aina kayttéturvallisuus-
tiedotteisiin osoitteessa:
http://www.gceurope.com tai Amerikassa
http://www.gcamerica.com
Kayttoturvallisuustiedotteet ovat saatavilla

my®&s jalleenmyyjilta.

EPAILLYISTA HAITTAVAIKUTUKSISTA
ILMOITTAMINEN:

Jos saat tietdd, ettd taman tuotteen kayton
yhteydessé on esiintynyt ei-toivottuja
vaikutuksia tai reaktioita tai vastaavia tapahtu-
mia, myds sellaisia, joita ei tdssa ohjeessa ole
lueteltu, ilmoita niistd oman asuinmaasi
viranomaiselle kansallisen ilmoitusjarjestelman
kautta (ks. linkki) https://ec.europa.eu/growth/
sectors/medical-devices/contacts_en seka
sisaiseen iimoitusjarjestelmaémme osoittee-
seen vigilance@gc.dental N&in autat meita
parantamaan tdman tuotteen turvallisuutta.

Viimeksi tarkastettu: 05/2023
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Les Bruksanvisningen grundig fer bruk.

Hva er everStickPERIO?

everStickPERIO er en kombinasjon av
ensrettede glassfibertrader og en gelmatrix
(polymer/resingel) som i dette tilfelle brukes for
a forsterke kompositter. Polymér/resin-gelen
binder de enkelte glasfibrene sammen i én
bunt, hvilket letter handteringen av materialet.
everStickPERIO blir pa den maten fleksibel
og klebrig, slik at den enkelt og sikkert kan
bondes til tennene.

Det viktikste bruksomradet for everStickPERIO
er splinting.

Periodontale emaljeretinerte og intrakorona-
le splintinger.

e Linguale/palatinale splintinger

e Labiale splintinger

o Okklusale splintinger

KONTRAINDIKASJON:

| skjeldne tilfeller kan produktet forarsake
overfelsomhetsreaksjoner hos enkelte
personer. Hvis dette er tilfellet stopp bruken
av produktet og henvis til lege.

BRUKSANVISNING

VIKTIG: everStickPERIO ber plasseres sa
incisalt som mulig for & minske de krefter
splintingen vil bli utsatt for. Splintingen ber
heller ikke interferere med okklusale
kontakter; f.eks palatinalt anteriort i OK.

INNHOLDL
Silanbehandlet e-type glassfiber forsegling
eller nett,metakrylater, initiatorer, inhibitorer

Punktvis bonding med kompositt gir ikke
tilstrekkelig binding mellom fibersplintingen
og tannoverflaten. Bond fibersplintingen til

tennene i hele deres lengde.

Dekk fibermaterialet med et tynt lag (0,5 mm)
kompositt, inklusive approksimale omrader
nar det bondes til tannoverflatene. Ved
okklusal kontakt i intrakoronale splintinger er
den optimale tykkelse av komposittlaget pa
everStickPERIO ca. 1-2 mm.

Palatinalt i overkjevens anteriore region er
det ikke alltid tilstrekkelig plass til en
emaljeretinert splinting pga okklusion/
artikulasjon. Overvei derfor a lage en
preparert intrakoronal splinting eller en facial
emaljeretinert splinting.

Ved en anterior palatinal/lingual splinting kan
en kort ekstra fiber brukes for & oppveie de
okklusale kreftene som har en tendens til &
lgsne fibersplintingen i hjernetannsregionen.
Den ekstra fiberbiten festes labialt til



hjernetenner og laterale incisiver.

EMALJERETINERT PERIODONTAL
SPLINTING | ANTERIORT OMRADE
1.Maling og klipping av fiberen
Mal opp nedvendig fiberlengde ved hjelp
av lommedybdemaler eller tanntrad.
Fibermatrisen skal dekke ca. 2/3 av
bredden pa den stottende tanns krone.
Apne foliepakken og bruk en pinsett til &
trekke silikon-skinnen sa langt ut at du har
tilstrekkelig mengde everStickC&B.
Merk: Bruk pudderfrie hansker ved
handtering av everstickC&Bfibre.
Klipp av ensket fiberlengde ved & klippe
gjennom silikonskinnen med en skarp saks.
Beskytt fiberstykket mot lys under forbe-
handling av tennene. Lukk folieposen tett
med sticker og oppbevar pakken i kjsleskap
(2-8°C; 35,6-46,4°F) nér den ikke er i bruk.

2.Rengjering av tannoverflatene
Hele lengden av fibersplintingen skal
bondes til tannoverflatene. Rengjer flatene
som skal bondes med pimpsten og vann.
Skyll med vann og terk omradet med luft.
Etter behov plasseres kiler approksimalt for
4 unnga at approximalrommene fylles med
kompositt. Hvis det arbeides uten kiler, sa
veer ngye med ikke a blokkere mellom-
rommene. Se punkt 5.

3.Etsing
Ets tannoverflatene der splinten skal
plassere, ogsa interproximalrommene,
med fosforsyre iht fabrikantens anvis-
ninger. Den anbefalte etsningstiden ved
emaljeretinerte omrader er 45 til 60
sekunder. Det etsede omradet skal vaere
tilstrekkelig stort. Etse heller et litt sterre
areal enn ngdvendig, enn et for lite.

Grundig etse-og bondingteknikk sikrer en
palitelig bonding av broen til tennene. Skyll
med vann og terrbléas tannoverflaten godt
etter etsning.

Merk: Hold arbeidsomrédet absolutt tert,
og bruk kofferdam.

4.Bonding
Bruk den adhesive bondingteknikk for
komposittmaterialet som produsenten
anbefaler. Applisér bondingmaterialet over
hele omradet som skal bondes. Lysherd
som anbefalt i produsentens anvisninger.

