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® Verarbeitungsanleitung

Zweckbestimmung
Zahnfiillungsmaterialien auf Compositebasis dienen zum Aufbau
bzw. Erhalt von Zahnsubstanz.

Produktbeschreibung und Anwender

Produktbeschreibung

M+W Permaplast LH Nano ist ein lichthartendes,

lierbares Hybrid Comp mit einem
rontgenopaken Glasfiillstoff fiir die adhasive Filllungstherapie.
Aufgrund des ultrafeinen Filllstoffes lassen sich auBerordentlich
h und hod herstellen,
die durch einen gezielt eingestellten Chamaéleoneffekt eine
optimale Farbanpassung der Fiillung ermdglichen.

M+W Permaplast LH Nano ist in Spritzen und Cavifils erhaltlich.
Die Cavifils sind fiir den einmaligen Gebrauch. Bitte nicht
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Kavitatenpraparation
Zahnhartsubstanzschonende Praparation der Kavitét gemag den
Il Regeln der Adhésivtechnik. Im Frontzahnbereich

sind alle Schmelzrénder anzuschrégen. Im Seitenzahnbereich
dagegen keine Abschragungen der Rénder vornehmen und
Federrander vermeiden. AnschlieBend Kavitat mit Wasserspray
reinigen, von allen Riickstanden befreien und trocknen. Eine
Trockenlegung ist erforderlich. Die Anwendung von Kofferd,
wird empfohlen.

Pulpaschutz / Unterfiillung

Bei Verwendung eines Schmelz-Dentin-Adhasivs kann auf
eine Unterfiillung verzichtet werden. Im Falle von sehr tiefen,
pulpanahen Kavitaten entsprechende Bereiche mit einem
Calciumhydroxid-Préparat abdecken.

mehrfach verwenden, da eine K und Keimbild
sonst nicht ausgeschlossen werden kann.

Patientenzielgruppe

Alle Patienten, die einen Ersatz oder Aufbau von Zahnsubstanz
benétigen, um die Funktion der Zahne wiederherzustellen bzw.
zu erhalten.

Anwender

Die Zahnfiillungsmaterialien auf Compositebasis werden in
der Zahnarztpraxis oder in einer Zahnklinik vom Zahnarzt
angewendet.

Zusammensetzung
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Bis-GMA, 1,4-Butandioldimethacrylat.
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Fiillstoffgehalt
75 Gew.-% (53 Vol.-%) anorganische Fiillstoffe (0,005 - 3,0 pm)

Indikationen

« Front- und Seitenzahnrestaurationen der Klassen |, II, Ill, IV
und V nach Black.

« Inlays, Onlays und Veneers

« Erweiterte Fissurenversiegelung an Molaren und Pramolaren

« Stumpfaufbauten

« Schienung von gelockerten Z&hnen

« Formkorrekturen zur Verbesserung der Asthetik

Wir empfehlen die Anwendung der Universalfarbe (Universal)
im Seitenzahnbereich.

Kontraindikationen

Bei Allergien oder Uberempfindlichkeiten des Patienten gegen
einen der Bestandteile darf dieses Produkt nicht oder nur
unter strenger Aufsicht des behandelnden Arztes/Zahnarztes
verwendet werden. Eugenolhaltige Unterfiillungen sind
kontraindiziert.

Gefahrenhinweise

Enthalt 1,4-Butandioldimethacrylat,

Aliphatisches Urethandimethacrylat

Achtung: Kann allergische Hautreaktionen verursachen.
Schadlich fiir Wasserorganismen, mit langfristiger Wirkung.

Sicherheitshinweise

Einatmen von Dampf/Aerosol vermeiden. Schutzhandschuhe
tragen. Bei Hautreizung oder -ausschlag: Arztlichen Rat einholen/
arztliche Hilfe hinzuziehen.

Wechselwirkungen mit anderen Materialien

Phenolische Substanzen (wie z. B. Eugenol) inhibieren die
Polymerisation. Daher keine derartigen Sut enthaltenden
Unterfiillungsmaterialien (z. B. Zinkoxid-Eugenol-Zemente)
verwenden.

Al o hal o Warhcalurirk

g oder Wed g
des Medizinprodukts mit anderen bereits im Mund befindlichen
Werkstoffen miissen vom Zahnarzt bei Verwendung
beriicksichtigt werden.

Anwendung

Front- und Schneidezahnrestaurationen

Vor der Behandlung die Zahnhartsub mit einer fl
Polierpaste reinigen. Farbauswahl im noch feuchten Zustand mit
der Vita*-Farbskala vornehmen.

e
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Anteilen eine

Herstellung Inlays, Onlays und Veneers

Den Abdruck mit einem Superhartgips ausgieBen. Wenn

das Modell hart ist, den Abdruck vom Modell entfernen.
Untersichgehende Stellen ausblocken und das Modell mit
einem olfreien Isoliermittel isolieren. Das Inlay schichtweise
auf dem Modell aufbauen. Zuerst approximale und tiefe
okklusale Teile aufbauen. Jede Schicht soll maximal 2 mm hoch

Stand:300323
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« Zur Polymerisation ist ein Lichtpolymerisationsgerat mit einem
Emissionsspektrum im Bereich von 350 - 500 nm einzusetzen.
Die geforderten physikalischen Eigenschaften werden nur mit
ordnungsgemaB arbeitenden Lampen erzielt. Deshalb ist eine
regelméRige Uberpriifung der Lichtintensitat nach Angaben
des Herstellers erforderlich.

sein. Die Polymerisation erfolgt mit einem handelsiblichen Lichtintensitat fiir die Aushértung > 650 mW/am?
Polymeri o at (zwischenpoly , i " 90 Sekunden/ Wellenlinge fiir die Aushartung 350 — 500 nm
Endpolymerisation 180 Sekunden). Die fertige Versorgung

vom Stumpf abheben, beiten und hochglanzpolieren. Die Aushi 40 sec.

Versorgung mit Wasser und Seife griindlich reinigen und mit
Luft- / Wasserspray spiilen und trocknen.

Eingliedern von Inlays, Onlays oder Veneers
Das Provisorium entfernen und die Kavitét reinigen. Kofferdam
legen, die praparierte Zahnoberflache reinigen und trocknen. Die

PP 9
Bei Kavitaten mit app
Matrize anlegen und fixieren.

Adhdsiv-System
Atzen und Bonden gemaB den Herstellerangaben.

Compositeapplikation

Applikation aus Spritzen
Die benétigte Menge Composite aus der Drehspritze entnehmen,

mit leichtem Druck auf Passgenauigkeit iiberpriifen.
Grobes Einsetzen vermeiden. Die Passform gegebenenfalls durch
Beschleifen der Innenflache verbessern. Die Okklusion darf bei
Einprobe der Versorgung nicht gepriift werden, da sonst die
Gefahr einer Fraktur besteht.

Atzen und Bonden gemaB den Herstellerangaben.

Befestigung der Versorgung
Die Restauration wird mit einem handelsiiblichen, dualhartenden

mit den iiblichen Metallinstrumenten in die Kavitat einbri
und modellieren. Die Schichtstarke soll 2 mm nicht iiberschreiten.

Applikation aus Cavifils

Die Cavifils in den Dispenser einsetzen. Die Verschlusskappe
abnehmen. Die Cavifils so fixieren, dass die Offnung im richtigen
Winkel zur Aushringung in die Kavitat gerichtet ist. Das Material
in die Kavitdt einbringen. Dabei langsamen, gleichméBigen Druck
ausiiben. Keine tibermaBige Kraft anwenden! Die Schichtstérke
soll 2 mm nicht iiberschreiten. Um das Cavifil nach Beendigung
aus dem Dispenser zu entfernen, den Stempel zuriickziehen.
AnschlieBend das Cavifil entfernen.

Hinweis: Aus Hygienegriinden sind Cavifils nur fiir den
Einmalgebrauch bestimmt.

Aushértung
Die Belichtungszeit betragt pro Schicht 40 Sekunden mit einem
handelsiiblichen Dentalpolymerisati it. Der Lichtleiter

ist so nahe wie maglich an die Fiillungsoberflache zu halten.
Mehrflachige Fiillungen von jeder Seite aus belichten. Durch
den Einfluss des Luftsauerstoffs verbleibt an der Oberflache
jeder Schicht ein diinner nicht polymerisierter Film, die
Dispersionsschicht. Diese stellt die chemische Verbind

Bef posite befestigt. Bitte die entsprechenden
Herstellerangaben beachten.

Besondere Hinweise

« Die Verarbeitungsbreite unter der OP-Leuchte liegt im Bereich
von 2 Minuten.

« Bei zeitlich umfangreichen Restaurationen sollte die OP-Leuchte
voriibergehend weiter vom Arbeitsfeld entfernt werden, um

Hinweise zu Lagerung und Handhabung

Bei 10 - 25 °C (50 - 77 °F) lagern. Drehspritzen nach Gebrauch
sofort wieder gut verschlieBen. Vor Gebrauch sollte das
Material Raumtemperatur erreicht haben. Spindel der Spritze
nach Gebrauch etwas zuriickdrehen, um ein Verkleben der
Austrittsoffnung zu vermeiden.

Haltbarkeit

Die maximale Haltbarkeit ist auf dem Etikett der jeweiligen
Spritze oder direkt auf dem Cavifil aufgedruckt. Nach Ablauf des
Verfallsdatums nicht mehr verwenden.

