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Utilisation

Substitut dentinaire bioactif

Composition

Poudre composée de silicate tricalcique, d’oxyde de zirconium, d’oxyde de calcium, de carbonate

de calcium et de colorants.

Solution aqueuse composée de chlorure de calcium et de polycarboxylate.

Propriétés

Biodentine™ est un substitut dentinaire bioactif issu de I'innovation « Active Biosilicate Technology ™ ».

1. Biodentine™ posséde des propriétés mécaniques similaires a la dentine saine et peut la remplacer
tant au niveau coronaire qu’au niveau radiculaire, sans qu’aucun traitement de surface préalable
des tissus calcifiés ne soit nécessaire.

2. Biodentine™ contient des éléments minéraux de haute pureté et exempts de monomere, et est
parfaitement biocompatible.

3. Biodentine™ crée des conditions optimales pour maintenir la vitalité pulpaire en assurant une
étanchéité au niveau dentinaire. Il réduit ainsi le risque de sensibilités post-opératoires et
garantit la pérennité des restaurations sur dents a pulpe vivante.

4. Bioactif, Biodentine™ stimule les cellules pulpaires de fagon a ce qu’elles forment de la dentine
réactionnelle. Les ponts dentinaires sont créés plus rapidement et sont plus épais qu’avec les
matériaux dentaires équivalents, conditions nécessaires a une cicatrisation optimale de la pulpe.

5. Biodentine™ offre un temps de prise initial réduit & 12 minutes a compter du début du mélange
pour une utilisation optimale dans la couronne.

Indications

Au niveau coronaire :

Restauration dentinaire définitive, sous composite, inlay ou onlay.

Restauration amélo-dentinaire non définitive.

Restauration des |ésions carieuses coronaires profondes et/ou volumineuses (technique

sandwich).

Restauration des lésions cervicales radiculaires.

Au niveau pulpaire :

Indiqué pour les dents primaires (entre 2 et 12 ans), les dents permanentes immatures (adolescents

entre 12 et 21 ans) et les dents permanentes matures (adultes de plus de 21 ans)

- Coiffage pulpaire (direct et indirect)

« Pulpotomie en cas de pulpite réversible et irréversible lorsque le saignement est maitrisé dans

les 5 minutes.

Au niveau radiculaire :

Réparation des perforations radiculaires.

Réparation des perforations du plancher pulpaire.

Réparation des résorptions internes perforantes

Réparations des résorptions externes

Apexification (dent a apex ouvert).

Obturation apicale en endodontie chirurgicale (obturation a retro).

Contre-indications

Allergie a I'un des composants.

Restrictions

+ Restauration des pertes de substance étendues soumises a de fortes contraintes.

+ Restauration esthétique du secteur antérieur.

+ Traitement des dents présentant une pulpite irréversible lorsque le saignement n’est pas maitrisé

dans les 5 minutes.

Effets secondaires

Réaction allergique.



Mode d’emploi (pour chaque indication)
Mise en ceuvre de la capsule Biodentine™

1.
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Ouvrir la capsule et la placer sur le support blanc.

Détacher une monodose de liquide.

L'ouvrir en tournant le bouchon scellé, en prenant garde de ne pas laisser échapper de goutte.
Verser 5 gouttes de la monodose dans la capsule.

Refermer la capsule. Placer la capsule sur le vibreur, de type Technomix, SYG-200, Tac 400
(Lineatac), Silamat, Cap-Mix, Rotomix, Ultramat etc., ayant une vitesse de I'ordre de 4000 a
4200 oscillations/mn.

Mélanger durant 30 secondes.

Ouvrir la capsule et vérifier la consistance du matériau.

Si une consistance plus épaisse est souhaitée, attendre 30 secondes a une minute avant de
tester a nouveau, sans dépasser le temps de travail. Si aprés trituration le matériau est d’aspect
granuleux et non crémeux, ajouter une goutte supplémentaire de liquide et mélanger sur le
vibreur pendant 10 secondes supplémentaires. Dans ce cas, le temps de prise peut étre allongé.
Récupérer le matériau Biodentine™ a l'aide de la spatule livrée dans le coffret. En fonction de
I'utilisation souhaitée, il est possible de manipuler Biodentine™ a I'aide d’un porte-amalgame,
d’une spatule, ou d’un dispositif de type Root Canal Messing Gun.

Veillez a rincer et nettoyer rapidement les instruments utilisés afin d’éliminer les résidus de matériau.
RESTAURATION IMMEDIATE DE L’EMAIL :
Evaluer la vitalité pulpaire a l'aide des tests habituels :

1.
2.

3.
4

Mettre en place le champ opératoire.

Retirer la dentine cariée a 'aide d’une fraise boule et/ou d’un excavateur. Conserver la dentine
affectée.

Mettre en place un coffrage en cas de paroi manquante.

Préparer Biodentine™ comme indiqué ci-dessus (Mise en ceuvre de la capsule Biodentine™)
Placer Biodentine™ dans la cavité, de sorte que le volume de dentine manquante soit remplacé
par un volume équivalent de Biodentine™ en évitant I'inclusion de bulles d’air. Aplanir sans
compression le matériau et veiller a sa bonne adaptation au niveau des parois de la cavité.
Attendre la fin du temps de prise du matériau avant de procéder a la restauration amélaire définitive.
Biodentine™ est compatible avec toutes les techniques de restauration coronaire directe et en
particulier avec tous les types de systémes adhésifs.

RESTAURATION AMELAIRE DIFFEREE :
Evaluer la vitalité pulpaire a I'aide des tests habituels :

1.
2.
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9.
10.

Mettre en place le champ opératoire.

Retirer la dentine cariée a I'aide d’une fraise boule et/ou d’'un excavateur. Conserver la dentine
affectée.

Mettre en place un coffrage en cas de paroi manquante.

Préparer Biodentine™ comme indiqué ci-dessus (Mise en ceuvre de la capsule Biodentine™)
Placer Biodentine™ dans la cavité en évitant I'inclusion de bulles d’air. Veiller a la bonne adaptation
du matériau au niveau des parois de la cavité et des bords de la restauration. Ne pas exercer de
compression excessive sur le matériau.

Procéder au modelage de la surface de la restauration.

Attendre la fin du temps de prise du matériau avant de procéder a la dépose de la matrice.
Pour optimiser les propriétés mécaniques du matériau et faciliter la dépose de la matrice, il est
possible d’appliquer un vernis sur la surface de la restauration.

Veérifier I'occlusion.

Dans un délai d’'une semaine a six mois aprés la mise en place de Biodentine™, préparer la
cavité selon les critéres recommandés pour le matériau de restauration d’'usage sélectionné.

Le matériau Biodentine™ restant peut étre appréhendé comme une dentine artificielle saine et conservé
dans les zones profondes voire juxta-pulpaires de la restauration. Biodentine™ est compatible avec
toutes les techniques de restauration coronaire directe ou indirecte (Inlay/Onlay) et en particulier avec
tous les types de systemes adhésifs



COIFFAGE PULPAIRE (DIRECT ET INDIRECT) :

Evaluer la vitalité pulpaire a I'aide des tests habituels :

1. Mettre en place le champ opératoire.

2. Retirer la dentine cariée a 'aide d’une fraise boule et/ou d’un excavateur. Conserver la dentine
affectée.

3. Mettre en place un coffrage en cas de paroi manquante.

4. En cas d’hémorragie pulpaire, il est indispensable de maitriser ’'hémostase avant d’appliquer

Biodentine™.

Préparer Biodentine™ comme indiqué ci-dessus (Mise en ceuvre de la capsule Biodentine™).

Placer Biodentine™ directement sur la pulpe exposée en évitant I'inclusion de bulles d’air. Veiller a

la bonne adaptation du matériau au niveau des parois de la cavité et des bords de la restauration.

Ne pas exercer de compression excessive sur le matériau.

7. Procéder a la restauration amélaire immédiate ou différée comme indiqué ci-dessus.

8. Les patients doivent étre suivis selon les recommandations en vigueur.

PULPOTOMIE :

Evaluer la vitalité pulpaire a I'aide des tests habituels : En cas de signes cliniques et de symptomes

de pulpite irréversible, une pulpotomie est recommandée si le saignement peut étre maitrisé dans

les 5 minutes.

1. Mettre en place le champ opératoire.

2. Retirer la dentine cariée a I'aide d’une fraise boule et/ou d’'un excavateur.

3. Procéder a I'ouverture de la chambre pulpaire et a I'excision de la pulpe camérale.

4. En cas d’hémorragie pulpaire, il est indispensable de maitriser 'hémostase avant d’appliquer
Biodentine™. Si ’lhémostase ne peut étre obtenue au-dela de 5 minutes, d’autres tissus pulpaires
doivent étre enlevés (pulpotomie partielle ou totale), étape par étape jusqu’a ce que le saignement
soit maitrisé.

Une pulpotomie coronaire totale peut étre effectuée jusqu’au niveau des orifices du canal radiculaire

avec arrét des saignements.

5. Mettre en place un coffrage en cas de paroi manquante.

6. Préparer Biodentine™ comme indiqué ci-dessus (Mise en ceuvre de la capsule Biodentine™).

7. Placer Biodentine™ directement dans la chambre pulpaire et veiller a sa bonne adaptation au
niveau des parois de la cavité et des bords de la restauration.

8. Procéder au modelage de la surface de la restauration.

. Attendre la fin du temps de prise du matériau avant de procéder a la dépose de la matrice.

10. Pour optimiser les propriétés mécaniques du matériau et faciliter la dépose de la matrice, il est
possible d’appliquer un vernis sur la surface de la restauration.

11. Vérifier 'occlusion.

12. Dans un délai d'une semaine & six mois apres la mise en place de Biodentine™, préparer la
cavité selon les criteres recommandés pour le matériau de restauration d’'usage sélectionné.

13. Les patients doivent étre suivis selon les recommandations en vigueur.

Le matériau Biodentine™ restant peut étre appréhendé comme une dentine artificielle saine et conservé

dans les zones profondes voire juxta-pulpaires de la restauration. Biodentine™ est compatible avec

toutes les techniques de restauration coronaire directe ou indirecte et en particulier avec tous les
types de systémes adhésifs.

REPARATION DES PERFORATIONS RADICULAIRES.

1. Mettre en place le champ opératoire.

2. Réaliserla préparation du canal radiculaire a I'aide d’instruments endodontiques et d’une solution
d’hypochlorite de sodium utilisés en alternance.

3. Sécher le canal a I'aide de pointes de papier et réaliser une désinfection inter-séance, soit a I'aide
d’une solution de chlorhexidine, soit avec une pate a base d’hydroxyde de calcium. Protéger
cette obturation temporaire en réalisant la fermeture étanche de la cavité d’accés par la mise en
place d’un ciment provisoire.

4. Lors du rendez-vous suivant (aprés une semaine, en régle générale), déposer I'obturation coronaire
provisoire sous champ opératoire. Nettoyer le canal a I'aide d’une solution d’hypochlorite de sodium

5.
6.
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et d'instruments endodontiques utilisés en alternance. Sécher le canal a I'aide de pointes de papier.
Préparer Biodentine™ comme indiqué ci-dessus (Mise en ceuvre de la capsule Biodentine™).
Mettre en place Biodentine™ sur la perforation a I'aide d’un instrument adapté.

Comprimer Biodentine™ a I'aide d’un fouloir.

Effectuer une radiographie de contréle de I'obturation.

Retirer les exces puis placer un ciment d’obturation provisoire.

10 Terminer le traitement endodontique lors de la visite suivante selon les recommandations en vigueur.
REPARATION DES PERFORATIONS DU PLANCHER PULPAIRE

1.
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Mettre en place le champ opératoire.

Réaliser une désinfection par rincage a I'aide d’une solution d’hypochlorite de sodium.

En cas d’hémorragie, il est indispensable de maitriser 'hémostase avant d’appliquer Biodentine™.
Sécher la chambre pulpaire.

Préparer Biodentine™ comme indiqué ci-dessus (Mise en ceuvre de la capsule Biodentine™).
Mettre en place Biodentine™ puis comprimer le matériau. Le traitement de la perforation et la
reconstitution coronaire sont effectués en une seule étape.

Effectuer une radiographie de contréle de I'obturation.

Retirer les exces.

Lors d’une réévaluation ultérieure, si tous les signes cliniques d’un traitement réussi sont réunis,
la réalisation d’une restauration d’usage peut étre envisagée.

REPARATION DES RESORPTIONS INTERNES PERFORANTES :

1.
2.

3.
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Mettre en place le champ opératoire.

Réaliser la préparation du canal radiculaire a I'aide d’instruments endodontiques et d’une solution
d’hypochlorite de sodium utilisés en alternance.

Sécher le canal a I'aide de pointes de papier et réaliser une désinfection inter-séance a I'aide
d’une pate a base d’hydroxyde de calcium. Protéger cette obturation temporaire en réalisant la
fermeture étanche de la cavité d’acces par la mise en place d’'un ciment provisoire.

Lors du rendez-vous suivant (aprés une semaine, en régle générale), déposer I'obturation coronaire
provisoire sous champ opératoire. Nettoyer le canal a I'aide d’une solution d’hypochlorite de sodium
et d’instruments endodontiques utilisés en alternance. Sécher le canal a I'aide de pointes de papier.
Préparer Biodentine™ comme indiqué ci-dessus (Mise en ceuvre de la capsule Biodentine™).
Mettre en place Biodentine™ sur la zone résorbée a I'aide d’un instrument adapté.

Comprimer Biodentine™ a I'aide d’un fouloir.

Effectuer une radiographie de contréle de I'obturation.

Retirer les exces puis placer un ciment d’obturation provisoire.

10 Terminer le traitement endodontique lors de |a visite suivante selon les recommandations en vigueur.
APEXIFICATION :

1.
2.

3.
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9.

Mettre en place le champ opératoire.

Réaliser la préparation du canal radiculaire & I'aide d'instruments endodontiques et d'une solution d’hypochlorite
de sodium utilisés en alternance.

Sécher le canal a I'aide de pointes de papier et réaliser une désinfection inter-séance a l'aide d’une pate a
base d’hydroxyde de calcium. Protéger cette obturation temporaire en réalisant la fermeture étanche de la
cavité d’acces par la mise en place d'un ciment provisoire.

Lors du rendez-vous suivant (aprés une semaine, en régle générale), déposer I'obturation coronaire provisoire
sous champ opératoire. Nettoyer le canal a I'aide d'une solution d’hypochlorite de sodium et d'instruments
endodontiques utilisés en alternance. Sécher le canal a I'aide de pointes de papier.

Préparer Biodentine™ comme indiqué ci-dessus (Mise en ceuvre de la capsule Biodentine™).

Mettre en place Biodentine™ dans le canal a I'aide d'un instrument adapté.

Comprimer Biodentine™ a I'aide d’un fouloir.

Effectuer une radiographie de contréle de I'obturation.

Retirer les excés puis placer un ciment d’obturation provisoire.

10. Terminer le traitement endodontique lors de la visite suivante selon les recommandations en vigueur.
OBTURATION APICALE EN ENDODONTIE CHIRURGICALE :

1.

Accéder & lazone opératoire selon les recommandations en vigueur dans le domaine de 'endodontie chirurgicale.
4



2. Araide d'un insert & ultrasons spécifique, préparer une cavité d’une profondeur de 3 a5 mm a
I’extrémité de la racine.
3. lIsoler la zone. Réaliser 'hémostase. Sécher la cavité au moyen de pointes de papier.
4. Préparer Biodentine™ comme indiqué ci-dessus (Mise en ceuvre de la capsule Biodentine™).
5. Mettre en place Biodentine™ aI'aide d’'un instrument adapté dans la cavité. Comprimer Biodentine™
dans la cavité a I'aide d’un petit fouloir.
6. Retirer les exces, puis nettoyer la surface de la racine.
7. Effectuer une radiographie de contréle de I'obturation.
Mises en garde et précautions d’emploi
Irritant pour les yeux
Veiller a la mise en place du champ opératoire de maniére a isoler la zone de travail.
La contamination de I'eau ralentit la prise du matériau Il faut donc éviter tout contact avec I'eau
ou les fluides pendant la phase de prise initiale du matériau.
Dans le cas de I'ajout d’une goutte supplémentaire, attendre la fin du temps de prise avant de
procéder a la restauration amélaire immédiate ou a la dépose de la matrice si nécessaire
Produit a usage unique : ce produit a été congu pour étre utilisé sur un seul patient. Toute réutilisation
peut générer des risques de contamination.
Conservation
A conserver a une température inférieure ou égale a 25°C et a I'abri de I'humidité.
Présentation
+ Une boite contient :
+ 15 capsules de 700 g
+ 15 monodoses de 0,20 ml
« 15 spatules.
Réservé a un usage dentaire professionnel.