5.Applisering av flow kompositt
Applisér et tynt lag flowkompositt (f.eks.
G-zenial Universal Flo) pa de bondede
overflatene tilsvarende hele fibermatrisens
bredde. Dekk bondingomradet ngye med
et tynt lag kompositt (ca 0.5 mm), ogsa i ap-
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proximalrommene. Serg for nok plass til
renhold av approksimale omrader.
Lyspolymeriser ikke flowkompositten i
denne fasen.

6.Plassering og lyspolymerisering av

fibermatrisen

Bruk en pinsett, fjern det hvite dekkpapiret
og plukk opp everStickPERIO fra silikonma-
terialet. Fjern eventuelle silikonrester.
Plasser everStickPERIO over den upoly-
meriserte flowkompositten. Forsek a
plassere fibermatrisen s& incisalt som mulig
i den anteriore regionen og veer sikker pa
at den ikke kommer i okklusion.

Plassér og press ferst den ene enden av
fiberbunten i tett kontakt med overflaten av
tannen med et StickSTEPPER instrument.
For-polymerisér fiberen nar den er pa plass,
entann av gangen, ved a lysherde ica. 5

sekunder. Beskytt resten av fiberbunten mot
polymeriseringslyset med den brede enden
av StickSTEPPER instrumentet, sa fiber-
bunten ikke herder for tidlig.

Ettersom everStickPERIO er fremstilt av et
lysledende materiale, anbefales det a
orientere lyset vekk fra fiberbunten. Press
ogsa everStickPERIO inn i approksimal-
rommene. Hvis det ikke brukes kiler, pass
pa at approksimalrommene ikke fylles med
fiber- og komposittmateriale.

7.Dekk med kompositt og sluttbearbeid

splintingen

Etter initiell polymerisering dekker du hele
fibersplinten med et tynt lag kompositt.
Merk at everStickPERIO ved emaljeretin-
erte omrader kan dekkes av et kompositt-
lag ned mot 0,5 mm. Lyspolymerisér
deretter hele retaineren i 40 sekunder - en

tann av gangen. Pass pa ikke a overskjeere
fibrene til everStickPERIO ved finishering

og pussing.

ANTERIOR OG POSTERIOR INTRACORO-
NAL PERIODONTAL SPLINTING

Ved en intracoronal splint er arbeidsgangen
den samme som ved en emaljeretinert splint
bortsett fra at du skal preparere en mesial
eller distal fure i de tennene som skal innga i
splintingen.

1. Preparering av en fure i tennene
Preparér en minimum 2 mm bred fure i de
tennene som skal splintes. Ideelt skulle
furen bli i emaljen da dette vil gi best
bonding. Ved okklusal kontakt er den
optimale tykkelsen av kompositt oppa
everStickPERIO 1-2 mm. Furen ber vaere
preparert med en bevel, da dette vil sikre



best marginal tilslutning og eke den etsede
emaljeoverflate for bonding til kompositt.
Sett kiler approksimalt hvis det lar seg
gjere, sa mellomrommene ikke blir fylt med
kompositt. Hvis det ikke brukes kiler, sa
pass pa ikke a fylle approksimalrommene
med kompositt.

2.Maling og klipping av fiberen

Mal opp nedvendig fiberlengde ved hjelp
av lommedybdemaler eller tanntrad.
Fibermatrisen skal dekke ca. 2/3 av
bredden pa den stottende tanns krone.
Apne foliepakken og bruk en pinsett til &
trekke silikon-skinnen sa langt ut at du har
tilstrekkelig mengde everStickC&B.

Merk: Bruk pudderfrie hansker ved
handtering av everstickC&Bfibre.

Klipp av gnsket fiberlengde ved & klippe
gjennom silikonskinnen med en skarp saks.

Beskytt fiberstykket mot lys under forbe-
handling av tennene. Lukk folieposen tett
med sticker og oppbevar pakken i kjsleskap
(2-8°C; 35,6-46,4°F) nér den ikke er i bruk.

3.Etsing

Ets tannoverflatene der splinten skal
plassere, ogsa interproximalrommene,
med fosforsyre iht fabrikantens anvis-
ninger. Den anbefalte etsningstiden ved
emaljeretinerte omrader er 45 til 60
sekunder. Det etsede omréadet skal vaere
tilstrekkelig stort. Etse heller et litt sterre
areal enn ngdvendig, enn et for lite.
Grundig etse-og bondingteknikk sikrer en
palitelig bonding av broen til tennene. Skyll
med vann og terrbléas tannoverflaten godt
etter etsning.

Merk: Hold arbeidsomrédet absolutt tert,
og bruk kofferdam.

4.Bonding

Bruk den adhesive bondingteknikk for
komposittmaterialet som produsenten
anbefaler. Applisér bondingmaterialet over
hele omraddet som skal bondes. Lysherd
som anbefalt i produsentens anvisninger.

5.Applisering av flow kompositt

Applisér et tynt lag flowkompositt (f.eks.
G-zenial Universal Flo) i den preparerte
furen. Veer forsiktig slik at du ikke blokkerer
mellomrommene med kompositt.
Lyspolymeriser ikke flowkompositten i
denne fasen.

6.Plassering og lyspolymerisering av

fibermatrisen

Bruk en pinsett, fjern det hvite dekkpapiret
og plukk opp everStickPERIO fra silikonma-
terialet. Fjern eventuelle silikonrester.
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Plasser everStickPERIO i furen, over den
upolymeriserte flowkompositten. Trykk
fiberbunten ned i flow-kompositten med et
StickCARRIER instrument. For-polymerisér
everStickPERIO nar den er pa plass - en tann
av gangen - ved & lysherde i ca. 5 sekunder.
Beskytt resten av fiberbunten mot polymeri-
seringslyset med den brede enden av
StickSTEPPER instrumentet, s& fiberbunten
ikke herder for tidlig.