Nebenwirkungen

Unerwiinschte Nebenwirkungen dieses M s sind
bei sachgemaBer Verarbeitung und Anwendung duerst selten
zu erwarten. Immunreaktionen (z.B. Allergien) oder drtliche
Missempfind konnen iell jedoch nicht vollstandi
ausgeschlossen werden. Alle im Zusammenhang mit der
Verwendung dieses Produktes auftretenden schwerwiegenden
Vorfalle sind dem unten angegebenen Hersteller und der jeweils
zustandigen Behdrde zu melden.

n Al

einer vorzeitigen Aushértung des Composites vorzut oder
das Material mit einer lichtundurchldssigen Folie abdecken.

Troubleshooting

Fehler Ursache

Restmengen und Verpackungsmaterial sind entsprechend der
lokalen und / oder gesetzlichen Bestimmungen zu entsorgen.

Abhilfe

Composite hartet nicht aus

Lichtleistung der Polymerisationslampe
nicht ausreichend

Kontrolle der Lichtleistung. Lichtleiter
reinigen, falls verunreinigt. Falls nétig
Austausch der Lichtquelle

ausreichend

Emittierter Wellenldngenbereich
der Polymerisationslampe nicht

Hersteller der Polymerisationslampe
konsultieren. Empfohlener
Wellenléngenbereich: 350 - 500 nm

zwischen den Schichten her und darf nicht beriihrt oder mit
Feuchtigkeit kontaminiert werden.

Ausarbeitung
Das M+W Permaplast LH Nano kann nach der Polymerisation
sofort ausgearbeitet und poliert werden. Zur Ausarbeitung

Composite ist in der Spritze klebrig
weich; farblose Fliissigkeit separiert
sich in der Spritze

Material wurde ldngere Zeit bei
Temperaturen > 25 °C gelagert

Beachtung Lagertemperatur; Lagerung
bei 10-25°C

Material wurde zu lange in einem
Spritzenwérmer gelagert

Spritzen nie langer als eine Stunde pro
Anwendung in einem Spritzenwarmer
lagern

eignen sich Finierdiamanten, flexible Scheiben, Silikonpoli
sowie Polierbiirsten. Okklusion und Artikulation iiberpriifen und
einschleifen, so dass keine Friihkontakte oder unerwiinschte
ikulationsbahnen auf der Fiill berfléche verbleiben.

AI
Inlays, Onlays, Veneers

Kavitatenpraparation

Eine moglichst substanzschonende Préparation mit nur gering
divergierenden Kavitatenwénden wird angestrebt. Eine
Mindestschichtstérke von 1,5 mm in lateraler und vertikaler
Richtung wird gefordert, um einen Bruch des Materials zu
verhindern. Alle internen Kanten und Winkel miissen rund

Composite erscheint in der Spritze zu

hart und fest <10 °Cgelagert

Material langere Zeit bei Temperaturen

Composite vor Anwendung auf
Raumtemperatur erwdrmen lassen;
evtl. Spritzenwarmer verwenden

Spritze nicht korrekt verschlossen,
Composite anpolymerisiert

Nach jeder Compositeentnahme
aus der Spritze korrekt mit Kappe
verschlieBen

Inlay/Onlay hélt nach Eingliederung
nicht
befestigen

Die Restauration ist zu opak, um sie
mit rein lichthdrtendem Composite zu

Dualhértendes Befestigunscomposite

sein. Federrander vermeiden. Die zervikale Stufe plan I

und nicht abschragen. Unvermeidliche untersichgehende

Stellen mit Glasionomerzement aushlocken. Zur Praparation
leicht konische Diamantschleifer mit abgerundeten Enden
verwenden. Pulpanahe Dentinbereiche durch eine diinne Schicht
calciumhydroxidhaltiger Préparate abdecken. Eugenolhaltige
Unterfiillungen sind kontraindiziert.

Abdruck und Provisorium
Nach der Abdrucknahme wird ein Kunststoffprovisorium erstellt.
Dieses nur mit einem eugenolfreien Zement befestigen.

Composite hartet nicht richtig durch

Zu hohe Schichtdicke Composite pro
Aushartungszyklus

Max. Schichtstérke von 2,0 mm pro
Schicht einhalten

Restauration erscheint zu gelb im
Vergleich zur Farbreferenz

Unzureichende Polymerisation der
Compositeschichtung

Belichtungszyklus mehrfach
wiederholen; mind. 40 Sek.

*Vita ist eine eingetragene Marke der Vita Zahnfabrik H. Rauter GmbH & Co. KG, Bad Séckingen.
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Instructions for use

Intended purpose
Dental filling materials on composite basis are used to build-up
or maintain tooth substance

Product description and user

Product description

M+W Permaplast LH Nano is a light curing, hybrid composite
containing an ultrafine, radiopaque glass filler and is indicated
for placing fillings using adhesive techniques. Due to the ultrafine
particle filler, extremely homogeneous restorations can be placed
which are easily polished to a high lustre. The chameleon effect
matches the shade of the filling perfectly to the tooth structure.

M-+W Permaplast LH Nano is available in syringes and compules.
The compules are for single use. Please do not reuse them, as
this makes it impossible to rule out contamination and germ
formation.

Target patient group
All patients who require replacement or build-up of tooth
structure to restore or maintain tooth function.

Users
Dental filling materials on composite basis are applied by the
dentist in the dental office or in a dental clinic.

Composition
Glass powder, diurethane dimethacrylate, silicon dioxide,
Bis-GMA, tetramethylene dimethacrylate

Filler content
75% by weight (53% by volume) inorganic fillers
(0.005 3.0 pum)

Indications

« Anterior and posterior restorations in Black’s classes I, II, III, IV,
and V cavities.

« Inlays, onlays and veneers

« Extended fissure sealing in molars and premolars

« Core build-up

« Splinting of loose teeth

« Corrections of shape to improve aesthetics

« We recommend using the universal shade (Universal)
in the posterior region.

Contraindications

If the patient is allergic or hypersensitive to one of the
components, this product must not be used or only under the
strict supervision of the attending doctor / dentist. Cavity liners
containing eugenol are contraindicated.

Hazard and Precautionary statements

Contains tetramethylene dimethacrylate, di-urethane
dimethacrylate

Warning: May cause an allergic skin reaction. Harmful to aquatic
life with long lasting effects.

Safety instructions
Avoid breathing vapors/spray. Wear protective gloves. If skin
irritation or rash occurs: Get medical advice / attention.

Interaction with other materials

As phenolic substances (such as eugenol) inhibit polymerization,
do not use cavity liners (such as zinc-oxide eugenol cements)
containing such substances.

Well-known cross-reactions or interactions of the medical device
with other materials already in the patient's mouth must be
considered by the dentist before using the product.

Application

Restorations of the anterior teeth and incisors

Before commencing the treatment, clean the tooth with non-
fluoride polishing paste. Select colours when still wet using the
Vita* Shade Guide.

Cavity preparation

Minimal-invasive prep of the cavity as generally required
for adhesive techniques. All enamel margins in the anterior
region must be bevelled. Do not bevel the margins in the
posterior region and avoid slice preparations. Spray the cavity
with water to clean it, remove all residue and dry it. The cavity
must be isolated. It is advisable to place a rubber dam.

MW
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Pulp protection / Cavity liner

If an enamel-dentin adhesive is used, no cavity liner is required.
In very deep cavities those areas in close proximity to the pulp
must be coated with a calcium hydroxide material.

Approximal contact areas
When filling cavities with approximal sections, place a
transparent matrix and fix it in place.

Adhesive system
Etch and bond according to manufacturer's instructions.

Application of composite

Application from syringes

Take the required amount of composite from the syringe, place it
in the cavity with conventional metal instruments and contour.
The layer thickness must not exceed 2 mm.

Application from compules

Place the compule in the dispenser. Remove the sealing cap.
Position the compule in such a way that the opening is at a
suitable angle for application within the cavity. Insert the
material into the cavity while slowly and evenly applying
pressure. Do not use excessive force! The layer thickness must
not exceed 2 mm. Once finished, pull back the punch in order to
remove the compule from the dispenser. The compule can then
be removed.

Note: For hygiene reasons, the compule are only intended for
single use.

Curing

the tooth. Exert gentle pressure on the inlay to check for fitting
accuracy. Do not use force. If necessary, trim the fitting surfaces
to improve the fit. The occlusion and articulation may not be
checked when trying to fit the inlay as this could cause fractures.
Etching and bonding according to the manufacturer's

instructions.

Fixing the restoration

The restoration is fixed with a commercially available dual-
curing fixing composite. Please adhere to the manufacturer’s

instructions.

Spedial notes

« The working time under a surgical lamp is approximately

2 minutes.

« In case of time-consuming restorations, the surgical lamp
should be either temporarily moved away from the working

Shelf life

Use and storage

Store at 10 - 25 °C (50 - 77 °F). Close the screw syringes
tightly immediately after use. The material should be at room
temperature before use. Retract the plunger of the syringe
slightly to prevent the apertures from becoming blocked.

The maximum shelf life is printed on the label of the syringe

expiration date.

Side effects

or directly on the compule. Do not use the product after the

Unwanted side effects of this medical product are to be expected

extremely rarely when properly processed and used. All serious

incidents that occur in connection with the use of this product

area or the material should be covered by an opaque foil in

order to prevent the composite from curing too early
« Use a light-curing unit with an emission spectrum of
350 - 500 nm for the polymerization of this material. As the

Disposal

required physical properties can only be achieved when the
lamp works correctly, its luminous intensity must be checked

regularly as described by the manufacturer.

The curing time is 40 seconds per layer with a
dental curing lamp. Hold the wavequide as close to the surface
of the filling as possible. Fillings with more than one surface
must be cured from the direction of each surface separately.
Due to the effect of the oxygen in the air, a thin smear layer of
unpolymerized material remains on the surface of each layer.
This bonds the layers chemically and must not be touched or
contaminated with moisture.