ED

Intended use

Bioactive dentine substitute

Composition

Powder is composed of tricalcium silicate, zirconium oxide, calcium oxide, calcium carbonate and

colourings.

Aqueous solution is composed of calcium chloride and polycarboxylate.

Properties

Biodentine™ is a bioactive dentine substitute from the « Active Biosilicate Technology™ » innovation.

1. Biodentine™ has mechanical properties similar to the sound dentine and can replace it both in

the crown and in the root, without any preliminary conditioning of mineral tissues

Biodentine™ contains high-purity, monomer-free mineral ingredients and is highly biocompatible.

Biodentine™ creates optimal conditions for maintenance of pulp vitality, by providing a very tight

seal on the dentine surface. It therefore reduces risk of postoperative sensitivity and longevity

of restorations in vital teeth.

4. Biodentine™ being bioactive, creates optimal environment to build reactionary dentine. Dentine
bridges are created faster and are thicker than with similar dental materials and represent necessary
condition for optimal pulp healing.

5. Biodentine™ offers an initial setting time reduced down to 12 minutes from start of mix, for
optimal use in the crown.

Indications

In the crown:

+ Permanent dentine restoration under composites or Inlay/Onlay

« Temporary dentine-enamel restoration.

+ Restoration of deep and/or large coronal carious lesions (sandwich technique).

+ Restoration of cervical radicular lesions.

2.
3.



On the pulp:

For primary teeth (aged >2-12 years), immature permanent teeth (adolescent aged >12-21 years)
and mature permanent teeth (adults aged > 21 years)

+ Pulp capping (direct and indirect)

Pulpotomy for diagnosed symptoms of reversible pulpitis and irreversible pulpitis where bleeding is
controlled within 5 minutes.

In the root:

+ Repair of root perforations.

+ Repair of furcation perforations.

+ Repair of perforating internal resorptions.

+ Repair of external resorption

+ Apexification (teeth with open apex).

+ Root-end filling in endodontic surgery (retrograde filling).

Contra-indications

Allergy to one of the ingredients.

Limitations

« Restoration of large loss of tooth substance subjected to high stresses.

« Esthetic restoration of anterior teeth.

« Treatment of teeth with irreversible pulpitis where bleeding is not controlled within 5 minutes.
Side effects

Allergic reaction

Instructions for use (for each indication)

Biodentine™ mixing instructions

1. Open a capsule and place it on the white capsule holder.

Detach a single-dose container of liquid.

Twist cap to open. Be careful that no drop of liquid falls out of the single dose container.

Pour 5 drops from the single-dose container into the capsule.

Close the capsule. Place the capsule on a mixing device, such as Technomix, SYG-200, Tac

400 (Lineatac), Silamat, Cap-Mix, Rotomix, Ultramat etc., at a speed of 4000-4200 rotations/min.

Mix for 30 seconds.

Open the capsule and check the material’s consistency.

If a thicker consistency is preferred, wait for 30 sec to 1 min before checking again. Do not exceed

the working time. If after trituration the material has a granular and not a creamy appearance,

add an additional drop of liquid and mix in the amalgamator for an additional 10 seconds. In this

case, the setting time may be increased.

9. Collect Biodentine™ with the instrument supplied in the box. Depending on the desired application,
you may handle Biodentine™ with an amalgam carrier, a spatula or a Root Canal Messing Gun.

Rapidly rinse and clean the instruments to remove any residual material.

IMMEDIATE ENAMEL RESTORATION:

Assess pulp vitality by the usual tests.

Isolate the tooth with a rubber dam.

Remove the infected dentine with a round bur and/or a hand excavator. Leave the affected dentine.

Adapt a matrix around the tooth if a wall is missing.

Prepare Biodentine™ as indicated above (Biodentine™ mixing instructions)

Insert Biodentine™ in the cavity, so that the volume of missing dentine is replaced by the same

volume of Biodentine™ avoiding to trap air bubbles. Flatten the material without excessive pressure

and ensure good adaptation to the cavity walls and margins.

6. Wait until the end of the setting time before performing the permanent enamel restoration.
Biodentine™ is compatible with all direct crown restoration techniques and particularly with all
types of bonding systems.
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NON-IMMEDIATE ENAMEL RESTORATION

Assess pulp vitality by the usual tests.

1. Isolate the tooth with a rubber dam.

Remove the infected dentine with a round bur and/or a hand excavator. Leave the affected dentine.

Adapt a matrix around the tooth if a wall is missing.

Prepare Biodentine™ as indicated above (Biodentine™ mixing instructions)

Insert Biodentine™ in the cavity avoiding trapping air bubbles. Ensure good adaptation of the

material to the cavity walls and margins. Do not apply excessive pressure on the material.

Model the surface of the restoration

Wait until the end of the setting time before removing the matrix

To optimize the mechanical properties of the material and facilitate removal of the matrix, a varnish

can be applied onto the surface of the restoration.

. Check occlusion.

10. Within one week to six months after placement of Biodentine™, prepare the cavity according to
the criteria recommended for the selected restorative material.

The remaining Biodentine™ material can be considered as sound artificial dentine and permanently

left in deep areas of the cavity and in areas adjacent to the pulp chamber. Biodentine™ is compatible

with all direct or indirect crown restoration techniques (Inlay/Onlay), and particularly with all types
of bonding systems.

PULP CAPPING (DIRECT AND INDIRECT):

Assess pulp vitality by the usual tests.

1. Isolate the tooth with a rubber dam.

Remove the infected dentine with a round bur and/or a hand excavator. Leave the affected dentine.

Adapt a matrix around the tooth if a wall is missing.

If there is bleeding in the pulp, hemostasis must be achieved before applying Biodentine™.

Prepare Biodentine™ as indicated above (Biodentine™ mixing instructions).

Place Biodentine™ directly on the exposed pulp avoiding trapping air bubbles. Ensure good adaptation

of the material to the cavity walls and margins. Do not apply excessive pressure on the material.

7. Perform the immediate or non-immediate enamel restoration as indicated above.

8. Patients should be followed according to current recommendations.

PULPOTOMY:

Assess pulp vitality by the usual tests. In case of clinical signs and symptoms of irreversible pulpitis,

pulpotomy is recommended when bleeding can be controlled in 5 minutes.

1. Isolate the tooth with a rubber dam.

2. Remove the infected dentine with a round bur and/or a hand excavator.

3. Gain access to the pulp chamber and clean out the pulp.

4. |If there is bleeding in the pulp, hemostasis must be achieved before applying Biodentine™. If
haemostasis cannot be achieved after 5 minutes, further pulp tissue should be removed (partial
or full pulpotomy) step by step until a controlled bleeding.

Afull coronal pulpotomy can be carried out to the level of the root canal orifices with bleeding arrested.

5. Adapt a matrix around the tooth if a wall is missing.

6. Prepare Biodentine™ as indicated above (Biodentine™ mixing instructions).

7. Place Biodentine™ directly in the pulp chamber and ensure good adaptation to the cavity walls
and margins

8. Model the surface of the restoration.

. Wait until the end of the setting time of the material before removing the matrix.

10. To optimize the mechanical properties of the material and facilitate removal of the matrix, a varnish
can be applied onto the surface of the restoration.

11. Check occlusion.

12. Within one week to six months after placement of Biodentine™, prepare the cavity according to
the criteria recommended for the selected restorative material.

13. Patients should be followed according to current recommendations.

The remaining Biodentine™ material can be considered as sound artificial dentine and permanently left
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in deep areas of the cavity and in areas adjacent to the pulp chamber. Biodentine ™ is compatible with
all direct or indirect crown restoration techniques, and particularly with all types of bonding systems.
REPAIR OF ROOT PERFORATIONS:

2.

3.

©oNO>O

Isolate the tooth with a rubber dam.

Prepare the root canal alternately using suitable endodontic instruments and a solution of sodium
hypochlorite.

Dry the canal with paper points and use a chlorhexidine solution or a calcium hydroxide paste
for disinfection between visits. Tightly seal the access cavity with a temporary cement to protect
the temporary filling.

At the next visit (usually after one week), place a rubber dam and remove the temporary crown
restoration. Clean the canal alternately using a solution of sodium hypochlorite and suitable
endodontic instruments. Dry the canal with paper points.

Prepare Biodentine™ as indicated above (Biodentine™ mixing instructions).

Dispense Biodentine™ over the perforation site using a suitable instrument.

Condense Biodentine™ with a plugger.

Take an X-ray to check that the material is correctly positioned.

Remove excess material and place a temporary filling.

10 Complete root canal treatment at the next visit according to current recommendations.
REPAIR OF FURCATION PERFORATIONS:

[

© N

Isolate the tooth with a rubber dam.

Rinse the cavity with a solution of sodium hypochlorite to disinfect the area.

If there is bleeding, hemostasis must be achieved before applying Biodentine™.

Dry the pulp chamber.

Prepare Biodentine™ as indicated above (Biodentine™ mixing instructions).

Dispense Biodentine™ and condense. Perforation repair and crown restoration are performed
in a single step.

Take an X-ray to check that the material is correctly positioned.

Remove excess material.

At a subsequent visit, if all clinical signs of a successful treatment are present, the possibility of
a permanent restoration can be considered.

REPAIR OF PERFORATING INTERNAL RESORPTIONS:

1.
2.

3.

©EeNO O

Isolate the tooth with a rubber dam.

Prepare the root canal alternately using suitable endodontic instruments and a solution of sodium
hypochlorite.

Dry the canal with paper points and use a calcium hydroxide paste for disinfection between visits.
Tightly seal the access cavity with a temporary cement to protect the temporary filling.

At the next visit (usually after one week), place a rubber dam and remove the temporary crown
restoration. Clean the canal alternately using a solution of sodium hypochlorite and suitable
endodontic instruments. Dry the canal with paper points.

Prepare Biodentine™ as indicated above (Biodentine™ mixing instructions).

Dispense Biodentine™ over the resorptive defect using a suitable instrument.

Condense Biodentine™ with a plugger.

Take an X-ray to check that the material is correctly positioned.

Remove excess material and place a temporary filling.

10 Complete root canal treatment at the next visit according to current recommendations.
APEXIFICATION

2.

3.

Isolate the tooth with a rubber dam.

Prepare the root canal alternately using suitable endodontic instruments and a solution of sodium
hypochlorite.

Dry the canal with paper points and use a calcium hydroxide paste for disinfection between visits.
Tightly seal the access cavity with a temporary cement to protect the temporary filling.

At the next visit (usually after one week), place a rubber dam and remove the temporary crown
restoration. Clean the canal alternately using a solution of sodium hypochlorite and suitable
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endodontic instruments. Dry the canal with paper points.
Prepare Biodentine™ as indicated above (Biodentine™ mixing instructions).
Dispense Biodentine™ in the root canal using a suitable instrument.
Condense Biodentine™ with a plugger.
Take an X-ray to check that the material is correctly positioned.
Remove excess material and place a temporary filling.
10. Complete root canal treatment at the next visit according to current recommendations.
ROOT END FILLING IN ENDODONTIC SURGERY:
Gain access to the operative site following the current recommendations in endodontic surgery.
2. Using a specific ultrasonic tip, prepare a root-end cavity, 3 to 5 mm deep in the apical portion
of the root canal.
3. Isolate the area. Achieve hemostasis. Dry the cavity with paper points.
4. Prepare Biodentine™ as indicated above (Biodentine™ mixing instructions).
5. Dispense Biodentine™ in the cavity using a suitable instrument. Condense Biodentine™ with
a small plugger.
6. Remove excess material and clean the surface of the root.
7. Take an X-ray to check that the material is correctly positioned.
Warnings and precautions of use
Irritating to eyes
Ensure that the rubber dam is properly placed so as to completely isolate the operating field.
Water contamination slows the setting of the material. Prevent exposure to water and fluids
during the initial setting stage.
If adding an additional drop of liquid, wait until the end of the setting time before performing the
permanent enamel restoration or removing the matrix, if required.
Single-use product: this product is designed to be used for one single patient. Reusing it would
create a risk of contamination.
Storage
Do not store above 25°C and protect from moisture.
Presentation
+ Box containing:
« 15 capsules of 700 mg
+ 15 single-dose containers of 0.20 ml
« 15 spatulas.
For professional dental use only.

€S

Uso previsto
Sustituto bioactivo de la dentina
mposicion

El polvo esta compuesto por silicato tricalcico, 6xido de circonio, 6xido de calcio, carbonato de

calcio y colorantes.

La solucion acuosa esta compuesta por cloruro de calcio y policarboxilato.

Propiedades

Biodentine™ es un sustituto dentinario bioactivo, producto de la innovacion “Active Biosilicate Technology ™.

1. Biodentine™ posee propiedades mecéanicas similares a la dentina sana y puede remplazarla tanto a
nivel coronario como a nivel radicular, sin tratamiento previo de superficie de los tejidos calcificados.

2. Biodentine™ contiene ingredientes minerales de gran pureza, exentos de mondémeros, y es sumamente
biocompatible.

3. Biodentine™ crea las condiciones 6ptimas para el mantenimiento de la vitalidad de la pulpa, al ofrecer
un sello muy hermético en la superficie dentinaria. Por consiguiente, reduce el riesgo de sensibilidad
posoperatoria y garantiza la durabilidad de las restauraciones en dientes con pulpa viva.

©oNOO
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4. Biodentine™, dada su bioactividad, crea un ambiente 6ptimo para la formaciéon de dentina reactiva.
Los puentes de dentina se forman de forma mas rapida y fuerte que utilizando materiales dentales
similares y representan condiciones necesarias para la sanacion éptima de la pulpa dental.

5. Biodentine™ reduce el tiempo inicial de fraguado a 12 minutos desde el comienzo de la mezcla
y resulta optimo para su uso sobre coronas.

Indicaciones

A nivel coronario:

+ Restauracion permanente de la dentina mediante el uso de resinas compuestas o de protesis

dentales Inlay/Onlay.

+ Restauracion temporal de la dentina-esmalte.

+ Restauracion de lesiones cariosas coronarias profundas y/o voluminosas (técnica sandwich).

+ Restauracion de lesiones cervicales radiculares.

En la pulpa:

Para dientes primarios (edades entre los 2 y 12 afios), dientes permanentes inmaduros (adolescentes

entre los 12 y 21 afios) y dientes permanentes maduros (adultos mayores de 21 afios)

+ Recubrimiento pulpar (directo e indirecto)

+ Pulpotomia para sintomas diagnosticados de pulpitis reversible y pulpitis irreversible, donde el

sangrado se controla en menos de 5 minutos.

A nivel radicular:

Reparacion de perforaciones radiculares.

Reparacion de perforaciones del techo de la camara pulpar.

Reparacion de reabsorciones internas.

Reparacion de reabsorciones externas.

Apexificacion (dientes con apice abierto).

Obturacion apical en endodoncia quirtrgica (obturacion a retro).

Contraindicaciones

Alergia a uno de los componentes

Limitaciones

+ Restauracion de pérdidas importantes de sustancia dentaria sometida a fuertes presiones.

+ Restauracion estética dientes anteriores.

+ Tratamiento de dientes con pulpitis irreversible en el que el sangrado no se controla en menos

de 5 minutos.

Efectos secundarios

Reaccion alérgica.

Instruccion u r indicacién

Instruccion r mezcl Biodentine™

Abrir la capsula y colocarla en el soporte blanco para capsulas.

Separar un envase monodosis de liquido.

Girar el tapon para abrirlo. Tener cuidado para no derramar ninguna gota del liquido del envase

monodosis.

Verter 5 gotas del envase monodosis en la capsula.

5. Cerrarlacapsula. Colocar la capsula en un vibrador de tipo Technomix, SYG-200, Tac 400 (Lineatac),

Silamat, Cap-Mix, Rotomix, Ultramat etc., a una velocidad entre 4000 y 4200 revoluciones/min.

Mezclar durante 30 segundos.

Abrir la capsula y comprobar la consistencia del material.

8. Sise desea una consistencia mas espesa, esperar entre 30 y 60 segundos antes de volver a
comprobar el material. No exceder el tiempo de trabajo. Si después del mezclado, el material
no tiene un aspecto cremoso, sino mas bien granuloso, afadir otra gota de liquido y mezclar
10 segundos mas en el amalgamador. En este caso, el tiempo de fraguado puede aumentar.

9. Recoger el material Biodentine™ con la espatula incluida en la caja. De acuerdo con la utilizacion
deseada, Biodentine™ puede manipularse con un porta amalgamas, una espatula o un dispositivo
del tipo Root Canal Messing Gun.

Enjuagar y lavar rapidamente los instrumentos utilizados para eliminar los residuos de material.

10
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RESTAURACION INMEDIATA DEL ESMALTE:

Evaluar la vitalidad pulpar mediante las pruebas habituales.