Ettersom everStickPERIO er fremstilt av et
lysledende materiale, anbefales det a
orientere lyset vekk fra fiberbunten.

7.Dekk med kompositt og sluttbearbeid
splintingen
Dekk fiberbunten og fyll furen med et 1-2
mm tykt lag kompositt. Lyspolymerisér
hele splintingen i 40 sekunder - en tann av
gangen. Juster okklusjon/artikulasjon og

finisher splintingen. Pass pa at du ikke
skjeerer over fibermaterialet nar du
sluttbearbeider og pusser.

TIPS OG ANBEFALINGER

Fibrene skal alltid dekkes fullstendig med
kompositt.

Bruk kofferdam for & holde arbeidsomréadet
tort.

Forsek alltid & handtere fibermatrisen med
instrumenter for & unnga kontaminering av
feks. pudder fra hansker.

Bruk StickSTEPPER instrumentet ved
seksjonsvis polymerisering av fibermatrisen.
Plasser splintingen s& incisalt som mulig i
anteriore omrader.

Bruk pudderfrie hansker under arbeid med
fibrene.

Hvis man oppdager at fiberen er for lang
etter plassering, kan den forkortes med et

diamantbor under finisheringsfasen.

* Appliser en lysherdende ufylt og lgsemid-
del-fri metakrylat resin(f.eks GC Modeling
liquid) til den blottlagte fiber overflaten,
blas resinen til du har et tynt lag og lysherd.
og dekk everStickPERIO med kompositt.

® Pass pa a ikke overskjeere/slipe inn i
everStickPERIO ved finisheringen.

¢ Ved okklusal kontakt er den optimale
tykkelse av kompositt over fiberbunten 1-2
mm.

OPPBEVARING:

everStick produkter ber alltid oppbevares i
kjoleskap (2-8°C, 35,6-46,4°F). Produktene
skal ogsa beskyttes mot lys ved a pakke dem
inn i den forseglede foliepakken etter bruk.
Hoy temperatur og eksponering for lys kan
forkorte holdbarhetstiden av everSticks
produkter. Far bruk ta produktene ut av



kjoleskapet og apne foliepakken uten & utset-
te den for sterkt dagslys eller kunstigt lys. Mens
fiberbunten klippes beskytt resten av fiberbun-
ten i pakken mot lys. Lukk foliepakken godt og
Legg den tilbake i kjsleskapet umiddelbart
etter & ha klippet av gnsket lengde.

PAKNINGER

everStick Intro

8 cm everStickC&B;

8 cm everStickPERIO;

1x StickREFIX D silikon instrument

everStick COMBI

8cm everStickC&B;

8cm everStickPERIO;

30 cm2 everStickNET;

5x everStickPOST @ 1.2;

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

everStick Starter Kit:

8 cm everStickC&B;

8 cm everStickPERIO;

30 cm?2 everStickNET;

5 x everStickPOST @ 1.2;

6 ml GC Modeling Liquid flaske;

2 ml G-zenial Universal Flo sproyte;
20 sproytespisser,

1 lysbeskyttelseshette til sproytespisser;
1x StickREFIX D silikone instrument;
1x StickSTEPPER;

1x StickCARRIER

Refills
2 x 12 cm fiberbunter
1x 8 cm fiberbunt

Merk: everStick skal brukes klinisk med
forsiktighet og pasienten skal oppfordres til
ikke & gni overlaten for & unnga eksponering

av fibre som kan skape irritasjon.

Hvis den fibrase overflaten fzles tarr, men
den er boybar og ikke polymerisert, kan du
pafere en drape med lysherdende ufylt og
lesemiddel-fri metakrylat resin(f.eks GC
Modeling liquid) for & gjennopprette
fleksbiliteten/bearbeidligheten til materialet.

Polymerisasjonen kan ses som hvite flekker ved
bayepunktene der fibrene er blitt forsekt bayd.

everStick fibrene oppnar ikke full styrke etter 40
sekunders lyspolymerisering. Polymeriseringen
av fibrene vil fortsette i ytterligere 24 timer.

StickSTEPPER, StickCARRIER handinstrumen-
ter og StickREFIX D og StickREFIX L siliconin-

strumenter skal steriliseres for bruk.

ADVARSEL: Personlig beskyttelsesutstyr slik
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som hansker, munnbind og sikkerhetsbriller
skal alltid brukes. Upolymerisert resin kan
forarsake hudreaksjoner hos enkelte
pasienter.

Ved hudkontakt med resin vask grundig med
vann og sape. Unnga kontakt mellom
upolymeriseret materiale og hud, slimhinner
og syne. Upolymerisert everStick kan ha en
svak irriterende effekt og i sjeldne tilfeller

medfere overfalsomhet overfor metakrylater.

Bruk pudderfri hansker i forbindelse med
everStick materialer.
Polymerisér everStick for den kastes.