Finishing

M+W Permaplast LH Nano can be finished and polished
immediately after curing using finishing diamonds, flexible discs,
silicone polishers and polishing brushes. Check the occlusion and
articulation and spot grind to eliminate high spots or undesirable
paths of articulation from the surface of the filling.

Inlays, Onlays, Veneers

Cavity preparation

The cavity should be prepared as minimally invasively as possible
with only slightly diverging sides. To prevent the material
fracturing, the layer must have a minimum thickness of 1.5 mm
in the lateral and vertical aspects. All internal edges and angles
must be rounded. Avoid slice preparations. Prepare a flat cervical
shoulder — do not bevel it. Any un- avoidable undercuts must

be blocked out with glass ionomer cement. Use slightly tapering
diamonds with rounded tips for the preparation. Coat those
areas of dentin in close proximity to the pulp with a thin layer of
calcium hydroxide material.

P and temporary

Once the impression has been taken, a composite temporary
restoration is fabricated. This may only be cemented with a non-
eugenol cement.

Fabricating an inlay, onlay or laminate veneer

Cast the impression with hard stone plaster. Allow the model
to set and pull off the impression. Block out the undercuts and
apply an oil-free separating agent to the model. Build up the
inlay on the model layer- by-layer. Build up the approximal and
deep occlusal sections first. Each individual layer may not be
thicker than 2 mm and is cured separately with a commercially
available light curing lamp (e.g. HiLite Power, Heraeus Kulzer,
intermediate polymerization 90 seconds/ final polymerization
180 seconds). The finished inlay is then released from the die.
Trim and polish to a high lustre. Clean the inlay thoroughly with
soap and water, rinse with air/water spray and dry.

Placing the inlay, onlay or laminate veneer
Remove the temporary restoration and clean the cavity. Place a
rubber dam before cleaning and drying the prepared surfaces of

Light intensity for curing > 650 mW/cm?
Wavelength for curing 350 —500 nm
Curing time 40 sec.
Troublesh g

Problem Cause

must be reported to the manufacturer specified below and the
relevant competent authority.

Remaining quantities and packaging material must be disposed
of in accordance with local and / or legal regulations.

Remedy

Composite does not cure properly

Light output of the light-curing lamp
is inadequate

Control of the light output. Clean the
light quide if it is dirty. Replace the
light source if necessary

Emitted wavelength range of the
light-curing lamp is inadequate

Consult the manufacturer of the
light-curing lamp. Recommended
wavelength range: 350 - 500 nm

Composite in the syringe is sticky and
soft, colorless liquid separates in the
syringe

Material has been stored for a longer
period at > 25 °C (77 °F)

Adhere to storage temperature.
Store at 10- 25 °C (50- 77 °F).

Material has been kept in a syringe
warmer for too much time

Never keep a syringe in a syringe
warmer for more than one hour
per application

Composite appears too hard and firm
in the syringe

Material stored at temperatures
<10 °C (50 °F) for a longer period
of time Syringe not properly sealed,
composite partially cured

Allow the composite to heat to room
temperature before use; use a syringe
warmer if necessary

Syringe not properly sealed,
composite partially cured

Always seal the syringe properly with
the cap after taking out composite

Inlay/onlay is not properly retained
when fitted

Restoration is too opaque to be
cemented using only light-curing
composite

Use dual-curing luting composite

Composite does not cure completely Composite layers applied too thickly | Adhere to a max. thickness of
(dark or opaque shades) for each curing cycle 2.0 mm per layer

Restoration appears too yellow | curing of the comp Repeat the exposure cycle several
compared with the shade guide layer times; min. 40 sec

*Vita is a registered trade mark of Vita Zahnfabrik H. Rauter GmbH & Co. KG, Bad Séckingen.
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@ Instructions de mise en ceuvre

Usage prévu
Les matériaux d'obturation dentaire a base de composite servent
alareconstitution ou a la préservation de la substance dentaire.

Description du produit et utilisateur

Description du produit
M+W Permaplast LH Nano est un c

hybride

p

enlevant tous les résidus a I'aide d'un spray d’eau et la sécher.
Un séchage est nécessaire. L'utilisation d'une digue dentaire est
recommandeée.

Protection de la pulpe / fond de cavité
En cas d'utilisation d'un adhésif émail-dentine, I'utilisation
d'un fond de cavité n'est pas obligatoire. En cas de cavités tres

photopolymérisable qui peut étre poli a reflets |
une charge de verre ultrafine et radioopaque pour obturation
adhésive. En raison de la charge ultrafine, il est possible de
créer des restaurations particulierement homogeénes et qui
peuvent étre polies a reflets. Elles p une adaptation de

fondes et a proximité de la pulpe, couvrir les zones concernées
d'une préparation a base d’hydroxyde de calcium.

Formation du contact proximal
En cas de cavités avec parties proximales, mettre une matrice

teinte optimale de I'obturation grace a un effet caméléon ciblé.
M+W Permaplast LH Nano et disponible en seringue et en
compules. Les compules sont destinées & une utilisation unique.
Ne pas réutiliser. Une contamination et la formation de germes
ne peuvent étre exclues en cas de réutilisation.

Groupe cible de patients

Tous les patients nécessitant un remplacement ou une
reconstruction de substance dentaire afin de restaurer ou de
préserver la fonction des dents.

Utilisateur

Les matériaux pour obturation dentaire a base de composite sont
utilisés au sein du cabinet dentaire ou de la clinique dentaire

du dentiste.

Composition
Poudre de verre, Diméthacrylate d'uréthane aliphatique, dioxyde
de silicium, bis-GMA, diméthacrylate de butanediol-1,4.

Teneur en charge

75 % poids (53 % vol) de charges inorganiques

(0,005 - 3,0 ym)

Indications

-R ion des dents antéri et posteéri des
classes |, II, Ill, IV et V selon Black.

« Inlays, onlays et facettes

« Scellements étendus de fissures des molaires et prémolaires

« Reconstitution de moignons

- Contention de dents déchaussées

« Correction de forme a but esthétique

Nous recommandons I'utilisation de la teinte universelle
(Universal) dans les secteurs postérieurs.

Contre-indications

En cas dallergies ou d'hypersensibilité du patienta I'un

des composants, ce produit ne doit pas étre utilisé ou alors
uniquement sous la surveillance étroite du médecin traitant
/ dentiste. Les fonds de cavités contenant de 'eugénol sont
contre-indiqués.

Indications de danger

Contient du diméthacrylate de butanediol-1,4,
diméthacrylate d'uréthane aliphatique

Peut provoquer des réactions allergiques cutanées. Nocif pour
les organismes aquatiques, entraine des effets néfastes a long
terme.

Consignes de sécurité

Eviter de respirer les vapeurs et aérosols. Porter des gants de
protection. En cas d'irritation ou d'éruption cutanée : demander
un avis médical/consulter un médecin.

Interactions avec d’autres matériaux

Les substances phénoliques (par exemple I'eugénol) inhibent
la polymérisation. N'utiliser donc aucun matériau qui contient
de telles substances. Le dentiste doit prendre en considération
les réactions croisées ou interactions généralement connues
du dispositif médical avec d'autres matériaux présents dans la
bouche avant utilisation.

Utilisation

Restaurations de dents antérieures et incisives

Avant l'intervention, nettoyer la substance dure dentaire a l'aide
d'une péte a polir non fluorée. Sélectionner la teinte a I'aide du
teintier Vita®* avant de sécher.

Préparation de la cavité

Préparation minimale de la cavité pour préserver les tissus
dentaires sains selon les regles générales de la technique
adhésive. Dans le secteur antérieur, biseauter les bords d'émail.
Dans le secteur postérieur en revanche, ne pas biseauter les
bords et éviter les bords préparés. Nettoyer ensuite la cavité en

MW

D en place et la fixer.

Systéme adhésif
Mordangage et bonding selon les instructions du fabricant.

Application de composite

Application a l'aide d’une seringue

Prélever la quantité requise de composite de la seringue rotative,
I'appliquer dans la cavité a I'aide des instruments métalliques
habituels et modeler la masse. Ne pas appliquer une couche de
plus de 2 mm d'épaisseur.

Appli alaide de
Insérer la compule dans le distributeur. Enlever le

capuchon de protection. Fixer la compule de facon a ce

que I'ouverture soit orientée dans un angle adéquat pour
I'application dans la cavité. Appliquer le matériau dans

la cavité. Exercer une pression réguliére et douce. Ne pas

forcer ! Ne pas appliquer une couche de plus de 2 mm
d'épaisseur. Retirer le piston afin d’enlever la compule du
distributeur apres |'application. Retirer ensuite la compule.
Remarque : Les compules ne sont destinées qu'a une utilisation
unique pour des raisons d’hygiéne.

1
P

Polymérisation
La durée d'exposition a la lumiére de M+W P

de polymérisation habituel (polymérisation i édiaire 90
secondes / polymérisation finale 180 secondes). Décoller la
restauration terminée du moignon, la finir et la polir a reflets.
Nettoyer soigneusement |a restauration avec de |'eau et du
savon, la rincer avec un spray d'air et d’eau et la sécher.

Pose des inlays, onlays et facettes
Retirer la restauration provisoire et nettoyer la cavité. Poser une

digue dentaire, nettoyer la surface dentaire préparée et la sécher.

Vérifier la précision d’adaptation de la restauration en exercant
une légere pression. Eviter de forcer. Si nécessaire, améliorer
I'ajustement en pongant la surface intérieure. L'occlusion ne doit
pas étre vérifiée lors de I'essai de la restauration en raison du
risque de fracture. Mordangage et bonding selon les instructions
du fabricant.