1. Aislar el diente con un dique de goma.

2. Eliminar la dentina infectada con una fresa redonda y/o un excavador manual. Conservar la
dentina afectada.

3. Adaptar una matriz alrededor del diente si falta alguna pared.

4. Preparar el Biodentine™ como se indica anteriormente (instrucciones para mezclar Biodentine™)

5. Insertar Biodentine™ en la cavidad, de manera que el volumen retirado de la dentina sea sustituido
por un volumen idéntico de Biodentine™, procurando que no queden burbujas de aire atrapadas.
Comprimir el material sin proporcionar una presion excesiva y procurar que el producto se adapte
perfectamente a los margenes y a las paredes de la cavidad.

6. Esperar que transcurra todo el tiempo de fraguado antes de proceder a la restauracion permanente
del esmalte. Biodentine™ es compatible con todas las técnicas de restauracion directa de la
corona, y especialmente con todos los tipos de sistemas adhesivos.

RESTAURACION NO INMEDIATA DEL ESMALTE

Evaluar la vitalidad pulpar mediante las pruebas habituales.

1. Aislar el diente con un dique de goma.

2. Eliminar la dentina infectada con una fresa redonda y/o un excavador manual. Conservar la
dentina afectada.

3. Adaptar una matriz alrededor del diente si falta alguna pared.

4. Preparar el Biodentine™ como se indica anteriormente (instrucciones para mezclar Biodentine™)

5. Insertar Biodentine™ en la cavidad procurando que no queden burbujas de aire atrapadas.

Procurar que el producto se adapte perfectamente a los margenes y a las paredes de la cavidad.

Comprimir el material sin proporcionar una presion excesiva.

Modelar la superficie de la restauracion

Esperar que transcurra todo el tiempo de fraguado antes de retirar la matriz

8. Para optimar las propiedades mecanicas del material y facilitar la extraccion de la matriz, se
puede aplicar un barniz sobre la superficie de la restauracion.

. Verificar la oclusion.

10. Entre una semana y seis meses después de colocar el Biodentine™, preparar la cavidad en
funcion de los criterios recomendados para el material restaurador elegido.

El material Biodentine™ restante puede considerarse como una dentina artificial sana y conservarse

de forma permanente en zonas profundas de la cavidad y en areas adyacentes al camara pupar.

Biodentine™ es compatible con todas las técnicas de restauracion directa et indirecta de la corona

(Inlay/Onlay), y especialmente con todos los tipos de sistemas adhesivos.

RECUBRIMIENTO PULPAR (DIRECTO E INDIRECTO):

Evaluar la vitalidad pulpar mediante las pruebas habituales.

1. Aislar el diente con un dique de goma.

2. Eliminar la dentina infectada con una fresa redonda y/o un excavador manual. Conservar la

dentina afectada.

Adaptar una matriz alrededor del diente si falta alguna pared.

En caso de hemorragia pulpar, es necesario conseguir la hemostasia antes de aplicar el Biodentine™.

Preparar el Biodentine™ como se indica anteriormente (instrucciones para mezclar Biodentine™)

Colocar el Biodentine™ directamente sobre la pulpa expuesta, procurando que no queden burbujas

de aire atrapadas. Procurar que el producto se adapte perfectamente a los margenes y a las

paredes de la cavidad. Comprimir el material sin proporcionar una presion excesiva.

7. Proceder a la restauracion inmediata o no inmediata del esmalte, segun se indica anteriormente.

8. Debe realizarse un seguimiento de los pacientes segln las recomendaciones actuales.

PULPOTOMIA:

Evaluar la vitalidad pulpar mediante las pruebas habituales. En caso de signos y sintomas clinicos

de pulpitis irreversible, se recomienda la pulpotomia si el sangrado se puede controlar en menos

de 5 minutos.

1. Aislar el diente con un dique de goma.

N
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2. Eliminar la dentina infectada con una fresa redonda y/o un excavador manual.

3. Acceder a la camara pulpar y extirpar la pulpa.

4. Encaso de hemorragia pulpar, es necesario conseguir la hemostasia antes de aplicar el Biodentine™.
Si, tras 5 minutos, no se consigue la hemostasia, habra que retirar mas tejido pulpar (pulpotomia
total o parcial) paso a paso hasta controlar el sangrado.

Se puede efectuar una pulpotomia coronaria total a nivel de los orificios del canal radicular con el

sangrado detenido.

5. Adaptar una matriz alrededor del diente si falta alguna pared.

6. Preparar el Biodentine™ como se indica anteriormente (instrucciones para mezclar Biodentine™)

7. Colocar Biodentine™ directamente en la camara pulpar, procurando que el producto se adapte
perfectamente a los margenes y a las paredes de la cavidad

8. Modelar la superficie de la restauracion.

9. Esperar aque transcurra el tiempo necesario para el fraguado del material antes de retirar la matriz.

10. Para optimar las propiedades mecanicas del material y facilitar la extraccion de la matriz, se
puede aplicar un barniz sobre la superficie de la restauracion.

11. Verificar la oclusion.

12. Entre una semana y seis meses después de colocar el Biodentine™, preparar la cavidad en
funcion de los criterios recomendados para el material restaurador elegido.

13. Debe realizarse un seguimiento de los pacientes segun las recomendaciones actuales.

El material Biodentine™ restante puede considerarse como una dentina artificial sana y conservarse

de forma permanente en zonas profundas de la cavidad y en areas adyacentes al camara pupar.

Biodentine™ es compatible con todas las técnicas de restauracion directa et indirecta de la corona,

y especialmente con todos los tipos de sistemas adhesivos.

REPAFlACION DE PERFORACIONES RADICULARES:

Aislar el diente con un dique de goma.

2. Preparar el canal radicular alternando el uso de instrumentos endodénticos y una solucion de
hipoclorito de sodio.

3. Secar el canal con puntas de papel y efectuar una desinfeccion entre sesiones, empleando una
solucién de clorhexidina o una pasta a base de hidroxido de calcio. Proteger esta obturacion
temporal cerrando de forma hermética la cavidad de acceso con un cemento provisional.

4. Enlasiguiente sesion (normalmente una semana después), colocar un dique de goma y retirar la

obturacion coronaria provisional. Limpiar el canal alternando el uso de una solucion de hipoclorito

de sodio e instrumentos endodoénticos. Secar el canal con puntas de papel.

Preparar el Biodentine™ como se indica anteriormente (instrucciones para mezclar Biodentine™)

Colocar Biodentine™ en la perforacion con un instrumento adecuado.

Comprimir Biodentine™ con un condensador.

Realizar una radiografia para comprobar que el producto se ha posicionado correctamente.

Retirar el exceso de material y colocar un cemento de obturacion provisional.

0. Completar el tratamiento del conducto radicular en la siguiente sesion, segin las recomendaciones

actuales.

REPARACION DE PERFORACIONES DEL TECHO DE LA CAMARA PULPAR:

Aislar el diente con un dique de goma.

Desinfectar el area, aclarando la cavidad con una solucion de hipoclorito de sodio.

En caso de hemorragia, se debe lograr la hemostasia antes de aplicar Biodentine™.

Secar la camara pulpar.

Preparar el Biodentine™ como se indica anteriormente (instrucciones para mezclar Biodentine™)

Colocar Biodentine™ y comprimir el material. El tratamiento de la perforacion y la reconstitucion

coronaria se efectiian en una sola etapa.

Realizar una radiografia para comprobar que el producto se ha posicionado correctamente.

Retirar el exceso de material.

En una sesion posterior, si se retinen todos los signos clinicos de un tratamiento exitoso, se

puede considerar la realizacion de una restauracion permanente.

20N,
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REPARACION DE REABSORCIONES INTERNAS:

2.

3.

20N O

0.

Aislar el diente con un dique de goma.

Preparar el canal radicular alternando el uso de instrumentos endodénticos y una solucion de
hipoclorito de sodio.

Secar el canal con puntas de papel y efectuar una desinfeccion entre sesiones empleando
una pasta a base de hidroxido de calcio. Proteger esta obturacion temporal cerrando de forma
hermética la cavidad de acceso con un cemento provisional.

En la siguiente sesion (normalmente una semana después), colocar un dique de goma y retirar la
obturacion coronaria provisional. Limpiar el canal alternando el uso de una solucion de hipoclorito
de sodio e instrumentos endodoénticos. Secar el canal con puntas de papel.

Preparar el Biodentine™ como se indica anteriormente (instrucciones para mezclar Biodentine™)
Colocar Biodentine™ en la zona reabsorbida con un instrumento adecuado.

Comprimir Biodentine™ con un condensador.

Realizar una radiografia para comprobar que el producto se ha posicionado correctamente.
Retirar el exceso de material y colocar un cemento de obturaciéon provisional.

Completar el tratamiento del conducto radicular en la siguiente sesion, segun las recomendaciones
actuales.

APEXIFICACION

2.

3.

20N O

0.

Aislar el diente con un dique de goma.

Preparar el canal radicular alternando el uso de instrumentos endodénticos y una solucion de
hipoclorito de sodio.

Secar el canal con puntas de papel y efectuar una desinfeccion entre sesiones empleando
una pasta a base de hidroxido de calcio. Proteger esta obturacion temporal cerrando de forma
hermética la cavidad de acceso con un cemento provisional.

En la siguiente sesion (normalmente una semana después), colocar un dique de goma y retirar la
obturacién coronaria provisional. Limpiar el canal alternando el uso de una solucion de hipoclorito
de sodio e instrumentos endodoénticos. Secar el canal con puntas de papel.

Preparar el Biodentine™ como se indica anteriormente (instrucciones para mezclar Biodentine™)
Colocar Biodentine™ en el canal radicular con un instrumento adecuado.

Comprimir Biodentine™ con un condensador.

Realizar una radiografia para comprobar que el producto se ha posicionado correctamente.
Retirar el exceso de material y colocar un cemento de obturacién provisional.

Completar el tratamiento del conducto radicular en la siguiente sesion, segun las recomendaciones
actuales.

OBTURACION APICAL EN ENDODONCIA QUIRURGICA:

1.

2.
3.
4.
5

6.
7.

Acceder a la zona operatoria de acuerdo con las recomendaciones actuales en el campo de la
cirugia endodontica.

Con una punta de ultrasonidos especifica, preparar una cavidad de 3 a 5 mm de profundidad
en el extremo del canal radicular.

Aislar la zona. Efectuar la hemostasia. Secar la cavidad con puntas de papel.

Preparar el Biodentine™ como se indica anteriormente (instrucciones para mezclar Biodentine™)
Colocar Biodentine™ en la cavidad con un instrumento adecuado. Comprimir Biodentine™ con
un condensador.

Retirar el exceso de material y limpiar la superficie de la raiz.

Realizar una radiografia para comprobar que el producto se ha posicionado correctamente.

Advertencias y precauciones de uso

Irritacion de los ojos
Procurar que el dique de goma esté correctamente colocado para aislar completamente la zona

de trabajo.

La contaminacion del agua reduce el fraguado del material. Se debe evitar cualquier contacto

con agua o fluidos durante la fase de fraguado inicial del material.

Si se afiade una gota de liquido adicional, esperar a que transcurra todo el tiempo de fraguado

antes de realizar la restauracion esmalte permanente o la retirada de la matriz, si es necesario.
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+ Producto de un solo uso: este producto esta disefiado para utilizarse en un Gnico paciente. Su
reutilizacion puede originar un riesgo de contaminacion.
Almacenamiento
No almacenar a méas de 25°C y protegerlo de la humedad.
Presentacién
+ La caja incluye:
« 15 capsulas de 700 mg
« 15 envases monodosis de 0,20 ml
+ 15 espatulas.
Solo para uso dental profesional.

Verwendungszweck

Bioaktiver Dentinersatz

Zusammensetzung

Pulver aus Tricalciumsilikat, Zirconiumoxid, Calciumoxid, Calciumcarbonat und Farbstoffen

Wassrige Lésung aus Calciumchlorid und Polycarboxylat

Eigenschaften

Biodentine™ ist ein bioaktiver Dentinersatz auf Basis der innovativen ,Active Biosilicate Technology ™.

1. Biodentine™ besitzt dem gesunden Dentin &hnliche mechanische Eigenschaften und kann
daher ohne vorherige Behandlung des Zahnhartgewebes als Dentinersatzmaterial im Bereich
der Zahnkrone und der Zahnwurzel verwendet werden.

2. Biodentine™ enthélt hochreine, monomerfreie mineralische Inhaltsstoffe und ist besonders
biokompatibel.

3. Biodentine™ schafft aufgrund einer ausgepragten Dichtigkeit am Ubergang zum Dentin optimale
Bedingungen fiir die Vitalerhaltung der Pulpa. Dadurch wird die Gefahr postoperativer Empfindlichkeiten
reduziert und eine lange Lebensdauer der Restaurationen in vitalen Zahnen gewéhrleistet.

4. Das bioaktive Biodentine™ schafft die optimalen Bedingungen fiir die regenerative Dentinogenese.
Reiz- und Reparaturdentin sowie Dentinbriicken werden schneller gebildet und sind dicker im
Vergleich zu ahnlichen Materialien und bilden die notwendige Voraussetzung fiir eine optimale
Pulpaheilung.

5. Biodentine™ bietet ab Anmischung eine auf 12 Minuten reduzierte anféngliche Abbindezeit und
ist daher flir den Einsatz in der Zahnkrone optimal geeignet.

Indikationen

Zahnkrone:

+ Definitive Versorgung des Dentins unter Kompositfiillungen und Inlays, Onlays

+ Provisorische Versorgung im Dentin- und Schmelzbereich

+ Versorgung von tiefen und/oder groBen kariésen Lasionen (caries profunda Therapie)

+ Versorgung zervikaler Defekte

Pulpa:

Fur Milchzéhne (Alter> 2-12 Jahre), unreife bleibende Zéhne (Jugendlicher> 12-21 Jahre) und reife

bleibende Zahne (Erwachsene> 21 Jahre)

+ Direkte und indirekte Pulpaiiberkappung

+ Pulpotomie fiir diagnostizierte Symptome von reversibler Pulpitis und irreversibler Pulpitis, bei

der die Blutung innerhalb von 5 Minuten kontrolliert werden kann.

Zahnwurzel:

+ Behandlung von Perforationen des Wurzelkanals

+ Behandlung von Perforationen des Pulpakammerbodens

+ Behandlung von internen Resorptionen

+ Behandlung von externen Resorptionen

+ Apexifikation (Zéhne mit offenem Apex).

+ Apikaler Verschluss bei der chirurgischer Endodontie (retrograde Wurzelkanalfiillung)
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Gegenanzeigen

Allergie gegen Inhaltsstoffe.

Einschridnkungen

+ Wiederherstellung umfangreicher Zahnhartsubstanzverluste in Bereichen, die groBen

Belastungen ausgesetzt sind

+ Asthetische Wiederherstellung im Frontzahnbereich

+ Zahnbehandlung bei irreversibler Pulpitis, bei der die Blutung nicht innerhalb von 5 Minuten

kontrolliert werden kann.

Nebenwirkungen

Allergische Reaktion

Gebrauchsanweisung (je nach Anwendun

Anmischen einer Biodentine™ Kapsel

1. Offnen Sie die Pulverkapsel und stellen Sie diese in den weiBen Kapseltrager.

2. Nehmen Sie eine Einzeldosis mit Flissigkeit.

3. Drehen Sie den Verschluss auf. Achten Sie bitte darauf, dass Sie keine Fltissigkeit beim Offnen

verlieren.

Fullen Sie 5 Tropfen aus der Einzeldosis mit Flussigkeit in die Pulverkapsel.

VerschlieBen Sie die Kapsel. Legen Sie die geschlossene Kapsel in einen Triturator (zum Beispiel

Technomix, SYG-200, Tac 400 (Lineatac), Silamat, CapMix, Rotomix, Ultramat, usw. — mit einer

Geschwindigkeit von 4.000 bis 4.200 Schwingungen/Min.) ein.

Mischen Sie die Kapsel fiir 30 Sekunden.

Offnen Sie die Kapsel und kontrollieren Sie die Konsistenz von Biodentine™.

Wenn Sie eine festere Konsistenz bevorzugen, warten Sie 30 Sekunden bis 1 Minute und kontrollieren

Sie das Material erneut. Uberschreiten Sie nicht die angegebene Verarbeitungszeit. Wenn das

Material nach dem Anmischen kérnig und nicht cremig ist, fligen Sie einen zusatzlichen Tropfen

Flussigkeit hinzu und mischen das Material fir weitere 10 Sekunden im Triturator. In diesem Fall

kann sich die Abbindezeit verlangern.

9. Entnehmen Sie die fertige Biodentine ™-Mischung mit Hilfe des mitgelieferten Applikationsinstruments.
Je nach gewiinschter Anwendung kann die Biodentine ™-Mischung mit Hilfe eines Amalgamtragers,
eines Zementstopfers oder einer Messing Root Canal Gun appliziert werden.