For sammendraget av Sikkerhet og Klinisk
prestasjon, vennligst se EUDAMED database
(https://ec.eu/tools/eudamed) eller kontakt
oss pa Regulatory.gce@gc.dental

Enkelte produkter som omtales i denne

bruksanvisningen kan veere klassifisert som
farlige iht. GHS. Se til at vare sikkerhetsdata-
blad er tilgjengelige. Du finner disse pa:
http://www.gceurope.com

eller i USA pa http://www.gcamerica.com
Sikkerhetsdatablad far du ogsa av din
leverander

UGNSKEDE BIVIRKNINGER-RAPPORTERING:

Hvis du blir gjort oppmerksom pa ugnskede
effekter, reaksjoner eller lignende erfaringer
ved bruk av dette produktet, inkludert de
som ikke er ramset opp i bruksanvisningen,
vennligst rapportert de direkte gjennom
overvakningssystemet, ved a velge riktig
instans i ditt land ved a folge folgende link:
https://ec.europa.eu/growth/sectors/
medical-devices/contacts_en

I tillegg til vart interne overvakningssystem:
vigilance@gc.dental

P& denne maten vil du bidra til & ke
sikkerheten ved bruk av dette produktet.

Revidert: 05/2023



HEWNGL A
5 T 2 ] 32 5 S 5 e

4 everStick PERIO?
everStickPERIOK A0 G EF 4k f& F i [ (1 Bl R £ 4
TURE /IR BEIBCHE AR - R 0/ B T BE
RELS A U BERILTAE A AT YE R everStickPERIO
SAMNRET AL R M T F MG

5
everStick PERIO

RIS :

%77 it S R - PP PR A I P S ) 2R T

ALk L E T B BT A4k 20, 58 YRR T A4 R Y I
(PMMA) , U} A- FEE ARG 4K H 3
(Bis-GMA) RIS o 152 i — 2 AL e

I R

JAF 5 Fel A s A e AR Y
o ABE/ AR

. Bk

* RATIAM

FEm kAR
FRIIBRET: AL T750 MPa

AERR D ULR DL T AT T RE S E0H A8 UK
?D%ﬁfmﬁ’}éfim JSAE AL AT ik I E T
%iflo

8B

EE(EE: everStickPERIOZF 4 7 it 48 )R SE i 1]
SHATHLTT, X EERBURZ I/ N o HEHL, A
BOg TR & K, GGt BRI 0
[

SR AR ASRE LT AR MR [ MR 25 2 5F e
Ko A TAIMRG RN 1 o Hh25%)
GRS, IS AR (0.5 mm) B 5o 4
A EUE A Do AE e AR AR £ T B fl
JEJ, LT TP AN S A S TR A P 24
#]2 mm,

AT A AR, BRI AR R 25 E R
R 5 F AR T, A5 REAE S A A2 R
B SR AT R

LTS DXIRAG 5 (U /500 e B AT LA i — M
2P, SRARIHI AR ). T TATRES R th
DXIBAILFAES AR BN B £FAE RGN R 4RI
RIS i

A DX S 2 2 A e

1. PRI BN T4
A SRS 2 28 5 B everStick-
PERIOZFAEJep i AT AR B FTIT LA

91



92

N

©

B HUHE AR N RERR IR 2T2E . BRI RY
B E R — RS FE e, AL EL
TEREIG2F th S AR p, AP A S T,
VARESEIRAF . AR, KB N KA R AT
(R +2 ~ +8 °C, +35 ~ +46 °F)

e ]

LTI ETAE AR BB ARGV 5 15
e MR ABRUK R G WIiE F th R, Sh)G
KRR A0 L, A4 5 (A B NS
A, XL B S A SR AR AL
To WIRMRBCA A ZF RIBL, B HE R 1L =AM
P X L2 ] - WLAE5 %

- BRI Vi R

FETK LA X, BRSSP R
1 E R BRI 37 B 2 1472 0 A ] DXk Rt
DB DA, 48 X ARRE/ N T2 X
e XTI B Y DX SO0 S Rl R il
45608, FRiJE, /MO th R
W BRI, — SO R X2 T
R SR ARG TR R R

4 Mt R

R0 2 7 LA R 22 BT R S5 R
ZEE S bo —RE R AR B B B
FDCIsle MR AR R e BRG]

5. WRBHAE A

WA IE I (1 GC G-=nial Universal Flo)
IRELENIF RS, L8 SR RBP4
PR B8 o FERGEE DO, R AR XHOR A — R
AR (£90.5 mm) o SEEA LAY DX
Ve ABHZ DI L, R E AR

6. BCERDGIE kT4t

BUF BRI RIPAR, B 2RI KEREF
AR AR TSR R RERR IS A4 2T AT AR [
PCRITAMIR T o — 8 TG LF A ILE T o X
SIS VISR AL R E AR
JefTiStickSTEPPER T HL (i Ji i — 7 251%5) #
LR — Sl e e AGERL BT L 2R 4E (
JEEML) | BRI, SERE ST B 1
K ) StickSTEPPER T L4 £FAE AR 4 #7318
S, DUBIF B R4 2 e S AR A

B, i LA UCHE [ (i BR LA R4
WP R B ARBLIRBEAR LT LA
SEabiEEE.

7. 3 EFAR, SER

TG, AR A A
TERL FERMIE R D, LA AR A E—
R AW (0.5 mm) o RJF B LR A A40
e EEYOBEM— U e A8 . T
IR/ P IARITA BRI I 4

B REF H 56 o J e

B et S A 2 4 P I A R 5 TR A TR
égﬁb b PR AR )25 R 2 T 4 R e ) 2 B2 —
L. Bige
A/ N2 mmIBE R R R
i, ASEERESS RO AP0 165 A T i
IR EPAETIRR R S B IR = S 2 1 5]
2 mm o R R RN % ARAIESD 2% ) SE B A
FERES A R MK P A I 22,



N

il

4.

5.