Fixation de la restauration

La restauration est fixée a I'aide d’un composite de collage
a double polymérisation habituel. Veuillez vous référer aux
instructions du fabricant.

Remarques particuliéres

« La plage de manipulation sous I'éclairage opératoire est
d’environ 2 minutes.

« En cas de restauration plus longue, I'éclairage opératoire doit
étre éloigné temporairement du champ de travail afin d'éviter
une polymérisati ée du ¢ ou le matériau
doit étre recouvert d'un film opaque.

« Un appareil de photopolymérisation avec un spectre d'émission
allant de 350 & 500 nm doit étre utilisé pour la poly i

P! P!

q ala conservation
et a la manipulation
Conserver a 10 — 25 °C. Bien refermer les seringues
immédiatement apres utilisation. Le matériau doit avoir atteint
la température ambiante avant utilisation. Rétracter légérement
le piston de la seringue apres utilisation afin d'éviter que l‘orifice
de sortie ne reste bouché.

Conservation

La durée maximale de conservation est imprimée sur |'étiquette
de la seringue correspondante directement sur I'applicateur
Cavifil. Ne plus utiliser si la date d'expiration est dépassée.

Conservation

La durée maximale de conservation est imprimée sur I'étiquette
de la seringue correspondante directement sur I'applicateur
Cavifil. Ne plus utiliser si la date d'expiration est dépassée.

Effets secondaires

Des effets secondaires indésirables imputables a ce dispositif
médical sont extrémement rares si la mise en ceuvre

et l'utilisation sont correctes. Cependant, des réactions
immunitaires (exemple : allergie) ou des sensations localement
désagréables ne peuvent en principe pas étre complétement
exclues. Tous les incidents graves survenant en rapport avec
I'usage du présent produit doivent dans chaque cas étre signalés
au fabricant aux coordonnées indiquées ci-aprés et a |'autorité
compétente.

Elimination

Les caractéristiques physiques requises ne sont atteintes
qu‘avec des lampes fonctionnant correctement. Il est donc
nécessaire de controler régulierement I'intensité lumineuse
selon les indications du fabricant.

Intensité lumineuse

est de 40 secondes par couche avec un appareil de polymérisation
dentaire habituel. La fibre optique doit étre maintenue le plus
pres possible de la surface de I'obturation. Les obturations a faces
multiples doivent étre exposées sur chaque face. Sous I'influence
de 'oxygene de I'air, un film non polymérisé mince appelé
couche de dispersion reste a la surface de chaque incrément. Elle
constitue une liaison chimique entre les couches et ne doit pas
étre touchée ni contaminée avec de I'humidité.

Finition

La finition et le polissage de M-+W Permaplast LH Nano peut étre
effectuée immédiatement apres la polymérisation. Les diamants
de finition, les disques flexibles, les polissoirs en silicone et les
brosses & polir sont adaptées a la finition. Vérifier I'occlusion

et articulation et meuler de facon & ce qu‘aucune prématurité
occlusale ni trajectoire mandibulaire indésirable ne reste a la
surface de I'obturation.

Inlays, onlays et facettes

Préparation de la cavité

Une préparation minimale de la cavité, a savoir avec des parois
ne divergeant que lége est afin de préserver
les tissus dentaires sains. Une couche minimale de 1,5 mm dans
le sens latéral et vertical est requise pour éviter une fracture

du matériau. Toutes les arétes et angles internes doivent étre
arrondis. Eviter les bords préparés. Modeler le bord cervical de
facon plane, sans le biseauter. Bloquer les parties en retrait

qui ne peuvent étre évitées avec du ciment de verre ionomere.
Utiliser pour la préparation un diamant légérement conique
avec des extrémités arrondies. Recouvrir les zones de dentine
proches de la pulpe d'une fine couche d'une préparation a base
d'hydroxyde de calcium. Des fonds de cavité a base d’eugénol
sont contre-indiqués.

p et p

Une restauration provisoire en plastique est confectionnée
apres la prise d’empreinte. Elle sera scellée a I'aide d'un ciment
exclusivement sans eugénol.

Fabrication des inlays, onlays et facettes

Mouler un modeéle a I'aide de platre pierre dans I'empreinte.
Lorsque le modele est solidifié, retirer I'empreinte. Bloquer
les parties en retrait et isoler le modéle a I'aide d'un produit
isolant sans huile. Monter I'inlay par couches sur le modele,
en commengant par les parties proximales et occlusales
profondes. Chaque couche doit avoir une épaisseur maximale
de 2 mm. La polymérisation est réalisée a I'aide d'un appareil

. 2
HNano  POUr le durcissement > 650 mW/cm
Longueur d'onde
d’onde pour le durcissement 350 - 500 nm
Durée de durcissement 40 sec.
Troubleshooting
Probléme Cause

Les g ré et matériaux d doivent étre
éliminés conformément aux dispositions locales et/ou légales.

Aide

Le composite ne polymérise pas
insuffisante

Puissance de la lumiére de la lampe

Vérifier la puissance de la lumiére.
Nettoyer la fibre optique en cas de
contamination. Echanger la source de
lumiére si nécessaire.

Intervalle de longueurs d’ondes émis
par la lampe insuffisant

Consulter le fabricant de la lampe.
Intervalle de longueurs d’ondes
recommandé : 350 - 500 nm

Le matériau a été conservé
longtemps > 25 °C

Respecter la température de
stockage ; conserver entre
10et 25°C

Le matériau a été stocké trop
longtemps dans un chauffeseringue

Ne pas conserver les seringues
pendant plus d'une heure par
application dans un chauffeseringue

Le composite est collant et mou dans la
seringue ; un liquide incolore se sépare

de la masse dans la seringue <10°C

Le matériau a été conservé
longtemps a des températures

Amener le matériau a température
ambiante avant I'utilisation ; utiliser
éventuellement un chauffe-seringue

polymérisé

Seringue pas correctement
refermée, composite partiellement

Aprés chaque utilisation du
composite, refermer correctement la
seringue a I'aide du capuchon

Inlay / Onlay ne tient pas apres la pose

La restauration est trop opaque pour
étre scellée uniquement a I'aide du
composite photopolymérisable

Utiliser un composite de scellement a
double polymérisation

Le composite ne polymérise que
partiellement

Couche de composite trop épaisse par
cycle de polymérisation

Respecter une épaisseur maximale de
2,0 mm par couche

La restauration est trop jaune par
rapport a la teinte de référence

Polymérisation insuffisante des
couches de composite

Répéter le cycle d'exposition a
plusieurs reprises ; au moins 40 s

*Vita est une marque déposée de Vita® Zahnfabrik H. Rauter GmbH & Co. KG, Bad Sckingen. c € 0 2 9 7
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@ Istruzioni per la lavorazione

Destinazione d‘uso
| materiali per otturazione dentale a base di composito servono a
ricostruire o mantenere la sostanza dentale.

Descrizione del prodotto e utilizzatori
M+W Permaplast LH Nano & un comp ibrido
fotopolimerizzabile a elevata lucidabilita, con filler di vetro
extrafine, radiopaco, per i restauri con tecnica adesiva. |l filler
extrafine consente di realizzare restauri estremamente omogenei
a elevata lucidabilita, con adattamento ottimale del colore

dell'ot grazie a una regol mirata dell'effetto
camal M+W Permaplast LH Nano é disponibile in siringhe
e in compule. Le compule sono monouso. Non riutilizzarle, poiché
in caso contrario non si possono escludere contaminazioni e
formazione di patogeni. escrizione del prodotto

Pazienti destinatari

Tutti i pazienti che necessitano di sostituzione o ricostruzione
della sostanza dentale, per ripristinare o mantenere la funzione
dei denti.

Utilizzatori

| materiali per otturazione dentale a base di composito
sono utilizzati dall‘odontoiatra nello studio o nella clinica
odontoiatrica.

Composizione

Polvere di vetro, Dimetacrilato di uretano
alifatico, biossido di silicio, bis-GMA,
1,4-butandioldimetacrilato.

Percentuale di riempitivo
75% di peso (53% di vol.) di filler inorganici (0,005 - 3,0 pm)

Indicazioni

- Restauro dei denti frontali e laterali di classe I, II, Ill, IV e V
secondo Black.

« Inlay, onlay e faccette

« Sigillatura ampliata delle fessure di molari e premolari

« Ricostruzione di monconi

« Stecche per denti allentati

« Correzioni della morfologia per migliorare I'estetica
Per i denti laterali si raccomanda I'uso del colore universale
(Universal).

Controindicazioni

In caso di allergie o ipersensibilita del paziente a uno qualsiasi
dei componenti, non utilizzare questo prodotto oppure
utilizzarlo esclusivamente sotto stretta supervisione del medico/
odontoiatria curante. E controindicato I'uso di materiali da
sottofondo contenenti eugenolo.

Avvertenze di pericolo

Contiene 1,4-butandioldimetacrilato,

Dimetacrilato di uretano alifatico

Attenzione: puo causare reazioni allergiche cutanee. Nocivo per
gli organismi acquatici con effetti di lunga durata.

Avvertenze di sicurezza
Evitare di respirare i vapori/gli aerosol. Indossare guanti. In caso
diirritazione o eruzione della pelle: consultare un medico.

Interazioni con altri materiali

Le sostanze fenoliche (ad es. eugenolo) inibiscono la
polimerizzazione. Pertanto non utilizzare materiali che
contengono tali sostanze. Durante I'uso I'odontoiatra deve tenere
conto di eventuali reazioni crociate o interazioni generalmente
note del dispositivo medico con altri materiali gia presenti nel
cavo orale del paziente.