Alle Instrumente sind unmittelbar nach dem Gebrauch zu reinigen und alle Materialriickstande

vollsténdig zu beseitigen.

FULLUNGSTHERAPIE - ENDGULTIGE RESTAURATION DES ZAHNSCHMELZES:

Uberprifen Sie die Pulpavitalitat mit Hilfe der géngigen Verfahren.

1. Legen Sie Kofferdam an dem zu behandelnden Zahn.

2. Entfernen Sie vollstandig das kariése Dentin mit Hilfe eines Rosenbohrers und/oder eines Exkavators.

Belassen Sie betroffenes Dentin.

3. Legen Sie, falls nétig, eine Matrize.

4. Mischen Sie Biodentine™ geméaB der obigen Anleitung (Anmischen einer Biodentine™ Kapsel) an.

5. Fullen Sie die Kavitat mit Biodentine™ (Lufteinschliisse vermeiden). Kondensieren Sie das Material
ohne lbermaBigen Druck auszulben und stellen Sie eine gute Adaption an die Kavitatenwande
und Fullungsrander sicher.

6. Bis zum Ende der Abbindezeit warten, bevor die endgiiltige Restauration durchgefiihrt wird.
Biodentine™ ist mit allen direkten Restaurationstechniken und insbesondere allen Adhasivsystemen
kompatibel.

FULLUNGSTHERAPIE PROVISORISCHE RESTAURATION DES ZAHNSCHMELZES:

Uberpriifen Sie die Pulpavitalitat mit Hilfe der gangigen Verfahren.

1. Legen Sie Kofferdam an dem zu behandelnden Zahn.

2. Entfernen Sie vollstandig das kariése Dentin mit Hilfe eines Rosenbohrers und/oder eines Exkavators.
Belassen Sie betroffenes Dentin.

3. Legen Sie, falls notig, eine Matrize.

4. Mischen Sie Biodentine™ gemaB der obigen Anleitung (Anmischen einer Biodentine™ Kapsel) an.

4.
5.
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5. Fullen Sie die Kavitat mit Biodentine™ (Lufteinschliisse vermeiden). Stellen Sie eine gute Adaption
des Produkts an die Kavitatenwénde und Fillungsrander sicher Uben Sie keinen UbermaBigen
Druck auf das Material aus.

6. Modellieren Sie die Oberflache der Fillung.

7. Warten Sie bis zum Ende der Abbindezeit, bevor Sie die Matrize abnehmen.

8. Um die mechanischen Eigenschaften von Biodentine™ zu verbessern und das Abnehmen der
Matrize zu erleichtern, ist die Behandlung der Fiillungsoberflache mit einem Lack méglich.

. Uberpriifen Sie die Okklusion.

10. Zwischen einer Woche und sechs Monaten nach der Versorgung mit Biodentine™, kann eine
Kavitatpraparation gemaB den Empfehlungen fiir das ausgewéhlte endgliltige Restaurationsmaterial
durchgefiihrt werden.

Das verbleibende Biodentine™ kann als kiinstliches, gesundes Dentin betrachtet und sollte in tiefen

Kavitaten und in den pulpanahen Bereichen immer als Unterfiillung belassen werden. Biodentine™

ist mit allen direkten und indirekten Restaurationstechniken (Inlay/Onlay) und insbesondere allen

Adhésivsystemen kompatibel.

DIREKTE UND INDIREKTE PULPAUBERKAPPUNG

Uberpriifen Sie die Pulpavitalitat mit Hilfe der géngigen Verfahren.

1. Legen Sie Kofferdam an dem zu behandelnden Zahn.

2. Entfernen Sie vollstandig das kariése Dentin mit Hilfe eines Rosenbohrers und/oder eines Exkavators.
Belassen Sie betroffenes Dentin.

3. Legen Sie, falls notig, eine Matrize.

4. Wichtig: Achten Sie vor der Anwendung von Biodentine™ auf eine vollstandige Hamostase der

Pulpablutung.

Mischen Sie Biodentine™ gemaB der obigen Anleitung (Anmischen einer Biodentine™ Kapsel) an.

Tragen Sie Biodentine™ direkt auf die exponierte Pulpa auf und vermeiden Sie dabei Lufteinschliisse.

Stellen Sie eine gute Adaption des Produkts an die Kavitatenwénde und Fillungsréander sicher

Uben Sie keinen iberméaBigen Druck auf das Material aus.

7. Mit der endgiiltigen oder provisorischen Restauration wie oben angegeben fortfahren.

8. Die Patienten sollten entsprechend der géngigen Empfehlungen Gberwacht werden.

PULPOTOMIE:

Uberpriifen Sie die Pulpavitalitat mit Hilfe der gangigen Verfahren. Bei klinischen Anzeichen und

Symptomen einer irreversiblen Pulpitis wird eine Pulpotomie empfohlen, wenn die Blutung innerhalb

von 5 Minuten unter Kontrolle gebracht werden kann.

1. Legen Sie Kofferdam an dem zu behandelnden Zahn.

2. Entfernen Sie vollstandig das kariése Dentin mit Hilfe eines Rosenbohrers und/oder eines Exkavators.

3. Eroffnen Sie die Pulpakammer und entfernen Sie das Pulpagewebe im Bereich der Zahnkrone.

4. Achten Sie vor der Anwendung von Biodentine™ auf eine vollstandige Hamostase der Pulpablutung.
Wenn die Hadmostase nach 5 Minuten nicht erreicht werden kann, sollte schrittweise weiteres
Pulpagewebe entfernt werden (teilweise oder vollstandige Pulpotomie), bis eine kontrollierte
Blutung auftritt.

Eine vollstandige koronale Pulpotomie kann bis auf die Ebene der Wurzelkanal6ffnungen durchgefiihrt

werden, wenn die Blutung gestillt ist.

5. Legen Sie, falls nétig, eine Matrize.

6. Mischen Sie Biodentine™ gemaB den obigen Anleitung (Anmischen einer Biodentine™ Kapsel).

7. Tragen Sie Biodentine™ direkt auf das freiliegende Wurzelpulpagewebe auf und fiillen Sie die

Pulpakammer, ohne Druck auszutiben. Achten Sie sorgféltig darauf, dass Biodentine™ im Bereich

der Kavitatenwénde und der Fillungsrander der Zahnhartsubstanz direkt anliegt.

Modellieren Sie nun die Oberflache der Fllung.

. Warten Sie bis zum Ende der Abbindezeit des Materials, bevor Sie die Matrize abnehmen.

10. Um die mechanischen Eigenschaften von Biodentine™ zu verbessern und das Abnehmen der
Matrize zu erleichtern, ist die Behandlung der Fillungsoberflache mit einem Lack méglich.

11. Uberpriifen Sie die Okklusion.

12. Zwischen einer Woche und sechs Monaten nach der Versorgung mit Biodentine™, kann eine

5.
6.
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13.

Kavitatpraparation gemaB den Empfehlungen fiir das ausgewéhlte endgliltige Restaurationsmaterial
(Komposit, Amalgam) durchgefiihrt werden.
Die Patienten sollten entsprechend der géngigen Empfehlungen lberwacht werden.

Das verbleibende Biodentine™ kann als kiinstliches, gesundes Dentin betrachtet und sollte in tiefen
Kavitaten und in den pulpanahen Bereichen immer als Unterfiillung belassen werden. Biodentine™
ist mit allen direkten und indirekten Restaurationstechniken und insbesondere allen Adhasivsystemen
kompatibel.

BEHANDLUNG VON PERFORATIONEN DES WURZELKANALS:

2.

3.

20N O

0.

Legen Sie Kofferdam an dem zu behandelnden Zahn.

Bereiten Sie den Wurzelkanal auf, indem Sie abwechselnd geeignete endodontische Instrumente
und eine Natriumhypochloritlésung verwenden.

Trocknen Sie den Wurzelkanal mit Hilfe von Papierspitzen und wenden Sie zwecks einer temporéren
Desinfektion zwischen den Behandlungssitzungen entweder eine Calciumhydroxidpaste oder
Chlorhexidinldsung an. Sorgen Sie fir einen bakteriendichten provisorischen Verschluss der
Trepanationsoffnung.

Entfernen Sie am darauf folgenden Behandlungstermin (in der Regel nach einer Woche) den
provisorischen, koronalen Verschluss unter Kofferdam. Reinigen Sie den Wurzelkanal, indem Sie
abwechselnd eine Natriumhypochloritiésung und geeignete endodontische Instrumente verwenden.
Trocknen Sie den Wurzelkanal mit Hilfe von Papierspitzen.

Mischen Sie Biodentine™ geméB den obigen Anleitung (Anmischen einer Biodentine™ Kapsel).
Applizieren Sie Biodentine™ mit Hilfe eines geeigneten Instrumentes und decken Sie die Perforation ab.
Kondensieren Sie Biodentine™ mit Hilfe eines Stopfinstruments (Plugger).

Uberpriifen Sie die korrekte Applikation des Materials mit Hilfe einer Réntgenaufnahme.
Entfernen Sie liberschiissiges Material und legen Sie eine provisorische Fiillung.

SchlieBen Sie im Laufe des darauf folgenden Termins die Wurzelkanalbehandlung geméaB den
geltenden Empfehlungen ab.

BEHANDLUNG VON PERFORATIONEN DES PULPAKAMMERBODENS:

oopwN
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Legen Sie Kofferdam an dem zu behandelnden Zahn.

Splilen Sie die Kavitat mit einer Natriumhypochloritldsung, um den Bereich zu desinfizieren.
Wichtig: Achten Sie vor der Anwendung von Biodentine™ auf eine vollstandige Blutstillung.
Trocknen Sie die Pulpakammer.

Mischen Sie Biodentine™ geméB den obigen Anleitung (Anmischen einer Biodentine™ Kapsel).
Applizieren Sie Biodentine™ und kondensieren Sie das Material. Die Versorgung der Perforation
und die koronale Restauration werden in einem einzigen Arbeitschritt durchgefiihrt.

Uberpriifen Sie die korrekte Applikation des Materials mit Hilfe einer Réntgenaufnahme.
Entfernen Sie Uberschussiges Material.

Erst bei einer spateren Folgeuntersuchung, wenn alle klinischen Anzeichen auf eine gelungene
Behandlung hinweisen, sollte eine endgiiltige Versorgung in Betracht gezogen werden.

BEHANDLUNG VON INTERNEN RESORPTIONEN:

1.
2.

3.

oo

Legen Sie Kofferdam an dem zu behandelnden Zahn.

Bereiten Sie den Wurzelkanal auf, indem Sie abwechselnd geeignete endodontische Instrumente
und eine Natriumhypochloritlésung verwenden.

Trocknen Sie den Wurzelkanal mit Hilfe von Papierspitzen und wenden Sie zwecks einer temporaren
Desinfektion zwischen den Behandlungssitzungen eine Calciumhydroxidpaste an. Sorgen Sie fur
einen bakteriendichten provisorischen Verschluss der Trepanationséffnung.

Entfernen Sie am darauf folgenden Behandlungstermin (in der Regel nach einer Woche) den
provisorischen, koronalen Verschluss unter Kofferdam. Reinigen Sie den Wurzelkanal, indem Sie
abwechselnd eine Natriumhypochloritlésung und geeignete endodontische Instrumente verwenden.
Trocknen Sie den Wurzelkanal mit Hilfe von Papierspitzen.

Mischen Sie Biodentine™ gemaB den obigen Anleitung (Anmischen einer Biodentine™ Kapsel).
Applizieren Sie Biodentine™ mit Hilfe eines geeigneten Instrumentes und decken Sie die
Resorptionsstelle ab.

Kondensieren Sie Biodentine™ mit Hilfe eines Stopfinstruments (Plugger).
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8. Uberprifen Sie die korrekte Applikation des Materials mit Hilfe einer Réntgenaufnahme.

9. Entfernen Sie iiberschiissiges Material und legen Sie eine provisorische Fiillung.

10. SchlieBen Sie im Laufe des darauf folgenden Termins die Wurzelkanalbehandlung geméaB den
geltenden Empfehlungen ab.

APEXIFIKATION:

1. Legen Sie Kofferdam an dem zu behandelnden Zahn.

2. Bereiten Sie den Wurzelkanal auf, indem Sie abwechselnd geeignete endodontische Instrumente
und eine Natriumhypochloritlésung verwenden.

3. Trocknen Sie den Wurzelkanal mit Hilfe von Papierspitzen und wenden Sie zwecks einer temporéren
Desinfektion zwischen den Behandlungssitzungen eine Calciumhydroxidpaste an. Sorgen Sie fiir
einen bakteriendichten provisorischen Verschluss der Trepanations6ffnung.

4. Entfernen Sie am darauf folgenden Behandlungstermin (in der Regel nach einer Woche) den

provisorischen, koronalen Verschluss unter Kofferdam. Reinigen Sie den Wurzelkanal, indem Sie

abwechselnd eine Natriumhypochloritldsung und geeignete endodontische Instrumente verwenden.

Trocknen Sie den Wurzelkanal mit Hilfe von Papierspitzen.

Mischen Sie Biodentine™ geméB den obigen Anleitung (Anmischen einer Biodentine™ Kapsel).

Applizieren Sie Biodentine™ mit Hilfe eines geeigneten Instrumentes in den Wurzelkanal.

Kondensieren Sie Biodentine™ mit Hilfe eines Stopfinstruments (Plugger).

Uberpriifen Sie die korrekte Applikation des Materials mit Hilfe einer Réntgenaufnahme.

Entfernen Sie liberschiissiges Material und legen Sie eine provisorische Fiillung.

0. SchlieBen Sie im Laufe des darauf folgenden Termins die Wurzelkanalbehandlung gemaB den

geltenden Empfehlungen ab.

APIKALER VERSCHLUSS BEI CHIRURGISCHER ENDODONTIE:

1. Legen Sie den zu behandelnden Bereich gemé&B den in der chirurgischen Endodontie geltenden
Empfehlungen frei.

2. Praparieren Sie von retrograd am Wurzelende eine 3-5 mm tiefe Kavitat mit Hilfe eines geeigneten
Ultraschallinstruments in den Wurzelkanal.

3. Isolieren Sie den Bereich. Achten Sie auf eine vollstandige Hamostase. Trocknen Sie die Kavitat

mit Hilfe von Papierspitzen.

Mischen Sie Biodentine™ gemaB den obigen Anleitung (Anmischen einer Biodentine™ Kapsel).

Fullen Sie Biodentine™ mit Hilfe eines geeigneten Instruments in die Kavitat. Kondensieren

Sie die Kavitat mit Biodentine™ mit Hilfe eines geeigneten Stopfinstruments (kleiner Plugger).

6. Entfernen Sie das Uberschussige Material und reinigen Sie anschlieBend die Wurzeloberflache.

7. Uberprifen Sie die korrekte Applikation des Materials mit Hilfe einer Rontgenaufnahme.

Warnhinweise und VorsichtsmaBnahmen

Reizt die Augen

Achten Sie bei der Vorbereitung des Behandlungsfeldes darauf, dass der Arbeitsbereich mit

einem Kofferdam sorgfaltig isoliert wird.

Verunreinigungen durch Wasser verzdgern die Materialabbindung. Vermeiden Sie beim

anfanglichen Abbinden Kontakt mit Wasser oder anderen Flissigkeiten.

Bei Zufligen eines zusétzlichen Tropfens die Abbindezeit ganz abwarten, bevor die Restauration

des Zahnschmelzes vorgenommen oder — wenn nétig — eine Matrize eingesetzt wird.

Einmalgebrauch: Das Produkt ist nur fiir den Gebrauch bei einem Patienten bestimmt. Bei einer

Wiederverwendung besteht ein Kontaminationsrisiko.

Lagerung

Nicht liber 25 °C lagern und vor Feuchtigkeit schiitzen.

Darreichung

+ Schachtel mit:

+ 15 Kapseln mit je 700 mg
« 15 Einzeldosis-Behéltnis mit 0,20 ml
+ 15 Spatel.
A hlieBlich fiir professionelle A dung im Dentalbereich.

20N O
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Uso previsto

Sostituto dentinale bioattivo

Composizione

Polvere composta da silicato tricalcico, ossido di zirconio, ossido di calcio, carbonato di calcio e coloranti.

Soluzione acquosa composta da cloruro di calcio e policarbossilato.

Proprieta

Biodentine™ & uno sostituto bioattivo della dentina che nasce dallinnovazione “Active Biosilicate

Technology ™”.

1. Biodentine™ vanta proprieta meccaniche simili alla dentina sana e puo sostituirla sia a livello
coronale che alivello radicolare, senza alcun trattamento preventivo superficiale dei tessuti calcificati.

2. Biodentine™ contiene ingredienti minerali estremamente puri e privi di monomeri; inoltre
caratterizzato da una elevata biocompatibilita.