— MBI IIINES s ], GXAE, BURBR A2
WA AMIREIE T —E LAIERURBR 2 A
REAE AR

A YIEF A

A RS 2l it il ffeverStick PERIOZE
AEJeRty B B ST, S E
FOREAR IR B BE R LT 4 LRSI « R REAR I
PSS TG R LT AR B FEARTR S th i 7
FPELRX B AT AR S ARG R BT, A
HEFBNVKA D (+2~ 48 °C, 435~ +46 °F) o

4

MR R ZE P R, T IERRRBIRR I
LA ERL R RIS, KBRS GE, WCT2oF
iR AEALEL P A RVROIE SR, —E 2R
gﬁﬁ:mﬁ% FRREY, T EARRRUAE A AR I
S

AW

MR RGP R, R CL 28 i ) 5F
DI 40 IR = R A 7 e ARG 25
BRI

=

~

his

TEAL TR L A PR AR L — R AR e (o
GC G-znial Universal Flo) o /N0y, HEREA
TERIE RIS T, RESERE S AR,

- CELADGE T 4

BUFE @R RIPAR. TBEFH 2T 4E A RERR R
U ZBRATALF4E R E SRR RIRERR IR KT
AEAOBCEAR LR AT RS S A g TR 1Y
Mo StickCARRIER T LK R AEAUHE] W i3]
S AP o FEIE 7 37 P 2R T
. E R E U B 2588
A LR R, FHSEL A StickSTEPPER 2
FELFHER H AR, fH A2 BRI MG RO 2T
HER DG ARHBIRAY, FrEAE SO EE L g
BIRBELR LT 4R

- i BRAR, SER

s B, KRB E—JR1302 mm g AR
WL B L R SARAORD e FE USRI
SRR R PRI AT SRR T
BRI A BRI 21

AR

o LFYERINA T AR

o (AR, PRIE TAE K T4

o BRG] T ESRALIRAT 2, B G AT R
g AR FE.

o JHIStickSTEPPER T H Xt 274 #4776 4 AL o

o BRI I S

o TREFUEIT, MRAREIEFRAR T, L5
SFWRREI ) P S OB 7 e o RITR 225
7 (UnStickRESIN) Y41 £ 582 (5 NAI I EF 4%
T, IR WCHEREIE L, SRS PR
AR L4k

o TR RS RUHAR S RIRI A e

o TENRATHT B, AEAFAERE SR TR A AR 2
B (R B 21 £)2 mm,

s everStickP= IR AEAEURRTT (+2 ~ 48 °C,
35 ~+46 °F) o S8, P IR I AR
B e R . VSRR e 3R P
R T2 everS ticky™ I A 5

fifo

93



94

A, SE i KA TP ST, (]
J2 SRR AU BB A S 6. IR, S8
IR AEARU B o YIRS R TR )G, RS2 HD
IO BLR BT BRIV A -

A E: WM
FEFIBIRR: B4 R4

AR

everStick Intro

8JF >fceverStickC&B;

8] >feverStickPERIO;

1 x everStickREFIX DFEAZ I 2 b,

everStick COMBI

8J >fceverStickC&B;

8] >fceverStickPERIO;

30y & feeverStickNET;

5 x everStickPOST (Ef£1.2) ;
1 x StickSTEPPERF-5h &3 fil;

1 x StickREFIX DFE# I 25
everStick \ | ] 3

8Ji KeverStickC&B;

8] >feverStickPERIO;

307 JE KeeverStickNET;

5 x everStickPOST (Ef21.2) ;
55T AEStickRESING
22T S G-znial Universal Flo;
20K AN e AP IR

1 x StickREFIX DFE# I 255
1 x StickSTEPPERF-Zh 24 i ;

1 x Stick CARRIER

HhITHE
2x 12JRREFYER
1 x R AR

JERE: everSticky G R%/ MO I, FE
PR, N B E AR, B TRES R
TR £T A B B A2 N

everStick P4 AL fi 24 ({40RD L EML IR ANRE S ik
BlIRAHR L, FELVRI24/ NS NS AR R AR 2
BT

StickSTEPPER f{IStickCARRIERTFE 2 T HLfil
StickREFIX DIStickREFIX LEE B TE 758
WA

B AERARRIRTRES S [ — 2 A PIER Eh
BRI BRI ARAR A B SR e AR B AR, AL 2 A
KA A o G AR LRSI

Rl e IR R e 2R G feverStick™ B RER A
RRACRIBAEN, AR IL T2 S B0 R
SRR B FEALBleverStick™ Hhiy, T2 T

*ﬁﬁiﬁu PRI Fi Qb BeverSticks™ i Z H S 2o HR

SR FEIIPCS A e IR 5 R Tl o B B SR o
BEALTr S



(B 485 475 5HMRFE]
BER: ) st 5 o0 itk
0 il FL 91 & £ PR

[HEMEA RARER A A T Be ks Ty R
TEMPAAFE: 1 2 Wi bk st 2 4:(GC Europe N.V)
VEIF AT Research Park, Interleuvenlaan 33,
Leuven, B-3001, Belgium
A7 ik Lemminkaisenkatu 46, P.O.Box 114,
FI-20521 Turku, Finland
T Z )y A 43216741000
ARIBALFR: VR G HIRAF
ARILNEFT: {54 Tl X 127 5
RIS R R O AIRAE
ZE AL TLIRA TN Tl X 127 5
I & 71 % 0512-62833083
FEEL: 051262833089 i : 215126
PR AT g E T 7520163171286
BT B WHIE AR 5+ R TE 620163171286

BT EIT H: 202048121 A 04

95



96

Sebelum menggunakan, bacalah dengan
seksama petunjuk untuk menggunakannya

APAKAH everStickPERIO?