Uso

Restauro di denti anteriori e incisivi

Prima del trattamento detergere la sostanza dentale con una
pasta lucidante priva di fluoro. Scegliere la tinta con una scala
colori VitaR* mentre il dente é ancora bagnato.

Preparazione della cavita

Preparare la cavita proteggendo il tessuto dentale duro, secondo
le regole generali della tecnica adesiva. Nell'area dei denti
frontali, tutti i margini dello smalto devono essere smussati.
Nell'area dei denti laterali, al contrario, non smussare i margini
ed evitare di creare margini bisellati. Pulire quindi la cavita con
spray d'acqua, rimuovere tutti i residui e asciugarla. L'isolamento
& necessario. Si raccomanda I'uso di una diga in gomma.

MW

P ione della polpa/ri

Se si utilizza un adesivo smalto-dentina, si puo rinunciare al
rivestimento. In caso di cavita molto profonde vicine alla polpa,
coprire le aree interessate con un prodotto a base di idrossido
di calcio.

Contatto approssimale
Nelle cavita con parti approssimali, applicare e fissare una
matrice trasparente.

Sistema adesivo
Mordenzatura e bonding secondo le istruzioni del produttore.

Applicazione del composito

Applicazione mediante siringa

Prelevare la quantita necessaria di composito dalla siringa a
pistone rotante, inserirlo nella cavita con gli strumenti metallici
standard e modellarlo. Lo spessore dello strato non deve
superare i 2 mm.

Annlicari di 1

Inserire la compula nel dispenser. Rimuovere il cappuccio. Fissare
la compula in modo che I'apertura abbia I'angolatura corretta per
I'applicazione nella cavita. Introdurre il materiale nella cavita,
sercitando una pressione lenta e uniforme. Non usare una forza
eccessival Lo spessore dello strato non deve superare i 2 mm.
Dopo |'applicazione, tirare indietro lo stantuffo per rimuovere

la compula dal dispenser. Quindi, rimuovere la compula.

Nota: per motivi igienici, le compule sono esclusivamente
monouso.

Polimerizzazione
Il tempo di esposizione di M-+W Permaplast LH Nano &
di 40 secondi per ogni strato con un apparecchio

q

Incorporazione di inlay, onlay o faccette

Rimuovere il restauro prowvisorio e pulire la cavita. Applicare
una diga in gomma, pulire e asciugare la superficie dentale
preparata. Verificare il perfetto combaciamento del restauro

Istruzioni per la conservazione e la manipolazione
Conservare a una temperatura ai 10 — 25 °C (50-77°F). Dopo I'uso
richiudere subito la siringa. Prima dell'uso il materiale deve aver
raggiunto la temperatura ambiente. Tirare indietro leggermente

con una leggera pressione. Non forzare. Se necessario, levigare
la superficie interna per migliorare il combaciamento. Non

foro di uscita.

controllare I'occlusione durante la prova del restauro, poiché cio

comporterebbe il rischio di frattura. Mordenzatura e bonding

secondo le istruzioni del produttore.

Fissaggio del restauro

Fissare il restauro con un composito di fissaggio standard a
indurimento duale. Osservare le istruzioni del produttore.

Avvertenze speciali

« I tempo di lavorazione sotto la lampada chirurgica é di

circa 2 minuti.

« In caso di restauri che richiedono tempo, & opportuno
allontanare temporaneamente la lampada chirurgica dallarea
dilavoro per evitare una polimerizzazione prematura del

Durata

il pistone della siringa dopo |‘uso per evitare I'intasamento del

La durata massima é stampata sull‘etichetta di ogni siringa o
direttamente sul Cavifil. Non utilizzare dopo la data di scadenza.

Nota sugli effetti collaterali
In caso di lavorazione e utilizzo a regola d‘arte di questo

dispositivo medico si prevedono molto raramente effetti
indesiderati. Tuttavia, in linea di principio non si possono

escludere completamente reazioni immuni (ad es. allergie)

oppure parestesie locali. Gli eventuali eventi avversi gravi

competenti.

composito, oppure coprire il materiale con una pellicola opaca.

« Per la polimerizzazione, utilizzare un apparecchio
f di 350 — 500 nm.
Le proprieta fisiche richieste possono essere ottenute soltanto

izzante con spettro di

Smaltimento

con lampade funzionanti correttamente. Sono pertanto
necessari controlli regolari dell'intensita di luce, secondo le

istruzioni del produttore.

Intensita della luce per
la polimerizzazione

> 650 mW/cm?

Lunghezza d’onda per
la polimerizzazione

350 - 500 nm

Tempo di polimerizzazione

40 sec.

fotopolimerizzante dentale standard. Tenere il c
ottico il pit vicino possibile alla superficie dell'otturazione.
Esporre le otturazioni con piti superfici da tutti i lati. Per effetto
dell'ossigeno atmosferico, sulla superficie di ogni strato rimane
un sottile film non polimerizzato, lo strato di dispersione. Esso
costituisce il legame chimico tra gli strati e non deve essere
toccato o contaminato con umidita.

Rifinitura

M-+W Permaplast LH Nano puo essere rifinito e lucidato subito
dopo la polimerizzazione. Per la rifinitura sono adatte punte
diamantate, dischi flessibili, gommini al silicone e spazzole
lucidanti. Controllare 'occlusione e I'articolazione e levigare

Troubleshooting
Errore

Causa

verificatisi in relazione all'uso del presente prodotto devono
essere comunicati al fabbricante sotto indicato e alle autorita

Le quantita residue e il materiale d'imballaggio devono essere
smaltiti nel rispetto delle norme locali e/o di legge.

Remedio

1l composito non polimerizza

L'emissione | della lampad
polimerizzante & insufficiente

Controllare 'emissione |
Pulire il conduttore ottico se & sporco.
Se necessario, sostituire la sorgente
luminosa.

L'intervallo di lunghezze d'onda della
lampada polimerizzante & insufficiente

Consultare il produttore della lampada
polimerizzante. Intervallo di lunghezze
d’onda raccomandato: 350 — 500 nm

in modo che sulla superficie dell'ot non i
contatti precoci o vie di articolazione indesiderate.

Inlay, onlay e faccette

Preparazione della cavita

La preparazione va effettuata con il maggior risparmio possibile
di sostanza dentale, con pareti cavitarie solo leggermente
divergenti. Per evitare fratture del materiale, lo strato deve avere
uno spessore minimo di 1,5 mm in direzione laterale e verticale.
Tutti i margini e gli angoli interni devono essere arrotondati.
Non creare margini bisellati. Creare un gradino cervicale piano e
non smussarlo. Bloccare i sottosquadri inevitabili con cemento
vetroionomerico. Utilizzare punte diamantate leggermente
coniche con estremita arrotondate. Ricoprire le aree di dentina
vicine alla polpa con uno strato sottile di prodotti contenenti
idrossido di calcio. | materiali di riempimento contenenti
eugenolo sono controindicati.

dentale e p
Prendere I'impronta dentale e preparare un restauro provvisorio
in materiale sintetico. Fissarlo con un cemento privo di eugenolo.

Preparazione di inlay, onlay e faccette

Colare gesso extra duro nell'impronta. Quando il modello

si @ indurito, rimuovere I'impronta dal modello. Bloccare

i sottosquadri e isolare il modello con un isolante privo di

olio. Costruire I'inlay strato per strato sul modello. Costruire
innanzitutto le parti approssimali e occlusali profonde. Ogni
strato deve avere un‘altezza massima di 2 mm. Polimerizzare
con un apparecchio polimerizzante standard (polimerizzazione
intermedia 90 secondi/ polimerizzazione finale 180 secondi).
Sollevare il restauro pronto dal moncone, rifinirlo e lucidarlo.
Pulire accuratamente il restauro con acqua e sapone, sciacquare
con spray d‘aria/d'acqua e asciugare.

Il composito nella siringa & morbido e
appiccicoso; separazione di liquido
incolore nella siringa

I materiale  stato conservato a lungo
atemperature > 25 °C

Osservare la temperatura di
conservazione; conservare a
10-25°C

I materiale é stato lasciato troppo a
lungo in uno scaldasiringhe

Non lasciare le siringhe per pil di
un‘ora per ogni applicazione in uno
scaldasiringhe

Il composito nella siringa appare troppo
duro e solido

I materiale & stato conservato a lungo
atemperature < 10 °C

Portare il composito a temperatura
ambiente prima dell'uso;
eventualmente utilizzare uno
scaldasiringhe

La siringa non ¢ stata chiusa
correttamente; @ iniziata la
polimerizzazione del composito

Richiudere correttamente la siringa
con il cappuccio dopo aver prelevato
il composito.

Mancata tenuta dell'inlay/onlay dopo
I'inserimento

Il restauro & troppo opaco per poterlo
fissare con un composito puramente
fotopolimerizzabile

Utilizzare un composito di fissaggio a
indurimento duale

Il composito non polimerizza
completamente

Spessore eccessivo del composito per
ogni ciclo di polimerizzazione

Prestare attenzione a uno spessore
massimo di 2,0 mm per ogni strato

I restauro appare troppo giallo in
confronto al colore di riferimento

Polimerizzazione insufficiente degli
strati di composito

Ripetere piti volte il ciclo di
esposizione; almeno 40 sec.

*Vita & un marchio registrato della VitaR Zahnfabrik H. Rauter G mbH & Co. KG., Bad Sackingen.
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Ucel poutiti,
Zubni vypliiové materily na bazi kompozitd slouzi k dostavbé
nebo k zachovani zubni hmoty.