3. Biodentine™ crea condizioni ottimali per il mantenimento della vitalita della polpa in quanto consente
una sigillatura particolarmente aderente alla superficie della dentina. Pertanto riduce il rischio
di sensibilita post-operatoria ed assicura la longevita delle ricostruzioni nei denti vitali.

4. Essendo bioattivo, Biodentine™ crea un ambiente ottimale per la formazione della dentina di
reazione. | ponti di dentina vengono creati piu rapidamente e risultano piu spessi rispetto a
quelli creati da materiali dentali similari; rappresentano infatti la condizione necessaria per una
guarigione ottimale della polpa.

5. Biodentine™ consente di ridurre il tempo iniziale di indurimento a 12 minuti a partire dall’'inizio
della miscelazione, e fino alla fine di un utilizzo ottimale nella corona.

Indicazioni

Alivello coronale:

« Ricostruzione dentinale definitiva, in composito, inlay o onlay.

+ Ricostruzione amelodentinale non definitiva.

+ Ricostruzione delle lesioni delle carie coronali profonde e/o voluminose (tecnica sandwich).

+ Ricostruzione delle lesioni cervicali radicolari.

Alivello pulpare:

Per i denti decidui (>2-12 anni), denti permanenti immaturi (adolescenti >12-21 anni) e denti permanenti

maturi (adulti >21 anni)

+ Incappucciamento pulpare (diretto e indiretto)

+ Pulpotomia in presenza di pulpite reversibile e irreversibile con creazione dell’emostasi in 5

minuti.

Alivello radicolare:

Riparazione delle perforazioni radicolari.

Riparazione delle perforazioni del pavimento pulpare.

Riparazione dei riassorbimenti perforanti interni.

Riparazioni dei riassorbimenti esterni.

Apecificazione (denti con apice aperto).

Otturazione apicale in odontoiatria chirurgica (otturazioni retrograde).

Controindicazioni

Allergia ad uno dei componenti.

Limitazioni

+ Ricostruzione di elementi dentari gravemente compromessi e sottoposti a forti sollecitazioni.

+ Ricostruzione estetica dei settori anteriori.

+ Trattamento dei denti affetti da pulpite irreversibile in cui non viene creata I'emostasi entro 5

minuti.

Effetti collaterali

Reazione allergica.
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Modalita d’uso (per ogni indicazione)
Attivazione della capsula di Biodentine™

SN\
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Aprire la capsula e collocarla sul suo supporto bianco.

Staccare una monodose di liquido.

Aprirla girando il tappo. Avere cura di non lasciar fuoriuscire nessuna goccia.

Versare 5 gocce di liquido nella capsula.

Richiudere la capsula. Collocare la capsula sul miscelatore, di tipo Technomix, SYG-200, Tac 400
(Lineatac), Silamat, Cap-Mix, Rotomix, Ultramat ecc., con una velocita di 4000-4200 oscillazioni/min.
Miscelare per 30 secondi.

Aprire la capsula e verificare la consistenza del materiale.

Se si desidera una consistenza piu densa, aspettare circa 30 secondi/1 minuto prima di utilizzare
il prodotto. Non superare i tempi indicati. Se I'aspetto risulta granuloso e non cremoso, aggiungere
un’altra goccia di liquido e miscelare con il vibratore per altri 10 secondi. In questo caso, il tempo
di indurimento potrebbe allungarsi.

Prelevare Biodentine™ dalla capsula con la spatola in dotazione. A seconda dell'utilizzo desiderato,
€ possibile manipolare Biodentine™ con I'ausilio di un portatore di amalgama, di una spatola o
di un dispositivo di tipo Root Canal Messing Gun.

Al termine dell'utilizzo sciacquare e pulire rapidamente gli strumenti utilizzati per eliminare i residui
di materiale.

RICOSTRUZIONE IMMEDIATA DELLO SMALTO:

Valutare la vitalita pulpare tramite i test abituali.

1.

2.
3.
4
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Isolare il dente con una diga di gomma.

Rimuovere la dentina cariata con l'ausilio di una fresa e/o di un escavatore. Conservare la dentina lesa.
Adattare una matrice intorno al dente qualora mancasse una parete.

Preparare Biodentine™ attenendosi alle indicazioni sopra riportate (istruzioni per la miscelazione
di Biodentine™)

Inserire Biodentine™ nella cavita in modo tale che la dentina mancante venga sostituita da una
quantita di Biodentine™ di pari volume evitando di creare bolle d’aria. Appiattire il materiale senza
esercitare un’eccessiva pressione e accertarsi che si adatti bene alle pareti e ai margini della cavita.
Attendere fino al termine del tempo di indurimento prima di procedere alla ricostruzione dello
smalto con il composito. Biodentine™ & compatibile con tutte le tecniche di ricostruzione diretta
della corona e in particolare con tutti i tipi di sistemi di bonding.

RICOSTRUZIONE NON IMMEDIATA DELLO SMALTO
Valutare la vitalita pulpare tramite i test abituali.

1.

2.
3.
4

o
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9.
10.

Isolare il dente con una diga di gomma.

Rimuovere la dentina cariata con I'ausilio di una fresa e/o di un escavatore. Conservare la dentina lesa.
Adattare una matrice intorno al dente qualora mancasse una parete.

Preparare Biodentine™ attenendosi alle indicazioni sopra riportate (istruzioni per la miscelazione
di Biodentine™)

Inserire Biodentine™ nella cavita evitando di creare bolle d’aria. Accertarsi che il materiale si adatti
bene alle pareti e ai margini della cavita. Non esercitare una pressione eccessiva sul materiale.
Modellare la superficie della ricostruzione.

Attendere fino al termine del tempo di indurimento prima di rimuovere la matrice.

Per ottimizzare le proprieta meccaniche del materiale e agevolare la rimozione della matrice, &
possibile applicare una vernice sulla superficie della ricostruzione.

Verificare I'occlusione.

In un periodo compreso fra una settimana e sei mesi dall’applicazione di Biodentine™, preparare
la cavita attenendosi ai criteri raccomandati per il materiale di ricostruzione selezionato.

Il materiale Biodentine restante puo essere assimilato ad una dentina artificiale sana e conservato
in zone profonde o perfino iuxta-pulpari della ricostruzione. Biodentine™ & compatibile con tutte le
tecniche di ricostruzione diretta e indiretta della corona (inlay/onlay) e in particolare con tutti i tipi di
sistemi di bonding.
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INCAPPUCCIAMENTO PULPARE (DIRETTO E INDIRETTO):

Valutare la vitalita pulpare tramite i test abituali.

Isolare il dente con una diga di gomma.

Rimuovere la dentina cariata con l'ausilio di una fresa e/o di un escavatore. Conservare la dentina lesa.

Adattare una matrice intorno al dente qualora mancasse una parete.

In caso di emorragia della polpa, € necessario creare I'emostasi prima di applicare Biodentine™.

Preparare Biodentine come sopra indicato (attivazione della capsula di Biodentine™).

Posizionare Biodentine™ direttamente sulla polpa esposta evitando la formazione di bolle d’aria.

Accertarsi che il materiale si adatti bene alle pareti e ai margini della cavita. Non esercitare una

pressione eccessiva sul materiale.

7. Eseguire la ricostruzione immediata o non immediata come sopra indicato.

8. | pazienti devono essere seguiti secondo le attuali raccomandazioni.

PULPOTOMIA:

Valutare la vitalita pulpare tramite i test abituali. In presenza di segni clinici e sintomi di pulpite

irreversibile, se si riesce a creare I'emostasi in 5 minuti si raccomanda di eseguire una pulpotomia.

1. Isolare il dente con una diga di gomma.

2. Rimuovere la dentina cariata con l'ausilio di una fresa e/o di un escavatore.

3. Procedere all'apertura della camera pulpare e all’asportazione della polpa.

4. Incaso di emorragia della polpa, & necessario creare I'emostasi prima di applicare Biodentine™.
Se non si crea I'emostasi entro 5 minuti, continuare a rimuovere tessuto pulpare (pulpotomia
parziale o totale) passo a passo, con un’emorragia controllata.

Una volta creata I'emostasi € possibile eseguire una pulpotomia coronale a livello degli orifizi del

canale radicolare.

5. Adattare una matrice intorno al dente qualora mancasse una parete.

6. Preparare Biodentine come sopra indicato (attivazione della capsula di Biodentine™).

7. Applicare Biodentine direttamente nella camera pulpare ed accertarsi del suo corretto adattamento
in corrispondenza delle pareti della cavita e dei bordi della ricostruzione.

8. Modellare la superficie di ricostruzione.

. Attendere fino al termine del tempo di indurimento del materiale prima di rimuovere la matrice.

10. Per ottimizzare le proprieta meccaniche del materiale e agevolare la rimozione della matrice, &
possibile applicare una vernice sulla superficie della ricostruzione.

11. Verificare I'occlusione.

12. Inun periodo compreso fra una settimana e sei mesi dall’applicazione di Biodentine™, preparare
la cavita attenendosi ai criteri raccomandati per il materiale di ricostruzione selezionato.

13. | pazienti devono essere seguiti secondo le attuali raccomandazioni.

Il materiale Biodentine restante puo essere assimilato ad una dentina artificiale sana e conservato

in zone profonde o perfino iuxta-pulpari della ricostruzione. Biodentine™ e compatibile con tutte le

tecniche di ricostruzione coronale diretta od indiretta ed in particolare con tutti i tipi di sistemi di bonding.

RICOSTRUZIONE DELLE PERFORAZIONI RADICOLARI:

1. Isolare il dente con una diga di gomma.

2. Realizzare la preparazione del canale radicolare servendosi di strumenti endodontici e di una
soluzione di ipoclorito di sodio utilizzati alternatamente.

3. Asciugare i canali con punte di carta e realizzare una disinfezione tra una seduta e l'altra con una
soluzione di cloroexidina o con una pasta a base di idrossido di calcio. Proteggere I'otturazione
provvisoria effettuando una sigillatura sulla cavita d’accesso con un cemento provvisorio.

4. Durante I'appuntamento successivo (generalmente dopo una settimana), rimuovere |'otturazione

coronale provvisoria in campo operatorio. Pulire il canale con una soluzione di ipoclorito di sodio e

di strumenti endodontici utilizzati alternatamente. Asciugare il canale con punte di carta.

Preparare Biodentine come sopra indicato (attivazione della capsula di Biodentine ™).

Applicare Biodentine™ sulla perforazione con l'ausilio di uno strumento adeguato.

Condensare Biodentine™ servendosi di un otturatore.

Effettuare una radiografia di controllo dell’'otturazione.

Rimuovere g|l eCCeSSI qumdl inserire un cemento d’otturazione pr0W|sor|o

0 Finire il trattamento endodontico nel corso della visita successiva seguendo le attuali raccomandazioni.
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RICOSTRUZIONE DELLE PERFORAZIONI DEL PAVIMENTO DELLA CAMERA PULPARE:

Isolare il dente con una diga di gomma.

Disinfettare servendosi di una soluzione di ipoclorito di sodio.

In caso di emorragia, & necessario creare I'emostasi prima di applicare Biodentine™.

Asciugare la camera pulpare.

Preparare Biodentine come sopra indicato (attivazione della capsula di Biodentine™).

Applicare Biodentine™, quindi condensare il materiale. Il trattamento della perforazione e la

ricostituzione coronale vengono effettuati in una sola seduta.

Effettuare una radiografia di controllo dell’otturazione.

Rimuovere gli eccessi.

Nel corso di una rivalutazione successiva e se tutti i sintomi clinici attestano che il trattamento ha

avuto successo, si potra allora esaminare la possibilita di realizzare una ricostruzione definitiva.

RIPARAZIONE DEI RIASSORBIMENTI PERFORANTI INTERNI:

Isolare il dente con una diga di gomma.

2. Realizzare la preparazione del canale radicolare servendosi di strumenti endodontici e di una
soluzione di ipoclorito di sodio utilizzati alternatamente.

3. Asciugare il canale con punte di carta ed effettuare una disinfezione tra una seduta e I'altra con
una pasta a base di idrossido di calcio. Proteggere I'otturazione provvisoria effettuando una
sigillatura sulla cavita d’accesso con un cemento provvisorio.

4. Durante I'appuntamento successivo (generalmente dopo una settimana), rimuovere I'otturazione

coronale provvisoria in campo operatorio. Pulire il canale con una soluzione di ipoclorito di

sodio e di strumenti endodontici utilizzati alternatamente. Asciugare il canale con punte di carta.

Preparare Biodentine come sopra indicato (attivazione della capsula di Biodentine™).

Applicare Biodentine™ sull'area riassorbita servendosi di uno strumento adeguato.

Condensare Biodentine™ servendosi di un otturatore.

Effettuare una radiografia di controllo dell’otturazione.

Rimuovere gli eccessi, quindi inserire un cemento d’otturazione provvisorio.

10 Finire il trattamento endodontico nel corso della visita successiva seguendo le attuali raccomandazioni.

APECIFICAZIONE:

1. Isolare il dente con una diga di gomma.

2. Realizzare la preparazione del canale radicolare servendosi di strumenti endodontici e di una
soluzione di ipoclorito di sodio utilizzati alternatamente.

3. Asciugare il canale con punte di carta ed effettuare una disinfezione tra una seduta e I'altra con
una pasta a base di idrossido di calcio. Proteggere I'otturazione provvisoria effettuando una
sigillatura sulla cavita d’accesso con un cemento provvisorio.

4. Durante I'appuntamento successivo (generalmente dopo una settimana), rimuovere I'otturazione

coronale provvisoria in campo operatorio. Pulire il canale con una soluzione di ipoclorito di

sodio e di strumenti endodontici utilizzati alternatamente. Asciugare il canale con punte di carta.

Preparare Biodentine come sopra indicato (attivazione della capsula di Biodentine™).

Applicare Biodentine™ nel canale con uno strumento adeguato.

Condensare Biodentine™ servendosi di un otturatore.

Effettuare una radiografia di controllo dell’otturazione.

Rimuovere gli eccessi, quindi inserire un cemento d’otturazione provvisorio.

10. Finire il trattamento endodontico nel corso della visita successiva seguendo le attuali raccomandazioni.

OTTURAZIONE APICALE IN ENDODONZIA CHIRURGICA:

1. Accedere alla zona operatoria seguendo le attuali raccomandazioni per accedere all’apice del dente.

2. Servendosi di un inserto ultrasonico specifico, preparare una cavita profonda da 3 a 5 mm

all’estremita della radice.

3. Isolare la zona. Creare I'emostasi. Asciugare la cavita con punte di carta.

4. Preparare Biodentine come sopra indicato (attivazione della capsula di Biodentine™).

5. Applicare Biodentine™ nella cavita con uno strumento adeguato. Condensare Biodentine™ nella
cavita con un piccolo otturatore.

6. Rimuovere gli eccessi e pulire la superficie della radice.

[N
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7. Effettuare una radiografia di controllo dell’otturazione.

Avvertenze e precauzioni d’uso

« Irritante per gli occhi

« Accertarsi della preparazione del campo operatorio in modo da isolare la zona di lavoro.

+ Una contaminazione idrica rallenta I'indurimento del materiale. Evitare qualsiasi contatto con
l'acqua o i fluidi durante la fase iniziale d'indurimento del materiale.

+ Nel caso venga aggiunta un’altra goccia di liquido, attendere che venga ultimato il processo di
indurimento prima di procedere al ripristino contestuale dello smalto o alla eventuale rimozione
della matrice.

+ Prodotto monouso: questo prodotto & stato progettato per essere utilizzato su un solo paziente.
Prodotto non riutilizzabile al fine di prevenire rischi di contaminazione.

Conservazione

Conservare a temperature inferiori ai 25°C e proteggere dall’'umidita.

Presentazione

+ Confezione da:

« 15 capsule da 700 mg
+ 15 monodosi da 0,20 ml
« 15 spatole.
Prodotto destinato lusi all’uso de

Uso pretendido

Substituto de dentina bioactivo

Composicao

O po é composto por silicato tricalcico, 6xido de zirconio, dxido de calcio, carbonato de calcio e corantes.

A solucao aquosa é composta por cloreto de célcio e de policarboxilato

Propriedades

Biodentine™ é um substituto dentinario bioactivo resultante da inovacéo “Active Biosilicate Technology ™”.

1. Biodentine™ possui propriedades mecanicas similares a dentina saudavel e pode substitui-la
tanto ao nivel coronario como ao nivel radicular, sem tratamento de superficie prévio dos tecidos
calcificados.

2. Biodentine™ contém ingredientes minerais de elevada pureza e isentos de monémeros e é
altamente biocompativel.

3. Biodentine™ cria as condi¢6es ideais para a manutencao da vitalidade da polpa, proporcionando
uma selagem muito firme sobre a superficie da dentina. Deste modo, reduz o risco de sensibilidade
pos-operatéria e assegura a longevidade das restauracdes em dentes vitais.