Serta diperkuat everStickPERIO adala kombinasi
serat gelas dengan matriks gel polimer/resin
yang dipergunakan di kedokteran gigi sebagai
bahan penguat. Gel polimer/resin memegang
serat gelas individual ke dalam suatu gulungan,
yang meningkatkan penanganan seratnya.
Gulungan seratnya lentur dan lekat, yang
membuatnya dengan mudah dan kuat
melekat pada gigi.

Penggunaan utama serat diperkuat ever-
StickPERIO adalah splinting gigi-geligi.
Permukaan periodontal penguat dan splint
intra-koronal.

 Splint lingual/palatal

¢ Splint labial

¢ Splint okklusal

KONTRA-INDIKASI

Pada kasus jarang produk dapat menyebab-
kan sensitivitas pada beberapa orang, Jika
reaksi semacam itu terjadi, henikan emakaian
produk dan rujuk ke dokter.

PETUNJUK PEMAKAIAN :

PENTING : Serat everStickPERIO harus ditem-
patkan sedekat mungkin dengan tepi incisal
untuk meminimalkan kekuatan yang membe-
bani splinttersebut. Splint juga tidak boleh
terganggu oleh kontak okklusal misal pada
permukaan palatal dari gigi geligi anterior atas.
Perlekatan titik dengan komposit tidak akan
memberikan perlekatan yang cukup kuat antara
serat splint dan permukaan gigi. Lekatkan serat
splintke gigi geligi pada keseluruhan panjangnya.
Tutupi serat splint dengan selapis tipis (0,5

mm) komposit, termasuk daerah proksimal,
ketika melekatkannya dengan permukaan gigi.
Pada kontak okklusal di dalam splint intra-
koronal, ketebalan optimal lapisan komposit
di atas serat sekitar 1-2 mm. Splint di daerah
anterior atas tidak harus punya ruangan pada
palatal sebagai permukaan yang dilekati
splint, karena okklusi. Konsekuensinya dapat
dipertimbangkan dibuatkan lekukanintra-koronal
atau permukaan diperkuat splint labial.

Di daerah anterior pada splint lingual / palatal,
serat tambahan pendek dapat digunakan untuk
mengimbangi kekuatan oklusal yang cenderung
melonggarkan serat splint di daerah kaninus.
Tambahan serat dilekatkan pada permukaan
labial kaninus dan gigi insisivus lateral.

SPLINTING PERIODONTAL DIPERKUAT
DIPERKUAT PADA DAERAH ANTERIOR
1. Ukur dan potong seratnya



N

Ukur panjang serat yang dibutuhkan pada
lengkung gigi menggunakan, sebagai contoh,
probe periodontal atau benang gigi, untuk
menyiapkan splint serat everStickPERIO.
Buka kemasan dan gunakan penjepit untuk
mengambil sejumlah serat yang tertanam
dalam silikon secukupnya. Tutupi serat dari
sinar dengan menempatkannya di bawah
penutup selama menyiapkan gigi yang akan
diikat. Tutup kemasan timah secara rapat
dengan kertas perekat. Simpanlah di dalam
lemari es (pada suhu 2-8°C/35-46°F) jika
sedang tidak dipakai.

. Bersihkan permukaan gigi

Keseluruhan panjang splint serat harus
dilekatkan ke permukaan gigi. Bersihkan
permukaan gigi menggunakan pasta pumis

dan air, bilas dan keringkan daerah tersebut.

Tempatkan wedge pada ruang proksimal

w

jika diperlukan. Sehingga ruangan tersebut
tidak tertutupi oleh komposit. Jika anda
bekerja tidak menggunakan wedge, berhati
hatilah untuk tidak menutupi ruangan tersebut
dengan komposit -lihat bagian 5

Etsa permukaan gigi

Etsalah permukaan gigi dan ruang antar
proksimal seluruhnya dengan asam
ortho-phosphat, pada daerah yang akan
dilakukan splint, sesuai petunjuk pabrik
pembuat bonding. Lebih disarankan untuk
melakukannya sedikit lebih lebar daripada
lebih sempit. Waktu etsa email pada daerah
permukaan gigi dianjurkan selama 45-60 detik.
Bilas dengan air dan keringkan permukaan
gigi setelah dietsa. Pada restorasi yang
memerlukan perlekatan maka mengeringkan
daerah kerja adalah sangat penting dan isolasi
dengan rubber dam sangat disarankan.

4. Bonding permukaan gigi

Gunakan teknik perlekatan bonding ke gigi
sesuai dengan pabrik pembuat bonding.
Oleskan bahan bonding ke seluruh permukaan
yang akan dilekatkan. Sinari bahan bonding
sesuai petunjuk pabrik pembuatnya.

5. Oleskan komposit flowable

Oleskan selapis tipis komposit flowable
(sebagai contoh, G-aenial Universal Flo) di
atas permukaan gigi pada keseluruhan lebar
bundel seratnya. Secara berhati hati tutup
daerah bonding dengan selapis tipis (0,5 mm)
komposit termasuk ruang proksimal. Jangan
sinari komposit pada tahap ini.

6. Posisikan dan sinari serat

Hilangkan kertas putih pelindung dan
gunakan penjepit untuk mengambil serat
dari cekung silikonnya. Hilangkan setiap
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sisa-sisa silikon dari gulungan serat. Tempatkan
gulungan serat di atas komposit flowable
yang belum disinar tadi. Penting untuk
menempatkan serat sebisa mungkin ke arah
paling incisal pada daerah anterior. Yakinkan
hal ini tidak mengganggu okklusinya. Tempatkan
akhiran gulungan serat pertama dengan
menekannya ke bawah menggunakan instrumen
StickSTEPPER (sterilkan instrumen sebelum
digunakan). Pra-sinar serat pada tempatnya,
satu gigi untuk setiap kalinya, selama kurang
lebih 5 detik, menggunakan sinar pengeras.
Instrumen StickSTEPPER tip lebar akan
menutupi sisa serat dari sinar. Karena serat
terbuat dari bahan yang meneruskan sinar,
disarankan untuk menjauhkannya dari
gulungan serat yang tidak disinar pada saat
itu. Tekan serat ke dalam ruang proksimal
sebaik mungkin. Yakinkan bahwa embrasure
tidak ditutupi serat dan komposit.