Popis vyrobku a uzivatelé

Popis vyrobku

M+W Permaplast LH Nano je svétlem tuhnouci hybridni
kompoxzit, ktery Ize vylestit do vysokého lesku a ktery ma
ultrajemné rentgenokontrastni sklenéné pinivo pro adhezivni
rekonstrukce. Diky ultrajemnému plnivu Ize vytvofit mimofadné
homogenni rekonstrukce, které Ize vylestit do vysokého lesku a
které prostfednictvim precizné vyladéného ,chameleon efektu”
umoziiuji idealni piizpiisobeni barvy rekonstrukce.

M+W Permaplast LH Nano je k dispozici ve stiikackach a
kompulich. Kompule jsou pro jedno poutiti. Nepouzivejte

je opakované, protoZe v opacném piipadé nelze vyloucit
kontaminaci a tvorbu choroboplodnyich zarodkd.

Cilova skupina pacienti
Vsichni pacienti, u nich je tfeba nahradit nebo doplnit zubni
hmotu, aby se obnovila nebo zachovala funkce zubii

Uzivatelé
Zubni vypliiové materidly na bazi kompozitd pouziva zubni lékar
v zubni ordinaci nebo na zubni klinice.

Slozeni
Sklenény prasek, Alifaticky uretandimetakrylat, oxid kiemicity,
bis-GMA, 1,4-butandiol dimetakrylat.

Obsah plniva
Anorganicka pIniva (0,005-3,0 pm) tvofi 75 %
(hmot.) / 53 % (obj.).

Indikace

« Rekonstrukee prednich a zadnich zubi tfid I, Il III, IVa V
podle Blacka

« Inleje, onleje a fazety

« Rozsifené peceténi fisur na moldrech a premolarech

« Suprastruktury na pahyly

« Dlahovani viklavych zubii

« Estetické korekce tvaru

Pro zadni zuby doporucujeme pouzit univerzalni barvu
(Universal).

Kontraindikace

V piipadé alergie nebo precitlivélosti pacienta na nékterou slozku
piipravek nepouzivejte, nebo pouze pod pisnym dohledem
Iékare / zubniho lékate. Podkladové vyplné s obsahem eugenolu
jsou kontraindikovany.

Upozornéni na nebezpedi

Obsahuje 1,4-butandiol dimetakrylat, alifaticky
uretandimetakrylat.

Diilezité: Miize vyvolat alergickou kozni reakci. Skodlivy pro
vodni organismy, s dlouhodobymi tcinky.

Pokyny pro bezpecné zachazeni

Zamezte vdechovani par/aerosold. Pouzivejte ochranné rukavice.
Pri podrazdént kiize nebo vyrazce: Vyhledejte lékafskou
pomoc/osetreni.

Vzijemné piisobeni s jinymi
Fenolové latky (napf. eugenol) inhibuji polymeraci. Proto
nepouzivejte materialy, které takové latky obsahuji. Zubni
lékal musi pii pouziti vzit v Gvahu obecné zndmé kiizové reakce
avzajemné plsobeni zd s dalimi

materialy nachazejicimi se v tstech.

ol

kého p

Aplikace

Rekonstrukce pednich zubi a fezaki

Pred osetfenim je tfeba vycistit tvrdou tkan zubu lestici pastou
bez obsahu fluoridu. Vybér barev provedte ve vihkém stavu
pomoci barevné stupnice Vita®*.

Priprava kavity

Priprava kavity s ochranou s ochranou tvrdych zubnich tkéni
podle obecnych zésad adhezivni techniky. V oblasti prednich
zubd musi byt vsechny sklovinné okraje zkosené. Naopak v
oblasti zadnich zubii okraje nezkosuijte a vyhnéte se ostrym
okrajlim. Kavitu potom vypléchnéte vodnim sprejem, odstraiite
veskera rezidua a osuste ji. Nezbytné je provést izolaci.
Doporucuje se poutzit kofferdam.
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Ochrana zubni diené / podkladova vrstva

Alad,

Nezasouvejte nadmérnou silou. Pokud je to nutné, vylepsete

Pokud se pouziva dentino-skl é adhezivum, neni p
vrstva nutnd. Pokud jsou v blizkosti zubni dfené velmi hluboké
kavity, aplikujte na pfislusné oblasti pripravek s hydroxidem
vapenatym.

Kontaktni plochy
U kavit, které maji kontaktni plochy, je tfeba vytvofit a pipevnit
priihlednou matrici.

Adhezivni systém
Leptani a spojeni podle pokynii vyrobce.

Aplikace kompozitu

Aplikace ze stiikacek

Odeberte ze Sroubovaci stfikacky potfebné mnozstvi kompozitu,
naneste do kavity obvyklymi kovovymi nastroji a vymodelujte.
Tloustka vrstvy nesmi presahnout 2 mm.

Aplikace z kompuli

Zalozte kompuli do dévkovace. Sejméte krytku. Nastavte kompuli
tak, aby byl otvor zarovnan pod spravnym uhlem pro aplikaci

do kavity. Pomalu a rovnomérnym tlakem vpravte material do
kavity. Nepouzivejte nadmérnou silu! Tloustka vrstvy nesmi
presahnout 2 mm. AZ budete hotovi, vytdhnéte vieteno zpét,
aby bylo mozné vyjmout kompuli z davkovace. Potom kompuli
vyjméte. Poznamka: Kompule jsou z hygienickych divodi urceny
pouze pro jedno pouziti.

Vytvrzeni

Doba osvitu kompozitu M+W Permaplast LH Nano je 40 sekund
na jednu vrstvu pfi pouziti konvencni dentélni polymeracni
lampy. Svétlovod musi byt co nejblize povrchu rekonstrukce.
Pokud ma rekonstrukce vice povrchd, osvitte kazdy zvlast. Vivem
atmosférického kysliku zlistava na povrchu kazdeé vrstvy tenkd
nezpolymerovand (tzv. disperzni) vrstva. Tim se vytvoii chemicka
vazha mezi vrstvami; nedotykejte se a zabrarite kontaminaci
vlhkem.

Konecné opracovani

M-+W Permaplast LH Nano umoziiuje provést konecné
opracovani a lesténi bezprostiedné po polymeraci. Ke konecnému
opracovani lze pouzit dokoncovaci diamanty, flexibilni kotoucky,
silikonové lesticky a lestici kartéce. Zkontrolujte okluzi a artikulaci
a zbruste tak, aby na povrchu rekonstrukci nezbyly zadné
prredcasné stycné body nebo nezadouci drahy artikulace.

Inleje, onleje a fazety

Priprava kavity

Priprava by méla v co nejvétsi mire zachovat zubni tkai; stény
kavity by mély byt jen mirné divergentni. Pro prevenci praskani
materidlu je potfeba, aby minimalni tloustka vrstvy v laterdlnim
a vertikalnim sméru byla 1,5 mm. V3echny vnitini okraje a

thly musi byt zaoblené. Vyhnéte se ostrym okrajim. Vytvoite
plochy krckovy okraj a nezkosujte ho. Vyblokujte nevyhnutelné

vyrobce.

Fixace rekonstrukce

Rekonstrukce se zafixuje komercné dostupnym dudlné tuhnoucim
fixacnim kompozitem. Postupujte podle navodu vyrobce.

Zvlastni informace

« Doba zpracovani pod operacnim svétlem se pohybuje

kolem 2 minut.

« Pokud je rekonstrukce casové narocnéjsi, je treba predcasnému
vytvrzeni kompozitu zabrénit docasnym oddalenim operacniho
svétla od pracovni oblasti nebo zakrytim materidlu opakni folii.

« K polymeraci se pouziva polymeracni lampa s emisnim
spektrem v rozmezi 350—500 nm. Pozadované fyzikalni

p zhrousenim vnitiniho povrchu. Pii zkousce zapadnuti
rekonstrukce se nesmi kontrolovat okluze, protoze by to
predstavovalo riziko zlomeni.Lepténi a spojeni podle pokyndi

Pokyny ke skladovéni a k manipulaci

Skladujte pri teploté 10-25 °C. Stfikacky po pouziti okamzité
znovu uzaviete. Pied pouzitim nechejte material, aby dosahl
pokojové teploty. Pist stikacky po pouZiti zatdhnéte trochu

nazpét, aby se zabranilo slepeni vytokového otvoru.

Trvanlivost

Doba maximalni pouZitelnosti je vytisténa na stitku na kazdé
injekcni strikacce nebo pfimo na kanyle Cavifil. NepouZivejte po

uplynuti data pouZitelnosti.

Pokyny k nezadoucim ucinkim

Nezédouci icinky tohoto zdravotnického prostredku jsou pfi

vlastnosti zajisti pouze fadné fungujici lampy. Je proto nutné

podle pokynii vyrobce pravidelné kontrolovat intenzitu svétla.

Likvidace

spravném zpracovani a poutiti velmi vzacné. Imunitni reakce
(napf. alergie) nebo lokaIni precitlivélost nelze vsak v zésadé
zcela vyloucit. V3echny zavazné nezadouci piihody souvisejici
s timto vyrobkem je tieba hlsit nize uvedenému vyrobci a
piislusnému tfadu.

Ibytky a obalovy materidl je tieba likvidovat v souladu s mistnimi

Intenzita svétla pro vytvrzovani >650mW/cm®  nebo zdkonnymi predpisy.

VInové délka pro vytvrzovani 350 - 500 nm

(as vytvrzeni 405

Troubleshooting

Problém Piicina Reseni

Kompozit netuhne. Svételny vykon polymeracni lampy je | Zkontrolujte svételny vykon. Pokud je

nedostatecny.

svétlovod znecistény, vycistéte ho. V
pfipadé potfeby vyméiite zdroj svétla.