4. Biodentine™, sendo bioactivo, cria uma dentina com capacidade de reacdo. As pontes de
dentina séo criadas mais rapidamente, sendo mais espessas do que as obtidas com materiais
dentarios semelhantes e representam a condicdo necessaria para a cicatrizagdo devida da polpa.

5. Biodentine™ oferece um tempo de fixacao inicial reduzido de 12 minutos desde o inicio até a
mistura, o que fornece as condi¢cdes ideais para aplicacdo na coroa.

Indicacoes

Ao nivel coronario:

+ Restauracdo dentinaria definitiva, sob composito, inlay ou onlay.

+ Restauragado amelodentinaria nao definitiva.

+ Restauracdo de lesdes cariosas coronarias profundas e/ou voluminosas (técnica de sanduiche).

+ Restauracéo de lesdes cervicais radiculares.

Na polpa:

Para os dentes deciduos (idade> 2-12 anos), dentes permanentes imaturos (adolescente >12-21

anos) e dentes permanentes maduros (adultos > 21 anos)

+ Capeamento pulpar (direto e indireto)

+ Pulpotomia para sintomas diagnosticados de pulpite reversivel e pulpite irreversivel, onde o

sangramento é controlado em 5 minutos.
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Ao nivel radicular:

+ Reparagéo de perfuragdes radiculares.

+ Reparagéo de perfuragdes de furca.

+ Reparagéo de ressorgdes perfurantes internas.

+ Reparagéo de reabsor¢des externas.

+ Apexificagdo (dentes com apice aberto).

+ Obturagéo apical em endodontia cirurgica (retro-obturagéo).

Contra-indicacées

Alergia a um dos componentes.

Limitacoes

+ Restauracdo de perdas de substancia extensas sujeitas a fortes pressoes.

+ Restauracéo estética do sector anterior.

+ Tratamento de dentes com pulpite irreversivel, onde o sangramento nao é controlado em 5

minutos.

Efeitos colaterais

Reacéo alérgica

Instrucées de uso (para cada indicacéo)

Utilizacdo da capsula Biodentine™

1. Abrir a capsula e coloca-la no suporte branco.

Destacar uma monodose de liquido.

Torga a tampa para abrir. Abri-la ao rodar a rolha selada, tendo o cuidado de n&o deixar cair gotas.

Deitar 5 gotas da monodose na cépsula.

Voltar a fechar a capsula. Colocar a capsula no vibrador, de tipo Technomix, SYG-200, Tac 400

(Lineatac), Silamat, CapMix, Rotomix, Ultramat, etc., com velocidade da ordem de 4000 a 4200

oscilagdes/minuto.

Misturar durante 30 segundos.

Abrir a capsula e verificar a consistencia do material.

8. Caso se pretenda uma consistencia mais espessa, aguardar 30 segundos a um minuto antes
de voltar a testar. Nao exceda o tempo de trabalho. Se, depois a trituracdo do material tem um
granulado e ndo uma aparéncia cremosa, adicionar uma queda adicional de liquido e misturar
no amalgamador durante mais 10 segundos. Neste caso, o tempo de endurecimento pode ser
aumentado.

9. Recuperar o material Biodentine™ com o auxilio da espatula fornecida na embalagem. Em funcéo
da utilizag@o pretendida, é possivel manipular Biodentine™ com o auxilio de um porta-amalgama,
de uma espatula ou de um dispositivo do tipo Root Canal Messing Gun.

Enxaguar e limpar rapidamente os instrumentos utilizados, de modo a eliminar os residuos de material.

RESTAURACAO IMEDIATA DO ESMALTE:

Avaliacdo da vitalidade da polpa através dos testes habituais.

1. Isolar o dente com um dique de borracha.

2. Retirar a dentina infetada com uma broca redonda e/ou uma escavadeira manual. Eliminar a
dentina afetada.

3. Adaptar uma matriz em volta do dente, caso nédo tenha altura.

4. Preparar Biodentine™ como acima indicado (Biodentine™ - Instrucdes de mistura)

5. Inserir Biodentine™ na cavidade para que o volume da dentina em falta seja substituido pelo
mesmo volume de Biodentine™, tendo o cuidado de evitar a formacao de bolhas de ar. Alisar o
material sem exercer pressao excessiva e assegurar a devida adaptacao as paredes e margens
da cavidade.

6. Aguardar até terminar o tempo de fixagao antes de proceder a restauracao definitiva do esmalte.
Biodentine™ é compativel com todas as técnicas de restauragéo direta de coroas e, em particular,
com todos os tipos de sistemas de fixacao adesiva.

2
3.
4.
5

No
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RESTAURAGAO NAO IMEDIATA DO ESMALTE

Avaliacdo da vitalidade da polpa através dos testes habituais.

1. Isolar o dente com um dique de borracha.

2. Retirar a dentina infetada com uma broca redonda e/ou uma escavadeira manual. Eliminar a
dentina afetada.

3. Adaptar uma matriz em volta do dente, caso nédo tenha altura.

4. Preparar Biodentine™ como acima indicado (Biodentine™ - Instrucdes de mistura)

5. Inserir Biodentine™ na cavidade tendo o cuidado de evitar a formagéo de bolhas de ar. Assegurar

a devida adaptagéo as paredes e margens da cavidade. N&o exercer pressdo excessiva sobre

o material.

Moldar a superficie da restauragéo

Aguardar até terminar o tempo de fixacdo antes de retirar a matriz.

De modo a otimizar as propriedades mecéanicas do material e facilitar a remoc¢éo da matriz, pode

ser aplicado um verniz sobre a superficie da restauracgéo.

. Verificar a ocluséo.

10. No prazo de uma semana a seis meses apos a aplicagdo de Biodentine™, preparar a cavidade
segundo os critérios recomendados para o material de restauragao de uso seleccionado.

O material Biodentine™ que sobrar pode ser apreendido como uma dentina artificial saudavel e

conservado nas zonas profundas ou até mesmo justapulpares da restauragao. Biodentine™ é compativel

com todas as técnicas de restauragéo de coroa diretas ou indiretas (Inlay/Onlay) e em especial com

todos os tipos de sistemas de fixagao adesiva.

CAPEAMENTO PULPAR (DIRETO E INDIRETO):

Avaliagdo da vitalidade da polpa através dos testes habituais.

1. Isolar o dente com um dique de borracha.

2. Retirar a dentina infetada com uma broca redonda e/ou uma escavadeira manual. Eliminar a
dentina afetada.

Adaptar uma matriz em volta do dente, caso nao tenha altura.

Em caso de hemorragia pulpar, é indispensavel obter a hemostase antes de aplicar Biodentine™.
Preparar Biodentine™ como indicado anteriormente (cf. Utilizagao da capsula Biodentine™).
Aplicar Biodentine™ diretamente na polpa exposta, evitando a formag&o de bolhas de ar. Assegurar
a devida adaptacédo as paredes e margens da cavidade. Nao exercer pressé@o excessiva sobre
o material.

7. Proceder a restauracéo imediata ou nao imediata do esmalte, como acima indicado.

8. Os pacientes devem ser seguidos de acordo com as recomendacdes atuais.

PULPOTOMIA

Avaliacdo da vitalidade da polpa através dos testes habituais. No caso de sinais e sintomas clinicos

de pulpite irreversivel, recomenda-se a pulpotomia quando o sangramento puder ser controlado

em 5 minutos.

1. Isolar o dente com um dique de borracha.

2. Retirar a dentina infetada com uma broca redonda e/ou uma escavadeira manual.

3. Proceder a abertura da camara pulpar e a excisé@o da polpa da camara.

4. Emcaso de hemorragia pulpar, é indispensavel obter a hemostase antes de aplicar Biodentine™.
Se a hemostase nédo puder ser alcangada ap6s 5 minutos, deve-se remover mais tecido pulpar
(pulpotomia parcial ou total) passo a passo até um sangramento controlado.

Uma pulpotomia coronal completa pode ser realizada até ao nivel dos orificios do canal radicular

com o sangramento interrompido.

5. Adaptar uma matriz em volta do dente, caso nédo tenha altura.

6. Preparar Biodentine™ como indicado anteriormente (cf. Utilizagdo da capsula Biodentine™).

7. Colocar Biodentine™ directamente na camara pulpar e verificar a sua adaptacao correcta ao
nivel das paredes da cavidade e dos bordos da restauragéo.

8. Proceder a modelacao da superficie da restauracao.

9. Aguardar o final do tempo de endurecimento do material antes de proceder a remogao da matriz.

10. De modo a otimizar as propriedades mecanicas do material e facilitar a remogao da matriz, pode
ser aplicado um verniz sobre a superficie da restauragéo.
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11.
12.

13.

Verificar a ocluséo.

No prazo de uma semana a seis meses ap6s a aplicagdo de Biodentine™, preparar a cavidade
segundo os critérios recomendados para o material de restauragao de uso seleccionado.

Os pacientes devem ser seguidos de acordo com as recomendagdes atuais.

O material Biodentine™ que sobrar pode ser apreendido como uma dentina artificial saudavel e
conservado nas zonas profundas ou até mesmo justapulpares da restauragao. Biodentine™ é compativel
com todas as técnicas de restauragao coronaria directa ou indirecta e, em particular, com todos os
tipos de sistemas adesivos.

REPARA(;AO DE PERFURACOES RADICULARES:

2.

3.

20N O

0.

Isolar o dente com um dique de borracha.

Realizar a preparagao do canal radicular com o auxilio de instrumentos endodénticos e de uma
solugado de hipoclorito de sédio utilizados em alternancia.

Secar o canal com pontas de papel e realizar uma desinfegao durante a sesséao, recorrendo
a uma solucgéo de clorexidina ou a uma pasta a base de hidroxido de célcio. Proteger esta
obturagao temporaria ao realizar o fecho estanque da cavidade de acesso através da aplicacédo
de um cimento provisorio.

Aquando da préoxima consulta (regra geral, apés uma semana), retirar a obturagao coronaria
provisoria sob campo operatorio. Limpar o canal com o auxilio de uma solugao de hipoclorito de
sodio e de instrumentos endodénticos utilizados em alternancia. Secar o canal com pontas de papel.
Preparar Biodentine™ como indicado anteriormente (cf. Utilizacao da capsula Biodentine™).
Colocar Biodentine™ na perfuragdo com o auxilio de um instrumento adaptado.

Comprimir Biodentine™ com o auxilio de um calcador.

Efectuar uma radiografia de controlo da obturacao.

Retirar os excessos e, em seguida, colocar um cimento de obturagéo provisério.

Terminar o tratamento endodéntico aquando da proxima consulta segundo as recomendagées
em vigor.

REPARAQAO DE PERFURACOES DO PAVIMENTO PULPAR:

N

© N

Isolar o dente com um dique de borracha.

Realizar uma desinfecédo por enxaguamento com uma solugédo de hipoclorito de sédio.

Em caso de hemorragia, é importante obter a hemostase antes de aplicar Biodentine™.

Secar a camara pulpar.

Preparar Biodentine™ como indicado anteriormente (cf. Utilizagdo da capsula Biodentine™).
Colocar Biodentine™ e, em seguida, comprimir o material. O tratamento da perfuracdo e a
reconstituicdo coronaria sdo efectuados numa Unica etapa.

Efectuar uma radiografia de controlo da obturacéo.

Retirar os excessos.

Aquando de uma reavaliagdo posterior, se estiverem reunidos todos os sinais clinicos de um
tratamento bem-sucedido, pode ser prevista a realizacdo de uma restauracdo de uso.

REPARACAO DE RESSORGOES PERFURANTES INTERNAS:

1.
2.

3.

©EeNO O

Isolar o dente com um dique de borracha.

Realizar a preparacéo do canal radicular com o auxilio de instrumentos endodénticos e de uma
solugéo de hipoclorito de sodio utilizados em alternancia.

Secar o canal com pontas de papel e realizar uma desinfecgao durante a sesséo recorrendo a
uma pasta a base de hidroxido de célcio. Proteger esta obturagdo temporaria ao realizar o fecho
estanque da cavidade de acesso através da aplicagao de um cimento provisorio.

Aquando da proxima consulta (regra geral, apés uma semana), retirar a obturagéo coronaria
provisoria sob campo operatorio. Limpar o canal com o auxilio de uma solug&o de hipoclorito de
sodio e de instrumentos endodénticos utilizados em alternéncia. Secar o canal com pontas de papel.
Preparar Biodentine™ como indicado anteriormente (cf. Utilizagao da capsula Biodentine™).
Colocar Biodentine™ na zona da ressorgao com o auxilio de um instrumento adaptado.
Comprimir Biodentine™ com o auxilio de um calcador.

Efectuar uma radiografia de controlo da obturagéao.

Retirar os excessos e, em seguida, colocar um cimento de obturagéo provisério.
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10. Terminar o tratamento endoddntico aquando da proxima consulta segundo as recomendagoes
em vigor.

APICIFICA(;AO
Isolar o dente com um dique de borracha.

2. Realizar a preparagao do canal radicular com o auxilio de instrumentos endodénticos e de uma
solugado de hipoclorito de sodio utilizados em alternancia.

3. Secar o canal com pontas de papel e realizar uma desinfecgdo durante a sesséo recorrendo a
uma pasta a base de hidréxido de célcio. Proteger esta obturacdo temporaria ao realizar o fecho
estanque da cavidade de acesso através da aplicacdo de um cimento provisorio.

4. Aquando da préxima consulta (regra geral, apdés uma semana), retirar a obturagdo coronaria

provisoria sob campo operatorio. Limpar o canal com o auxilio de uma solugéao de hipoclorito de

sodio e de instrumentos endodénticos utilizados em alternancia. Secar o canal com pontas de papel.

Preparar Biodentine™ como indicado anteriormente (cf. Utilizacao da capsula Biodentine™).

Colocar Biodentine™ no canal com o auxilio de um instrumento adaptado.

Comprimir Biodentine™ com o auxilio de um calcador.

Efectuar uma radiografia de controlo da obturacéao.

Retirar os excessos e, em seguida, colocar um cimento de obturagéao provisério.

0. Terminar o tratamento endodéntico aquando da proxima consulta segundo as recomendacgdes

em vigor.

OBTURAGAO APICAL EM ENDODONTIA CIRURGICA:

Aceder a zona operatoria segundo as recomendacdes em vigor no dominio da endodontia cirirgica.

2. Com o auxilio de um acessoério de ultra-sons especifico, preparar uma cavidade com 3 a 5 mm
de profundidade na extremidade da raiz.

3. Isolar a zona. Realizar a hemostase. Secar a cavidade através de pontas de papel.

4. Preparar Biodentine™ como indicado anteriormente (cf. Utilizagdo da capsula Biodentine™).

5. Colocar Biodentine™ com o auxilio de um instrumento adaptado na cavidade. Comprimir
BiodentineTM na cavidade com o auxilio de um pequeno calcador.

6. Retirar o excesso e, em seguida, limpar a superficie da raiz.

7. Efectuar uma radiografia de controlo da obturacéo.

Adverténcias e precaucdes de uso

Irritante para os olhos

Garantir a colocagdo do campo operatério de forma a isolar a zona de trabalho.

Uma contaminagao hidrica retarda o endurecimento do material. Portanto, é necessario evitar

qualquer contacto com agua ou liquidos durante a fase de endurecimento inicial do material.

Se a adi¢éo de uma gota de liquido adicional, esperar até que o fim do tempo de endurecimento

antes de realizar a restaurac@o esmalte permanente ou a remogao da matriz, se necessario.

Produto de uso Unico: este produto foi concebido para ser utilizado num Gnico paciente.

Qualquer outra reutilizagéo pode gerar riscos de contaminagéo.

Armazenamento

N&o armazenar acima de 25°C e proteger da humidade.

Apresentacédo

+ Caixa composta por:

+ 15 cépsulas de 700 mg
« 15 recipientes unidose de 0,20 ml
+ 15 espatulas.
Unicamente para uso dentario profissional.

20N O
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Beoogd gebruik

Bioactief dentinesubstituut

Samenstelling

Poeder op basis van tricalciumsilicaat, zirkoonoxide, calciumoxide, calciumcarbonaat en kleurstoffen

Waterige oplossing van calciumchloride en polycarboxylaat

Eigenschappen

Biodentine™ is een bioactief dentinesubstituut als resultaat van de vernieuwing met

« Active Biosilicate Technology ™.

1. Biodentine™ bezit soortgelijke mechanische eigenschappen als die van gezond dentine, en kan

deze vervangen zowel in de kroon als in de wortel, zonder voorafgaande oppervlaktebehandeling

van de minerale laag van tandweefsel.