7. Tutup dan selesaikan splint
Setelah pra-sinar, tutupi keseluruhan serat
splint dengan selapis tipis komposit. Ingat
bahwa pada daerah permukaan penahan
gulungan serat dapat dilapisi dengan selapis
tipis (0,5 mm) komposit. Kemudian sinari
seluruh splint selama 40 detik, satu gigi atau
satu daerah penutupan per penyinaran pada
satu waktu. Berhati hatilah untuk tidak
memotong serat ketika melakukan
penyelesaian/pemolesan splint.

SPLINTING PERIODONTAL INTRA-CORONAL
PADA GIGI GELIGI ANTERIOR

DAN POSTERIOR

Langkah-langkah untuk melakukan splint
intra-koronal sama dengan splint diperkuat
permukaan kecuali ada preparasi cekungan,
mesial sampai ke distal, di dalam gigi yang
akan di splint

1. Persiapan cekungan pada gigi
masih terletak di antara email karena akan
memberikan perlekatan terbaik. Pada kontak
okklusal, ketebalan optimal lapisan komposit
di atas serat adalah 1-2 mm. Tepi cekungan
harus di bevel sehingga memberikan
integritas tepi terbaik dan memperbesar
permukaan email yang dietsa untuk
perlekatan komposit.Tempatkan wedge di
dalam ruangan proksimal, jika memungkinkan,
sehingga embrasure tidak akan terisi dengan
komposit. Jika anda berkerja tidak meng-
gunakan wedge, ingatkan embrasure jangan
sampai tertutupi oleh komposit.

2. Ukur dan potong serat
Ukur panjang serat yang dibutuhkan pada
lengkung gigi menggunakan, sebagai contoh,
probe periodontal atau benang gigi, untuk
menyiapkan splint serat everStickPERIO.
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Buka kemasan dan gunakan penjepit untuk
mengambil sejumlah serat yang tertanam
dalam silikon secukupnya. Tutupi serat dari
sinar dengan menempatkannya di bawah
penutup selama menyiapkan gigi yang akan
diikat. Tutup kemasan alumuniumnya secara
rapat dengan kertas perekat. Simpanlah di
dalam lemari es (pada suhu 2-8°C/35-46°F)
jika sedang tidak dipakai.

. Etsa gigi

Etsalah cekungan yang telah disiapkan
dengan asam ortho-phosphat, pada daerah
yang akan dilakukan splint, sesuai petunjuk
pabrik pembuat bonding. Bilas dengan air
dan keringkan permukaan gigi setelah
dietsa. Pada restorasi yang memerlukan
perlekatan maka mengeringkan daerah kerja
adalah sangat penting dan isolasi dengan
rubber dam sangat disarankan.

4.

o

6.

Bonding gigi

Bonding daerah cekungan yang telah
disiapkan sesuai dengan instruksi pabrik
pembuatnya. Sinari bahan bonding sesuai
petunjuk pabrik pembuatnya.

Oleskan komposit flowable

Oleskan selapis tipis komposit flowable
(sebagai contoh, G-aenial Universal Flo) di
atas cekungan yang telah dipersiapkan.
Berhati hatilah untuk tidak menutupi daerah
embrasure dengan komposit. Jangan sinari
komposit pada tahap ini.

Posisikan dan sinari serat

Hilangkan kertas putih pelindung dan gunakan
penjepit untuk mengambil serat dari cekung
silikonnya. Hilangkan setiap sisa-sisa silikon
dari gulungan serat. Tempatkan gulungan
serat di atas komposit flowable yang belum

disinar tadi. Penting untuk menempatkan
serat sebisa mungkin ke arah paling incisal
pada daerah anterior. Yakinkan hal ini tidak
mengganggu okklusinya. Tempatkan
akhiran gulungan serat pertama dengan
menekannya ke bawah menggunakan
instrumen StickSTEPPER (sterilkan instru-
men sebelum digunakan). Pra-sinar serat
pada tempatnya, satu gigi untuk setiap
kalinya, selama kurang lebih 5 detik,
menggunakan sinar pengeras. Instrumen
StickSTEPPER tip lebar akan menutupi sisa
serat dari sinar. Karena serat terbuat dari
bahan yang meneruskan sinar, disarankan
untuk menjauhkannya dari gulungan serat
yang tidak disinar pada saat itu. Tekan serat
ke dalam ruang proksimal sebaik mungkin.
Yakinkan bahwa embrasure tidak ditutupi
serat dan komposit.

99



100

7. Tutup dan selesaikan splint
Tutupi splint dan isi cekungan dengan
selapis komposit 1-2 mm. Kemudian sinari
seluruh splint selama 40 detik, satu gigi atau
satu daerah penutupan per penyinaran
pada satu waktu. Asesuaikan okklusi dan
selesaikan splint. Berhati hatilah untuk tidak
memotong serat ketika melakukan
penyelesaian/pemolesan splint.