Rozsah vyzafovanych vinovych délek
polymeracni lampy je nedostatecny.

Informujte se u vyrobce polymeracni
lampy. Doporuceny rozsah vinovych
délek: 350-500 nm.

Kompoxzit ve stfikacce je lepkavy a
mékky; ve stiikacce se oddéluje
bezbarvd tekutina.

Materidl byl delsi dobu skladovan pfi
teplotach > 25 °C.

Dodrzujte skladovaci teplotu;
skladuijte pfi teploté 10-25 °C.

Materidl byl piilis dlouho uchovévén v
ohiivacce stiikacek.

Stiikacky pfi jedné aplikaci nikdy v
ohfivacce nenechvejte déle nez
jednu hodinu.

Kompozit se ve stfikacce zdé byt prilis
tvrdy a tuhy.

Materidl byl del3i dobu skladovan pfi
teplotach < 10 °C.

Pred pouzitim nechte kompozit zahtét
na pokojovou teplotu a piipadné
poutijte ohfivacku stfikacek.

Stiikacka neni spravné uzaviena,
kompozit zpolymerovén.

Strikacku po odebréni kompozitu
vidy fadné uzaviete krytkou.

Inlej/onlej po zasazeni nedrzi.

Rekonstrukce nepropousti dost svétla
na to, aby ji bulo mozno fixovat cisté
svétlem tuhnoucim kompozitem.

Pouzijte dudlné tuhnouci tmelici
kompozit.

podsekiiviny skloionomernim cementem. K preparaci pouzijte
mimé se zuzujici diamantové brusky se zaoblenymi hroty.
Oblasti zuboviny v blizkosti zubni diené pokryjte tenkou vrstvou
sloucenin s obsahem hydroxidu vépenatého. Podkladové vrstvy s

Kompozit netuhne spravné.

Vrstva kompozitu je pro jeden
vytvrzovaci cyklus prilis silnd.

Dbejte, aby tloustka jedné vrstvy
nepresdhla 2,0 mm.

obsahem eugenolu jsou kontraindikovany.

Otisk a docasna rekonstrukce
Po pofizeni otisku se vytvori syntetickd docasna rekonstrukce.
Zajistéte ji pouze cementem bez obsahu eugenolu.

Vytvoreni inleji, onlejii a fazet

Odlijte otisk velmi tvrdou sadrou. KdyZ model zatvrdne,
sejméte z néj otisk. Vyblokujte podsekfiviny a model separujte
pomoci bezolejového separacniho prostredku. Vrstvu po vrstvé
vytvoite na modelu inlej. Nejprve vytvoite kontaktni a hluboké
okluzni ¢asti. Jednotliva vrstva smi byt silna maximélné 2 mm.
Polymerace se provede komercné dostupnou polymeracni
lampou (diléi polymerace 90 sekund / findlni polymerace

180 sekund). Sejméte dokoncenou rekonstruki z pahylu,
provedte konecné opracovani a vylestéte do vysokého lesku.
Rekonstrukdi diikladné omyjte mydlem a vodou, oplachnéte
vzduchem / vodnim sprejem a vysuste.

Zasazeni inlejii, onlejii nebo fazet

Odstrarite docasnou rekonstruki a vycistéte kavitu. Nasadte
kofferdam, vycistéte a osuste pripraveny povrch zubu.
Jemnym tlakem zkontrolujte, zda rekonstrukce dobie padne.

ukee se v p ani's
referencni barvou jevi prilis Zluta.

Nedostatecna polymerace vrstev
kompozitu.

Nékolikrat opakujte expozicni cyklus,
min. 405s.

*Vita je zapsand ochrannd znamka spolecnosti Vita® Zahnfabrik H. Rauter G mbH & Co. KG, Bad Séckingen, Némecko.
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— LH NANO

@® Feldolgozasi itmutato

Rendeltetés
A kompozit alapti tomd: k a fogéllomany felépitésére,
illetve megdrzésére szolgalnak.

Termékleiras és felhasznalo

Termékleiras

A M+W Permaplast LH Nano egy fényre kétd hibrid kompozit,
amely magasfényire polirozhatd, és ultrafinom, sugarfogd
(sugdratlatszatlan) iiveghdl késziilt tltdanyaggal van ellétva

adhézios tomésekhez/ potlasokhoz. Az ultrafinom toltéanyagnak

Do T

olyan i gé

o

tomések/pétlasok

0k ki, amelyek polirozhatdk, és egy
precizen bellitott kaméleoneffektus révén lehetdvé teszik a
tomés/potlas idedlis daptaciéjat. A M+W Permaplast LH

Iakith

Nano fecskendds és Compules kiszereléshen kaphato. A Compules

egységek egyszer hasznlatosak. Kérjiik, ne hasznélja azokat
Gjra, akkor ugyanis a Gdés és a ko
nem zarhato ki.

Fordl lifail A4

Pacienscélcsoport

Minden olyan paciens, akinek a fogallomany potlaséra vagy
felépitésére van sziiksége a fogak funkciojanak helyreallitasa
vagy fenntartdsa érdekében.

Felhasznalo
A kompozit alapti tomdanyagokat a fogorvos hasznlja a
fogorvosi rendeldben vagy a fogészati klinikan.

Osszetétel
Uvegpor, alifés uretan-dimetakrilat, szilicium-dioxid, bisz-GMA,
1,4-butandiol-dimetakrilat.

Tolt6anyag-tartalom
stily szerint 75% (térfogat szerint 53%)
szervetlen toltdanyag (0,005-3,0 ym)

Indikaciok

« A Black szerintiI., II., Ill., IV. és V.. osztalyba tartozd anterior
és posterior fogak tomése/ptlasa

« Inlayek, onlayek és leplezk/boriték

« Nydlt hasadék [extended fissure] zérasa nagy6ridkon és
kisérlgkon

« Foggyokeér-felépitmények

« Laza fogak rogzitokotése

« Esztétikai formakorrekciok

A posterior fogak régidjaban javasoljuk az univerzalis szin
(Universal) alkalmazasat.

Ellenjavallatok

A paciens allergidja vagy tulérzékenysége esetén a termék
valamely dsszetevdjére a termék nem hasznélhatd, vagy csak a
kezel6orvos/fogorvos szigori feliigyelete mellett hasznélhato.
Az eugenoltartalmd alabélelések ellenjavallottak.

Figyelmezteté mondatok

Tartalmaz 1,4-butandiol-dimetakrilatot,

alifas uretan-dimetakrilat

Fontos: Allergids bérreakciokat valthat ki. Artalmas a vizi
€ldvilagra, hosszan tartd kdrosodast okoz.

F T Lok doelt

Keriilje a g6zok/permet belélegzését. Véddkeszty(it kell viselni.
Bdrirritacid vagy barkiiitések megjelenése esetén orvoshoz kell
fordulni/ orvosi ellétast kell kémni.

Kodlcsonhatasok mas anyagokkal
A fenolos vegyiiletek (pl. eugenol) gétoljak a polimerizaciot.
Ezértnel olyan kat, amelyek ilyen vegyiil

tartalmaznak. Az orvostechnikai eszkdz altalanosan ismert
keresztreakcidit és kdlcsonhatasait egyéb, mar a szajban
talalhatd anyagokkal a fogorvosnak az alkalmazas sorén
figyelembe kell vennie.

Alkalmazas

Frontfog- és metszdfog-restauraciok

Akezelés el6tt a kemény fogszovetet tisztitsa meg fluoridmentes

Kavitas preparalasa

Lenyomat és ideiglenes tomés/potlas

A kavitds prepardldsét a kemény csontszovet megovasa
ajanlatos végezni, az adhéziés modszer altalanos szabalyai
szerint. Az anterior fogak régidjahan a fogzoméncperemeket
viszont ne sarkitsa le a peremeket, és keriilje el a vékony éleket!
Ezutdn tisztitsa meg a kavitdst vizpermetszoroval [water spray],
tavolitsa el az dsszes maradékot, és szaritsa meg! Izoldlas

Al étel utan szintetikus ideiglenes tomés/ pétlas
létrehozésara keriil sor. Ezt kizarélag olyan cementtel rogzitsék,
amely nem tartalmaz eugenolt!

Inlayek, onlayek és leplezék/boritok kialakitasa

Ontse meg a lenyomatot szuperkemény gipsz haszndlatéval.
Amikor a minta/forma [model] kemény, tévolitsa el a

leny amintarol. Az aldmeng részek helyét zérja ki [block

Ajanlatos | ] t

Fogbélvédelem, foghélbevonat
Fogzoménc—dentin-ragaszté hasznalata esetén nem sziikséges
bevonatot alkalmazni. Ha a foghél kbzelében nagyon mély
kavitasok vannak, az azok szerinti megfeleld részeket fedje be
kalcium-hidroxidkészitménnyel!

Oldalsé (approximalis) érintkezési teriiletek

Az olyan kavitasoknal lyeknek vannak approximalis
részei, fényéteresztd (transzparens) matricat kell késziteni és
odardgziteni.

Ragasztérendszer
Savazds [etching] és bondanyaggal végzett adhézids miivelet
[bonding] a gyartd utasitasai szerint.

Kompozit-felvitel

Adagolas fecskenddkbdl

A csavaros fecskenddhbdl [screw syringe] vegye ki a sziikséges
mennyiségi kompozitot, juttassa be a kavitésha a szokvényos
fémmiiszerekkel, és készitse el a format [model it]. A réteg
vastagsaga jo esetben nem haladja meg a 2 mm-t.