Biodentine™. bevat zeer zuivere, monomeervrije minerale bestanddelen en is uiterst biocompatibel.

3. Biodentine™ creéert optimale omstandigheden voor de instandhouding van de pulpavitaliteit doordat
het zorgt voor een zeer goede afdichting van het dentine-oppervlak. Biodentine™ vermindert zo het
risico op postoperatieve gevoeligheid en garandeert een lange levensduur van restauraties
in vitale gebitselementen.

4. Omdat Biodentine™ .bioactief is, creéert het een optimale omgeving voor de vorming van reactionair
dentine. De dentinebruggen worden sneller gevormd en zijn dikker dan dentinebruggen gevormd met
vergelijkbare tandheelkundige materialen; daarmee zorgen ze voor de noodzakelijke omstandigheden
voor een optimale genezing van de pulpa.

5. De initiéle uithardingstijd van Biodentine™ is gereduceerd tot 12 minuten vanaf het begin van
het mengen, met het oog op een optimaal gebruik in de kroon.

Indicaties

Ter hoogte van de kroon:

+ Permanente dentinerestauratie op basis van compositie, inlay of onlay (= door inbrenging of

aanbrengen aan de opperviakte).

« Tijdelijke restauratie van het tandglazuur.

+ Restauratie van diepe en/of grote coronale cariéslaesie (sandwich-techniek).

+ Restauratie van cervicale radiculaire laesies.

N

Ter hoogte van de pulpa:

Voor melktanden (>2-12 jaar), onvolgroeide permanente tanden (adolescenten >12-21 jaar) en volgroeide

permanente tanden (volwassenen > 21 jaar)

- Afdekking van de pulpa (rechtstreeks en onrechtstreeks)

« Pulpotomie bij diagnose van symptomen van omkeerbare pulpitis en onomkeerbare pulpitis
waarbij bloeding binnen 5 minuten onder controle is.

Ter hoogte van de wortel:

« Herstel van wortelperforaties.

« Herstel van furcatieperforaties.

« Herstel van interne resorptie bij perforatie.

* Herstel van externe resorptie

- Apexificatie (tanden met open apex)

« Vulling van worteleinde bij chirurgische endodontie (retrograde vulling).

Contra-indicaties

Allergie voor een van de bestanddelen.

Beperkingen

+ Restauratie bij verlies van tandsubstantie ten gevolge van hoge druk.

+ Esthetisch herstel van voorste tanden .

+ Behandeling van tanden met onomkeerbare pulpitis waarbij bloeding niet binnen 5 minuten
onder controle is.
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Bijwerkingen
Allergische reactie
Gebruiksaanwijzin
Menginstructies voor Biodentine™

1. Open de capsule en plaats deze in de witte capsulehouder.

Maak een houder met een monodosis vloeistof los.

Draai de dop open. Let op dat er geen druppels wegvloeien uit de houder met de monodosis.

Laat 5 druppels uit de flacon met de monodosis in de capsule vallen.

Sluit de capsule.Plaats de capsule in een mengapparaat van het type Technomix, SYG-200, Tac 400

(Lineatac), Silamat, CapMix, Rotomix, Ultramat etc., met een snelheid van 4000 & 4200 rotaties/min.

6. Meng gedurende 30 seconden.

7. Open de capsule en controleer de consistentie van het product.

Indien een meer vaste consistentie gewenst is, wacht dan 30 seconden tot een minuut alvorens
opnieuw te testen, dit zonder de werktijd te overschrijden. Indien de stof na het fijnwrijven nog
korrelig is en geen gladde massa vormt, voeg dan nog een druppel vioeistof toe en meng nog
eens 10 seconden in het mengapparaat. In dit geval kan de hardingstijd worden verlengd.

9. Recupereer Biodentine™ met behulp van de spatel die is meegeleverd in de verpakking. Volgens
de toepassing kan Biodentine™ worden aangebracht met behulp van een amalgaampistool, een
spatel, of een instrument van het type Root Canal Messing Gun.

Spoel de instrumenten snel en maak ze schoon om resten van het product te kunnen verwijderen.

DIRECTE GLAZUURRESTAURATIE

Beoordeel de vitaliteit van de pulpa met de gebruikelijke tests.

1. Isoleer de tand met behulp van een rubbberdam.

2. Verwijder de aangetaste dentine met een ronde boor en/of een manuele curette. Werk zoveel
mogelijk dentine-sparend.

3. Breng een matrix aan rond het gebitselement indien de wand ontbreekt.

4. Bereid Biodentine™ voor zoals hierboven is aangegeven (Menginstructies voor Biodentine™)

5. Breng Biodentine™ aan in de holte en zorg ervoor dat de hoeveelheid ontbrekend dentine wordt
vervangen door dezelfde hoeveelheid Biodentine™, waarbij u dient te vermijden dat er zich
luchtbellen vormen. Maak het product glad zonder overmatige druk uit te oefenen en zorg ervoor
dat het goed aansluit op de wanden en randen van de holte.

6. Wacht tot het product voldoende is uitgehard alvorens de permanente glazuurrestauratie te
voltooien. Biodentine™ is compatibel met alle rechtstreekse kroonrestauratietechnieken en in
het bijzonder met alle soorten aanhechtingssystemen.

INDIRECTE GLAZUURRESTAURATIE

Beoordeel de vitaliteit van de pulpa met de gebruikelijke tests.

1. Isoleer de tand met behulp van een rubbberdam.

2. Verwijder de aangetaste dentine met een ronde boor en/of een manuele curette. Werk zoveel

mogelijk dentine-sparend.

3. Breng een matrix aan rond het gebitselement indien de wand ontbreekt.

4. Bereid Biodentine™ voor zoals hierboven is aangegeven (Menginstructies voor Biodentine™)

5. Breng Biodentine™ aan in de holte en vermijd daarbij dat er zich luchtbellen vormen. Zorg ervoor
dat het product goed aansluit op de wanden en randen van de holte. Oefen geen overmatige
druk uit op het product.

6. Modelleer het oppervlak van de restauratie

7. Wacht tot het materiaal voldoende is uitgehard alvorens de matrix te verwijderen.

8. Om de mechanische eigenschappen van de stof te optimaliseren en het verwijderen van de
matrix te vergemakkelijken, kan een vernislaag op het restauratieoppervlak worden aangebracht.

. Controleer de occlusie.

10. Werk de restauratie af binnen een periode van één week tot zes maanden na het aanbrengen van
Biodentine™, volgens de aanbevolen criteria voor de gekozen restauratiematerialen.

Het resterende Biodentine ™-materiaal kan worden beschouwd als gezonde artificiéle dentine en is het

definitieve vullingsmateriaal in de diepe holtezones en in de aangrenzende pulpakamer. Biodentine™
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is compatibel met alle directe of indirecte kroonrestauratietechnieken (inlay/onlay) en in het bijzonder

met alle soorten aanhechtingssystemen.

AFDEKKING VAN DE PULPA (DIRECT EN INDIRECT):

Evalueer de vitaliteit van de pulpa met de gebruikelijke tests:

1. Isoleer de tand met behulp van een rubberdam.

2. Verwijder de aangetaste dentine met behulp van een ronde boor of een manuele curette. Werk
zoveel mogelijk dentine-sparend.

3. Breng een matrix aan indien een wand ontbreekt.

4. Bij een bloeding van de pulpa is het noodzakelijk de hemostase (= bloedstolling) onder controle

te hebben vo6r het aanbrengen van Biodentine™.

Bereid Biodentine™ voor zoals hierboven is aangegeven (Menginstructies voor Biodentine™).

Breng Biodentine™ rechtstreeks aan op de blootliggende pulpa en vermijd daarbij dat er zich

luchtbellen vormen. Zorg ervoor dat het product goed aansluit op de wanden en randen van de

holte. Oefen geen overmatige druk uit op het materiaal.

7. Voer de onmiddellijke of niet-onmiddellijke glazuurrestauratie uit zoals hierboven aangegeven.

8. Patiénten dienen te worden opgevolgd volgens de geldende aanbevelingen.

PULPOTOMIE:

Evalueer de vitaliteit van de pulpa met de gebruikelijke tests. Bij klinische aanwijzingen en symptomen

van onomkeerbare pulpitis wordt pulpotomie aanbevolen wanneer een bloeding binnen 5 minuten

onder controle is.

1. Isoleer de tand met behulp van een rubberdam.

2. Verwijder de aangetaste dentine met behulp van een ronde boor of een manuele curette.

3. Maak de holte open en voer de excisie van de pulpa uit.

4. Bijeenbloeding van de pulpa is het noodzakelijk de hemostase (= bloedstolling) onder controle te
hebben voor het aanbrengen van Biodentine™. Wanneer het bloeden niet kan worden gestelpt na
5 minuten moet het verdere pulpaweefsel stap voor stap worden verwijderd (gehele of gedeeltelijke
pulpotomie) tot de bloeding onder controle is.

Er kan een volledige coronale pulpotomie worden uitgevoerd ter hoogte van de wortelkanaalopeningen

waarbij de bloeding wordt gestopt.

5. Breng zo nodig een matrix aan indien de wand ontbreekt.

6. Meng Biodentine™ zoals hierboven is aangegeven (Menginstructies voor Biodentine™)

7. Breng Biodentine™ rechtstreeks aan in de holte en let op de goede aansluiting aan de wanden
en de randen.

8. Modelleer het oppervlak van de restauratie.

. Verwijder de matrix pas als het materiaal voldoende is uitgehard.

10. Om de optimale mechanische eigenschappen van het materiaal te verkrijgen en het aanbrengen van de
matrix te vergemakkelijken raden we aan een vernislaag aan te brengen op het restauratieopperviak.

11. Controleer de occlusie.

12. Werk de restauratie af binnen een periode van één week tot zes maanden na het aanbrengen van
Biodentine™ volgens de aanbevolen criteria voor de gekozen restauratiematerialen.

13. Patiénten moeten worden opgevolgd volgens de geldende aanbevelingen.

Het overblijvende Biodentine ™-materiaal kan worden beschouwd als gezonde artificiéle dentine enis

het definitieve vullingsmateriaal in de diepe holtezone en de aangrenzende zones aan de pulpakamer.

Biodentine™ is compatibel met alle directe of indirecte kroonrestauratietechnieken, en in het bijzonder

met alle soorten aanhechtingssystemen.

HERSTEL VAN WORTELPERFORATIES

1. Isoleer de tand met behulp van een rubberdam.

2. Bereid het wortelkanaal voor met behulp van gepaste endodontische nstrumenten, afgewisseld
met spoeling met een natriumhypochlorietoplossing.

3. Droog het kanaal met behulp van papiertipjes. Desinfecteer tussen twee behandelingen met
chloorhexidine of met een pasta op basis van calciumhydroxide. Bescherm deze tijdelijke afdichting
door het aanbrengen van een voorlopige cementafdichting.

4. Breng een rubberdam aan bij de volgende behandeling (in het algemeen na één week) en verwijder de

5.
6.
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voorlopige kroonafsluiting. Maak het kanaal schoon met afwisselend een natriumhypochlorietoplossing
en gepaste endodontische instrumenten. Droog het kanaal met behulp van papiertipjes.

Meng Biodentine™ zoals hierboven is aangegeven (Menginstructies voor Biodentine™).

Breng Biodentine™ in de perforatie aan met behulp van een aangepast instrument.
Comprimeer Biodentine™ met een tampon.

Maak een réntgenfoto ter controle van de dichting.

Verwijder het overtollige product en breng een tijdelijke vulling aan.

Beéindig de wortelkanaalbehandeling bij de volgende sessie zoals voorzien volgens de geldende
aanbevelingen.

HEFISTEL VAN FURCATIEPERFORATIES:

Isoleer de tand met behulp van een rubberdam.

Spoel de tandholte met een oplossing op basis van natriumhypochloriet om de zone te desinfecteren.
Bij een bloeding is het noodzakelijk de hemostase onder controle te hebben voér het aanbrengen
van Biodentine™.

Maak de pulpakamer droog.

Meng Biodentine™.zoals hierboven is aangegeven (Menginstructies voor Biodentine™).

Breng Biodentine™.aan en druk het materiaal aan. De behandeling van de perforatie en de
constructie van de kroon gebeuren in één enkele stap.

Maak een rontgenfoto ter controle van de restauratie.

Verwijder het overtollige product.

Wanneer na een latere re-evaluatie blijkt uit alle klinische aanwijzingen dat de behandeling gelukt
is, kan worden overwogen om een afwerkingslaag aan te brengen.

HERSTEL VAN INTERNE RESORPTIE BIlJ PERFORATIE

1.
2.

3.
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Isoleer de tand met behulp van een rubberdam.

Bereid het wortelkanaal voor met behulp van endodontische instrumenten afgewisseld met spoeling
met een natriumhypochlorietoplossing.

Droog het kanaal met behulp van papiertipjes en desinfecteer tussen twee behandelingen met
een pasta op basis van calciumhydroxide. Bescherm deze tijdelijke vulling van de holte door het
aanbrengen van een voorlopige cementafdichting.

Breng een rubberdam aan bij de volgende afspraak (in het algemeen na één week) en verwijder de
voorlopige kroonrestauratie. Maak het kanaal schoon met afwisselend een natriumhypochlorietoplossing
en gepaste endodontische instrumenten. Maak het kanaal droog met behulp van papiertipjes.
Meng Biodentine™ zoals hierboven is aangegeven (Menginstructies voor Biodentine™).

Breng Biodentine™ aan in de resorptiezone met behulp van een aangepast instrument.
Comprimeer Biodentine™ met een tampon.

Maak een rontgenfoto ter controle van de dichting.

Verwijder het overtollige product en breng een tijdelijke vulling aan.

Beéindig de wortelkanaalbehandeling bij de volgende sessie zoals voorzien volgens de geldende
aanbevelingen.

APEXIFICATIE:

1.
2.

3.

© NG

Isoleer de tand met behulp van een rubberdam.

Bereid het wortelkanaal voor met behulp van endodontische instrumenten, afgewisseld met
spoeling met een natriumhypochlorietoplossing.

Maak het kanaal droog met behulp van papiertipjes en desinfecteer tussen twee behandelingen
met een pasta op basis van calciumhydroxide. Bescherm deze tijdelijke afdichting van de holte
door het aanbrengen van een tijdelijke vulling.

Breng een rubberdam aan bij de volgende afspraak (in het algemeen na één week) en verwijder de
voorlopige kroonafsluiting. Maak het kanaal schoon met afwisselend een natriumhypochlorietoplossing
en gepaste endodontische instrumenten. Maak het kanaal droog met behulp van papiertipjes.
Meng Biodentine™ zoals hierboven is aangegeven (Menginstructies voor Biodentine™).

Breng Biodentine™ aan in het kanaal met behulp van een aangepast instrument.

Comprimeer Biodentine™ met een tampon.

Maak een rontgenfoto ter controle van de dichting.
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9. Verwijder het overtollige materiaal en breng een tijdelijke vulling aan.

10. Beéindig de wortelkanaalbehandeling bij de volgende sessie zoals voorzien volgens de geldende

aanbevelingen.

VULLING VAN WORTELPUNTEN IN ENDODONTISCHE CHIRURGIE:

Bereid de toegang tot de apex voor volgens de geldende aanbevelingen op het gebied van
endodontische chirurgie.

2. Maak met behulp van een specifiek ultrasoon systeem een opening in de wortelpunt met een

diepte van 3 a 5 mm ter hoogte van het apicale gedeelte van het wortelkanaal.

3. Isoleer de zone. Zorg ervoor dat het bloeden is gestelpt (hemostase). Maak de holte droog met

behulp van papiertipjes..

4. Meng Biodentine™ zoals hierboven is aangegeven (Menginstructies voor Biodentine™).

5. Breng Biodentine™ aan in de holte met behulp van een aangepast instrument. Comprimeer de

Biodentine™ in de holte met behulp van een kleine tampon..

6. Verwijder het overtollige product en maak het oppervlak van de wortel schoon.

7. Maak een rontgenfoto om te controleren of het product juist is aangebracht.

Waarschuwingen en voorzorgen bij gebruik

+ Oogirritaties

« Zorg dat de rubberdam op de juiste manier is aangebracht zodat de werkzone volledig is
geisoleerd.

« Verontreiniging door vocht vertraagt het uitharden van het materiaal. Vermijd dus contact met
water of vloeistoffen tijdens de beginfase van het uitharden.

« Wanneer er nog een druppel vloeistof wordt toegevoegd, wachten tot de hardingstijd is verlopen
alvorens over te gaan tot de permanente glazuurrestauratie of - zo nodig - de verwijdering van
de matrix.

« Product voor enkelvoudig gebruik: dit product is ontworpen om één dosis te gebruiken bij één
enkele patiént. Hergebruik brengt een risico op besmetting met zich mee.