TIP DAN REKOMENDASI

o Serat harus selalu dilapisi seluruhnya
dengan komposit

® Gunakan isolasi rubber dam untuk meya-
konkan daerah operasionalnya tetap kering

¢ Selalu menangani serat dengan instrumen
untuk menghindari kontaminasi dengan
instrumen misalnya puder dari sarung tangan

® Gunakan instrumen StickSTEPPER untuk
penyinaran per bagian dari gulungan serat

* Tempatkan splint sedekat mungkin dengan
tepi incisal dari gigi pada daerah anterior.
Jika, setelah menempatkan serat, anda
dapati terlalu panjang, pendekkan dengan
bur diamond selama tahap penyelesaian
splint. Oleskan resin metakrilat tanpa filler
dan tanpa pelarut yang dapat dipolimerisasi
(contohnya : GC Modeling Liquid), ke
permukaan serat yang terbuka, tiup resin
menjadi lapisan tipis dan sinar. Tutupi lagi
seratnya secara berhati hati dengan
komposit.
® Hindari jangan sampai memotong serat
selama tahap penyelesaian
e Pada daerah kontak okklusal, ketebalan
optimal lapisan komposit di atas splint serat
sekitar 1-2 mm.

PENYIMPANAN : produk everStick harus
disimpan di dalam lemari pendingin (2-8°C,

35-46°F). Sebagai tambahan, produk harus
dilindungi dari sinar dengan mengemasnya di
dalam kemasan timah setelah pemakaian.
Naiknya temperatur dan paparan terhadap
sinar yang terang dapat memperpendek umur
produk everStick.

Sebelum dipakai, keluarkan produk dari lemari
pendingin dan kemasan kertas timah dibuka,
tetapi tetap jauhkan dari sinar matahari maupun
sinar buatan. Ketika memotong gulungan
serat, sisa gulungan seratnya segera masukkan
ke kemasannya dan jauhkan dari paparan sinar.
Jadi setelah dipotong sesuai panjang yang
dibutuhkan panjangnya pada bangunan serat,
secara berhati-hati tutuplah kembali dan
masukkan kembali ke lemari pendingin. (Waktu
kadaluarsa, 2 tahun sejak tanggal pembuatan)

KEMASAN
everStick Intro



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

everStick COMBI

everStickC&B 8 cm; everStickPERIO 8 cm;

everStickNET 30 cm2; 5x everStickPOST @ 1,2;

1x instrumen tangan StickSTEPPER
1x instrumen silikon StickREFIX D

everStick Starter Kit

everStickC&B 8 cm; everStickPERIO 8 cm;
everStickNET 30cm2; 5 x everStickPOST, @ 1,2;
botol 6 ml GC Modeling Liquid ; G-zaenial
Universal Flo syringe 2 ml; 20 dispensing tips
dan 1 topi

pelindung sinar; 1x instrumen silikon
StickREFIX D ; 1x StickSTEPPER; 1x Stick CARRIER

Isi ulang
Gulungan serat2x 12 cm
Gulungan serat 1x8 cm

CATATAN : Produk everStick harus digunakan
di klinik secara berhati-hati dan pasien harus
diingatkan agar tidak merusak permukaan
serat sehingga dapat dicegah terjadinya iritasi
yang disebabkan oleh serat. Jika permukaan
gulungan serat terasa kering, tetapi dapat
ditekuk sepenuhnya dan tidak terpolimerisasi,
tambahkan setetes resin metakrilat tanpa filler
dan tanpa pelarut yang dapat dipolimerisasi
(contohnya : GC Modeling Liquid) akan

mengembalikan fleksibilitas/’kemampuan kerja

material.

Serat everStick tidak mencapai kekuatan
penuhnya segerasetelah selesai disinari
selama 40 detik. Polimerisasi serat akan terus
berlanjut dalam waktu 24 jam selanjutnya. Inst-
rumen tangan StickSTEPPER, StickCARRIER
dan instrumen silikon StickREFIX D, StickREFIX L
harus disterilisasi sebelum digunakan.
PERINGATAN : Resin yang tidak dterpolimer-
isasi dapat menyebabkan sensitisasi pada kulit
terhadap kandungan akrilatnya pada
beberapa orang. Jika kulit anda terkena
kontak dengan resin, cucilah sampai benar-
benar bersih dengan air dan sabun. Hindari
kontak dari bahan yang belum terpolimerisasi
dengan kulit, membrana mukosa atau mata.
Produk everStick yang tidak terpolimerisasi
punya efek iritasi ringan dan dapat menuntun
terjadinya sensitisasi pada metakhrilat pada
kasus yang jarang. Menggunakan sarung
tangan bebas puder dianjurkan dalam
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pemakaian produk everStick. Polimerisasi
everStick sebelum dibuang.

Untuk Ringkasan Keselamatan dan Kinerja
Klinis (SSCP), silahkan lihat database EU-
DAMED (https://ec.europa.eu/tools/
eudamed) atau hubungi kami di Regulatory.
gce@gc.dental

EFEK YANG TIDAK DIINGINKAN- PELAPORAN:
Jika Anda mengetahui adanya efek, reaksi,
atau peristiwa serupa yang tidak diinginkan
yang dialami oleh penggunaan produk ini,
termasuk yang tidak tercantum dalam
petunjuk penggunaan ini, harap laporkan
langsung melalui sistem kewaspadaan yang
relevan, dengan memilih otoritas yang tepat
di negara Anda dapat diakses melalui tautan
berikut:
https://ec.europa.eu/growth/sectors/

medical-devices/contacts_en

serta sistem kewaspadaan internal kami:
vigilance@gc.dental

Dengan cara ini Anda akan berkontribusi
untuk meningkatkan keamanan produk ini

Revisi terakhir : 05/2023

GCE Trademarks

everStick®
everStick®C&B
everStick®NET
everStick®POST
G-zenial® Universal Flo
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