Adagolas Compules egységhdl

lllessze be a Compules egységet az adagoldba. Vegye le a
kupakot. Rogzitse a Compules egységet tgy, hogy a nyilas
megfeleld szdghe legyen igazitva a kavitdsba vald bejuttatashoz.
Az anyagot lasst, egyenletes nyoméssal vezesse be a kavitasha!
Ne alkal tilzott erdkifejtést! A réteg dgnak nem
szabad meghaladnia a 2 mm-t. Amikor kész, a Compules egység
adagoldhdl vald eltavolitdsahoz hiizza vissza az orsét [spindle].
Ezutan tévolitsa el a Compules egységet. Megjegyzés: Higiéniai
meggondoldshdl a Compules k egyszer has;

Kotés (keményedés) [curing]

Szokvanyos fogdszati polimerizacios késziilékkel a

M+W Permaplast LH Nano expozicids ideje rétegenként

40 mésodperc. A fényterel6t / fényvezetd csért [light guide] a
lehetd legkdzelebb kel tartani a tomés/ pétlds feliiletéhez. Ha
eqgy tomésnek/pétlasnak tobb feliilete van, mindegyik oldalrél
expondljal A levegdben lévé oxigén hatdséra minden egyes réteg
feliiletén marad egy vékony, nem polimerizalhaté filmréteg, a
diszperzids réteg. Ez hozza létre a rétegek kozotti kémiai kotést,

és jobb, ha nem émek hozza, és nem szennyezddik nedvességgel.

Finirozas

AM+W Permaplast LH Nano rogton a polimerizalédés utén
irozhatd és polirozhatd. A finirozéshoz hasznalhatok

finitozdgyéméntok, hajlékony korongok szilikonpolirozd

valamint polirkefék. Ellendrizze a fogsorzarédast és az

artikuldciot, csiszolja le tigy, hogy a tomés/potlas feliiletén se

out], és vélassza el a mintat/format olajmentes szeparaloszer
hasznélatdval. A mintan/ forman az inlayt rétegekben épitse fel!
Eldszor az oldalsé (approximalis) és a mély ragofelszini [deep
occlusal] részeket épitse fel! Jobb, ha az egyes rétegek leg|

- ldGigényes tomések/pétlasok esetén a miitélampat célszer(i
ideiglenesen a munkateriilettdl tavolabbra allitani, hogy
meggatoljak a kompozit tdl korai kotését, vagy célszerii az
anyagot lefedni egy homalyos [opaque] félidval.

« A polimerizalashoz 350-500 nm tartomanybeli kibocsatasi
spektrumu fénypolimerizacios késziiléket kell hasznalni. A
sziikséges fizikai tulajdonsdgokat csak megfeleld miikodés(i
lémpakkal érik el. Ezért a gyarto Gtmutatésanak megfelelden
rendszeresen ellendrizni kell a fényerdt.

2 mm vastagok. A polimerizaciét kereskedelmi forgalomban
h P végik (k6

h

kaphat polimerizécios
polimerizalodas 90 masodperc, végsd polimerizalodas 180
masodperc). Az elkésziilt tomést/ pétlast tavolitsa el a csonkrdl
[stump], finirozza, és polirozza magasfénydre. Tisztitsa meg
alaposan a tomést/patlast szappannal és vizzel, végezzen oblitést
levegd/viz permettel, és szaritsa meg.

Inlayek, onlayek, illetve leplezék/boritok beépitése
Tavolitsa el az ideiglenes tomést/pétldst, és tisztitsa meg

a kavitast. lllesszen oda egy kofferdam nyalrekeszt [rubber
dam; tisztitsa és szdritsa meg a preparalt fogfeliiletet. Finom
nyomassal ellendrizze a tomés/ potlds illeszkedési pontossagat.
Abeillesztéshez ne alkalmazzon erdkifejtést/erdltetést! Sziikség
esetén a belsd feliilet csiszolaséval javitsa az illeszkedést.

A tomés/pétlas probajakor nem ajanlatos ellendrizni a
fogsorzaradast, ez ugyanis torés kockdzataval jarhat! Savazas

Fényerd a kbtéshez > 650 mW/cm?

feljebt Hullémhossz a kotéshez 350 - 500 nm
Kotési ido 40 mp
A tarolasra és a kezelésre vonatkozo informacidk

Atdroldsra és ak 10 — 25 °C kozotti homérsékleten térolja. A
fecskenddt haszndlat utan azonnal zérja le. Hasznalat eltt az
anyag érje el a szobahdmérsékletet. A fecskendd dugattyj
hasznalat utdn egy kicsit tekerje vissza, hogy megakadalyozza a
ki onyilas o dasat. ezelésre 0 informéciok.

Eltarthatdsag

A maximalis eltarthatésagi idd a fecskenddn talélhato cimkére
vagy kozvetleniil a Cavifilre van nyomtatva. Ne hasznlja a
lejérati id6 utan.

A mellékhatasok Lnod tirdmivald

Szakszer( megmunkalds és hasznalat esetén nemkivénatos
mellékhatdsok a jelen orvostechnikai eszkoz esetében rendkiviil

[etching] és bondanyaggal végzett adhézios mivelet [bonding] a
gyarto utasitésai szerint.

A tomés/potlas rogzitése

A tomés/pétlds rogzitését kereskedelmi forgal kaphato

kettds (dudl) kotésii rogzitékompozit hasznalataval végzik.
Kérjiik, az arra vonatkozo gyartdi itmutatas szerint jarjon el.

« Amiitéldmpa alatt a feldolgozasi id6 a 2 perces
tartomanyban van.

Troubleshooting

Probléma Oka

ritkan fordulnak eld. Az i iok (pl. allergiak), valamint a
helyi bizsergésérzések azonban elvileg nem zarhatdk ki teljesen.
Minden, a termék hasznalatdval kapcsolatban bekdvetkezett
stilyos eseményt jelenteni kell az alabb megadott gyartonak,
valamint az érintett illetékes hatsagnak.

Artalmatlanitas

A it mennyiségeket ésa c got a helyi
eldirdsoknak és/vagy a torvényi rendelkezéseknek megfelelden
kell drtalmatlanitani.

Hibajavitas/teendd

A kompozit nem kit meg.

A fotopolimerizdcids ldmpa
fénykibocsétasa elégtelen.

Ellendrizze a fénykimenetet. Ha
szennyezddott a lampa, tisztitsa meg.
Sziikség esetén cserélje ki a fényforrst.

elégtelen

A fotopolimerizacios lampa
kibocsatott hulldmhossztartomanya

Téjékozddjon a fotopolimerizaciés
ldmpa gyartéjétol. Az ajanlott
hullamhossztartomény: 350-500 nm

A fecskenddben lévé kompozit ragadds
és puha; szintelen folyadék valik el a

Az anyagot huzamosabb ideig
> 25 °Chdmérsékleteken taroltak.

Ugyeljenek a tarolasi hémérsékletre;
10-25 °C-on térolando.

fecskenddben.

Az anyagot tl sokdig tartottak
fecskenddmelegitében.

A fecskenddket semmilyen esetben
se tarolja fecskenddmelegitében
alkalmazésonként egy-egy érandl
tovabb!

korai érintkezés, se kedvezétlen artikulaciés ut ne

Inlayek, onlayek és leplezik/boritok

Kavitas preparalasa

A preparacid jo esetben a lehetd legnagyobb mértékben
megtartja a foganyagot, tgy, hogy az iireg fala csak
kismértékben divergal. Az anyag torésének a megeldzése
érdekében vertikalis és laterlis iranyban legalabb 1,5 mm
rétegvastagsagot kell alkalmazni. Beliil minden élt [edge] és
minden szoget [angle] le kell kerekiteni. Keriilje el a vékony
éleket! Alakitson ki lapos [flat] cervikalis véllat [cervical
shoulder], és ne sarkitsa le [do not bevel]! Az elkeriilhetetlen
aldmend részek helyét zdrja ki [block out] i

A kompozit tul keménynek és
szildrdnak tdnik a fecskenddben.

Huzamosabb ideig < 10 °C
homérsékleteken tarolt anyag.

A kompozit haszndlata el6tt

hagyja azt szobahémérsékletre
felmelegedni; indokolt esetben
hasznljon fecskendémelegitdt!

Nem jol lezdrt fecskendd,
polimerizalddott kompozit

Kompozit kivétele utdn a
fecskenddt minden esetben zérja
le megfelelden a kupakkal!

Beillesztés utan az inlay/onlay nem
marad a helyén.
rogzitsék.

A tomés/potlas tul atlatszatlan ahhoz,
hogy csakis fényre kotd kompozittal

Kettds (dudl) kotés(i
rogzitékompozitot hasznaljon.

cementtel! A preparalashoz kissé kipos (ferde kiképzési),
lekerekitett végi gyémantcsiszoldkat haszndljon! A pulpa
kzelében évé dentinrészeket fedje be vékony rétegben

polirpasztéval. A megfeleld szin kivélasztashoz nedves
haszndlja a VITA* szinskdlat.

m b
p

hidroxidos ké kkel. Az eugenolt

Lalei
Kalci
h

gok alkalmazésa

A kompozit nem kdt meg rendesen.
kotési ciklusra.

Tiil vastag kompozitréteg egy-egy

Tartsa fenn a rétegenkénti
max. 2,0 mm vastagsgot!

A tomés/p6tlas tul sérganak latszik a
szinreferencidhoz képest.

polimerizéldddsa

A kompozitrétegzés elégtelen

Ismételje meg az expozicids iddket
néhanyszor, min. 40's.

*A Vita a Vita® H. Rauter G mbH & Co. KG, Bad Séckingen fogaszati gyartd bejegyzett védjegye.
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