Bewaring
Droog bewaren bij een temperatuur onder 25°C.
Verpakking
+ Doos met:

« 15 capsules van 700 mg

+ 15 houders met monodosis van 0.20 ml

« 15 spatels.
Voorbehouden voor pr:

Przeznaczenie

Bioaktywny substytut zebiny

Sktad

Proszek ztozony z krzemianu tréjwapniowego, tlenku cyrkonu, tlenku wapnia, weglanu wapnia i barwnikow.

Wodny roztwor ztozony z chlorku wapnia i polikarboksylanu.

Wia$ciwosci

Biodentine™ jest bioaktywnym substytutem zebiny uzyskanym na bazie innowacyjnej technologii

LActive Biosilicate Technology ™”.

1. Biodentine™ posiada wtasciwo$ci mechaniczne podobne do zdrowej zgbiny i moze zastepowaé
zebine zaréwno w obrebie korony, jak i korzenia, bez wstepnego przygotowania tkanek zeba.

2. Biodentine™ zawiera sktadniki mineralne o wysokim stopniu czystosci, wolne od monomeroéw i
charakteryzuje sie wysoka biokompatybilnoscia.

3. Biodentine™ stwarza optymalne warunki do zachowania zywotnos$ci miazgi przez bardzo dobre
uszczelnienie powierzchni zebiny. Dzigki temu zredukowane jest ryzyko wystapienia nadwrazliwosci

£ Jhoolk i

ioneel

gebruik.
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pozabiegowej oraz zagwarantowana jest trwatos¢ wypetnien w zebach z zywa miazga.

4. Biodentine™ jako materiat bioaktywny tworzy optymalne $rodowisko do budowy zgbiny reparacyjne;.
Mosty zgbinowe tworzg sie szybciej i sg grubsze niz przy zastosowaniu podobnych materiatow
dentystycznych i tworzg optymalne warunki do leczenia miazgi.

5. Biodentine™ oferuje poczatkowy czas wigzania zredukowany do 12 minut od momentu rozpoczecia
mieszania dla optymalnego zastosowania w obrebie korony.

Wskazania

W obrebie korony:

- Stata odbudowa zebiny pod kompozyty lub uzupetnienia typu Inlay/Onlay.

+ Tymczasowa odbudowa odtwarzajgca zgbing i szkliwo.

+ Wypetnianie gtebokich i/lub rozlegtych ubytkéw préchnicowych w obrebie korony (technika

kanapkowa).

+ Odbudowa gtebokich ubytkow przyszyjkowych oraz ubytkéw w obrebie korzenia zgba.

W obrebie miazgi:

Dla zgbéw mlecznych (dzieci w wieku > 2-12 lat), niedojrzatych zgbow statych (nastolatkowie w wieku

> 12-21 lat) i dojrzatych zgbow statych (dorosli w wieku > 21 lat)

+ Pokrycie miazgi (bezposrednie i posrednie)

+ Pulpotomia dla zdiagnozowanych objawéw odwracalnego zapalenia miazgi i nieodwracalnego

zapalenia miazgi, gdzie krwawienie zostaje powstrzymane w ciggu 5 minut.

W obrebie korzenia:

+ Zamykanie perforacji korzenia.

+ Zamykanie perforacji furkacii.

+ Wypetnianie ubytku tkanek spowodowanego perforujaca resorpcja wewnetrzna.

+ Wypetnianie ubytku tkanek spowodowanego resorpcja zewnetrzna.

+ Apeksyfikacja (zeby z otwartym wierzchotkiem korzenia).

» Wypetnianie wierzchotka korzenia w zabiegach chirurgii endodontycznej (wypetnianie wsteczne

kanatu).

Przeciwwskazania

Alergia na ktorykolwiek sktadnik preparatu.

Ograniczenia

+ Odbudowa duzych ubytkow tkanek zeba w miejscach narazonych na dziatanie duzych obciazen.

+ Estetyczne wypetnienia w zgbach przednich.

* Leczenie zgbow z nieodwracalnym zapaleniem miazgi, gdzie krwawienie nie zostaje

powstrzymane w ciggu 5 minut.

Efekty uboczne

Reakcja alergiczna.

Instrukcja uzytkowania (w zakresie wszystkich wskazar)

Biodentine™ — instrukcja mieszania

1. Otworzy¢ kapsutke i umiesci¢ jg w biatym stojaku na kapsutki.

2. Odtaczyé z blistra jeden pojemnik z roztworem do jednorazowego uzycia.

3. Przekreci¢ nakretke, aby otworzyé pojemnik. Nalezy uwaza¢, aby zadna kropla nie wyptyneta

poza pojemnik.

Umiesci¢ 5 kropel roztworu z jednorazowego pojemnika w kapsuitce z proszkiem.

Zamkna¢ kapsutke. Umiesci¢ kapsutke we wstrzgsarce takiej jak np. Technomix, SYG-200, Tac

400 (Lineatac), Silamat, CapMix, Rotomix, Ultramat, itp., ustawi¢ szybko$¢ na 4000-4200 obrotow

na minute.

Miesza¢ przez 30 sekund.

Otworzy¢ kapsutke i sprawdzi¢ konsystencje materiatu.

Jesli preferowana jest gestsza konsystencja, nalezy poczekaé¢ 30 sekund do 1 minuty i ponownie

oceni¢ konsystencje. Nie nalezy przekracza¢ zalecanego czasu pracy. Jezeli po roztarciu materiat

zawiera granulki i nie jest kremowy, doda¢ dodatkowa krople roztworu i wymiesza¢ we wstrzasarce
przez dodatkowych 10 sekund. W takim przypadku czas wigzania moze wydtuzy¢ sie.

4.
5.
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9. Pobra¢ Biodentine™ za pomocg aplikatora znajdujgcego sie w opakowaniu. W zaleznosci od
aplikaciji, materiatem Biodentine™ mozna pracowa¢ przy pomocy naktadacza do amalgamatu,
szpatutki lub pistoletu Root Canal Messing Gun.

Natychmiast po uzyciu wyptuka¢ i oczy$ci¢ aplikator, aby usuna¢ wszystkie resztki materiatu.

NATYCHMIASTOWA ODBUDOWA SZKLIWA:

Nalezy oceni¢ zywotno$¢ miazgi przy pomocy standardowych testow.

1. Odizolowa¢ zab przy pomocy koferdamu.

2. Usuna¢ zainfekowang zebine wierttem rézyczkowym i/lub ekskawatorem recznym. Pozostawi¢
zebine zdemineralizowana.

3. Zatozy¢ formowke, jezeli brak jest jednej ze $cian ubytku.

4. Przygotowa¢ Biodentine™ w opisany powyzej sposoéb (Biodentine™ — instrukcja mieszania)

5. Wypetni¢ ubytek materiatem Biodentine™ w taki sposob, aby brakujaca zebina zostata zastgpiona
takg samg objetoscig Biodentine™, unikajac zamkniecia pecherzykéw powietrza w obrebie
wypetnienia. Wygtadzié materiat bez nadmiernego uciskania i zapewni¢ jego dobre przyleganie
do $cian i brzegéw ubytku.

6. Wykonywanie statej odbudowy szkliwa mozna rozpocza¢ po zakoriczeniu czasu wigzania materiatu.
Materiat Biodentine™ jest kompatybilny ze wszystkimi technikami bezposredniej odbudowy korony,
a szczegoblnie ze wszystkimi rodzajami systemow wigzacych.

ODROCZONA ODBUDOWA SZKLIWA

Nalezy oceni¢ zywotno$¢ miazgi przy pomocy standardowych testow.

1. Odizolowa¢ zagb przy pomocy koferdamu.

2. Usunag¢ zainfekowang zebine wiertlem rézyczkowym i/lub ekskawatorem recznym. Pozostawi¢
zebine zdemineralizowana.

3. Zatozy¢ formowke, jezeli brak jest jednej ze $cian ubytku.

4. Przygotowa¢ Biodentine™ w opisany powyzej sposob (Biodentine™ — instrukcja mieszania)

5. Wypetni¢ ubytek materiatem Biodentine™, unikajac zamknigcia pecherzykow powietrza w obrebie

wypetnienia. Zapewni¢ dobre przyleganie materiatu do $cian i brzegéw ubytku. Nie uciska¢

nadmiernie materiatu.

Wymodelowa¢ powierzchnie odbudowy

Zdja¢ formowke dopiero po zakoriczeniu catkowitego czasu wigzania materiatu.

Aby uzyska¢ optymalne wiasciwosci mechaniczne materiatu oraz utatwi¢ zdjecie forméwki, mozna

pokry¢ powierzchnie odbudowy lakierem.

. Skontrolowa¢ wypetnienie w okluzji.

10. W ciggu 1 tygodnia do 6 miesiecy od zastosowania Biodentine™ opracowa¢ ubytek zgodnie z
wytycznymi dla wybranego materiatu do wypetnieni.

Resztki Biodentine™, ktére mozna traktowac jak zdrowa, zastepcza zebing, moga by¢ pozostawione

na state w gtebszych czesciach ubytku oraz na jego $cianie dokomorowej. Materiat Biodentine™ jest

kompatybilny ze wszystkimi technikami bezposredniej lub posredniej odbudowy ubytkow korony (Inlay/

Onlay), a szczegdlnie ze wszystkimi rodzajami systemow wigzacych.

POKRYCIE MIAZGI (BEZPOSREDNIE | POSREDNIE):

Nalezy oceni¢ zywotnos¢ miazgi przy pomocy standardowych testow.

1. Odizolowa¢ zgb przy pomocy koferdamu.

2. Usuna¢ zainfekowang zgbine wierttem rézyczkowym i/lub ekskawatorem recznym. Pozostawi¢

zebine zdemineralizowang.

Zatozy¢ formowke, jezeli brak jest jednej ze Scian ubytku.

Jezeli wystepuje krwawienie, nalezy uzyskaé¢ hemostaze przed aplikacjg materiatu Biodentine ™.

Przygotowac¢ Biodentine™ w opisany powyzej sposob (Biodentine™ instrukcja mieszania).

Aplikowa¢ Biodentine™ bezposrednio na obnazong miazge, unikajac zamknigcia pecherzykow

powietrza w obrebie wypetnienia. Zapewni¢ dobre przyleganie materiatu do $cian i brzegow

ubytku. Nie uciska¢ nadmiernie materiatu.

Wykona¢ natychmiastowg lub pézniejsza odbudowe szkliwa zgodnie z podanymi powyzej wskazowkami.

Pacjentéw nalezy monitorowa¢ zgodnie z aktualnymi zaleceniami.

© N
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PULPOTOMIA:

Nalezy oceni¢ zywotno$¢ miazgi przy pomocy standardowych testow. W przypadku klinicznych oznak i

objawow nieodwracalnego zapalenia miazgi, pulpotomia jest zalecana, kiedy krwawienie moze zosta¢

powstrzymane w ciggu 5 minut.

1. Odizolowa¢ zab przy pomocy koferdamu.

2. Usung¢ zainfekowang zebine wierttem rozyczkowym i/lub ekskawatorem rgcznym.

3. Otworzy¢ komore miazgi i amputowa¢ miazge.

4. Jezeliwystepuje krwawienie, nalezy uzyska¢ hemostaze przed aplikacjg materiatu Biodentine ™.
Jezeli nie mozna uzyska¢ hemostazy po 5 minutach, nalezy przeprowadza¢ dalsze usuwanie tkanki
miazgi (czg$ciowa lub catkowita amputacja miazgi) krok po kroku az do powstrzymania krwawienia.

Petna pulpotomig mozna przeprowadzi¢ do poziomu uj$¢ kanatow korzeniowych przy powstrzymanym

krwawieniu.

5. Zatozy¢ formowke, jezeli brak jest jednej ze Scian ubytku.

6. Przygotowac Biodentine™ w opisany powyzej sposob (Biodentine™ — instrukcja mieszania).

7. Aplikowa¢ Biodentine™ bezposrednio do komory miazgi i zapewni¢ dobrg adaptacje do $cian
i brzegow ubytku

8. Wymodelowa¢ powierzchnig odbudowy.

. Zdja¢ formowke dopiero po zakoriczeniu catkowitego czasu wigzania materiatu.

10. Aby uzyskac¢ optymalne wtasciwos$ci mechaniczne materiatu oraz utatwi¢ zdjecie formoéwki, mozna
pokry¢ powierzchnig ubytku lakierem.

11. Skontrolowaé wypetnienie w okluzji.

12. W ciggu 1 tygodnia do 6 miesigcy od zastosowania Biodentine™ opracowa¢ ubytek zgodnie z
wytycznymi dla wybranego materiatu do wypetnieni.

13. Pacjentéw nalezy monitorowa¢ zgodnie z aktualnymi zaleceniami.

Resztki Biodentine™, ktére mozna traktowac jak zdrowa, zastepczg zgbine, moga by¢ pozostawione

na state w gtebszych czesciach ubytku oraz na jego $cianie dokomorowej. Materiat Biodentine™ jest

kompatybilny ze wszystkimi technikami bezposredniej lub posredniej odbudowy ubytkéw korony, a

szczegolnie ze wszystkimi rodzajami systemow wigzacych.

ZAMYKANIE PERFORACJI KORZENIA:

Odizolowa¢ zab przy pomocy koferdamu.

2. Opracowac¢ kanat korzeniowy, stosujac na przemian odpowiednie instrumenty endodontyczne i
roztwér podchlorynu sodu.

3. Osuszyc¢ kanat sgczkami papierowymi i zastosowac roztwor chlorheksydyny lub paste z wodorotlenkiem
wapnia jako opatrunek dezynfekujgcy na okres pomiedzy kolejnymi wizytami. Wypetni¢ szczelnie
ubytek materiatem do wypetnieri tymczasowych, aby ochroni¢ tymczasowy opatrunek w kanale.

4. Na kolejnej wizycie (zwykle po tygodniu) zatozy¢ koferdam i usuna¢ tymczasowe wypetnienie z

czesci koronowej zgba. Oczysci¢ kanat korzeniowy, stosujgc na przemian roztwér podchlorynu

sodu i odpowiednie instrumenty endodontyczne. Osuszy¢ kanat sgczkami papierowymi.

Przygotowa¢ Biodentine™ w opisany powyzej sposob (Biodentine™ — instrukcja mieszania).

Aplikowa¢ Biodentine™ powyzej miejsca perforacji przy pomocy odpowiedniego instrumentu.

Skondensowa¢ Biodentine™ upychaczem.

Wykona¢ zdjecie RTG w celu skontrolowania, czy materiat zostat prawidtowo zatozony.

Usuna¢ nadmiar materiatu i zatozy¢ wypetnienie tymczasowe.

10 Zakonczy¢ leczenie kanatowe na kolejnej wizycie zgodnie z aktualnymi zaleceniami.

ZAMYKANIE PERFORACJI W FURKACJI:

1. Odizolowa¢ zagb przy pomocy koferdamu.

2. Przeptuka¢ ubytek roztworem podchlorynu sodu, aby zdezynfekowa¢ ten obszar tkanek.

3. Jezeli wystepuje krwawienie z miazgi, nalezy uzyska¢ hemostaze przed aplikacjg materiatu
Biodentine™.

4. Osuszy¢ komore miazgi.

5. Przygotowaé Biodentine™ w opisany powyzej sposob (Biodentine™ — instrukcja mieszania).

6. Aplikowac¢ i skondensowac Biodentine™. Zamykanie perforacjii odbudowa korony przeprowadzane
sg jednoetapowo.

©OoNO>O
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Wykona¢ zdjecie RTG w celu skontrolowania, czy materiat zostat prawidtowo zatozony.
Usuna¢ nadmiar materiatu.

Na kolejnej wizycie, jesli klinicznie stwierdza sig powodzenie leczenia, mozna rozwazy¢ wykonanie
ostatecznego uzupetnienia.

ZAMYKANIE PERFORUJACEJ RESORPCJI WEWNETRZNEJ:

2.

3.

[

© N

Odizolowaé zab przy pomocy koferdamu.

Opracowac¢ kanat korzeniowy, stosujac na przemian odpowiednie instrumenty endodontyczne i
roztwér podchlorynu sodu.

Osuszy¢ kanat saczkami papierowymi i zastosowac¢ paste z wodorotlenkiem wapnia jako opatrunek
dezynfekujgcy na okres pomiedzy kolejnymi wizytami. Wypetni¢ szczelnie ubytek materiatem do
wypetnieri tymczasowych, aby ochronié¢ tymczasowy opatrunek w kanale.

Na kolejnej wizycie (zwykle po tygodniu) zatozy¢ koferdam i usuna¢ tymczasowe wypetnienie z
czesci koronowej zgba. Oczysci¢ kanat korzeniowy, stosujgc na przemian roztwoér podchlorynu
sodu i odpowiednie instrumenty endodontyczne. Osuszy¢ kanat sgczkami papierowymi.
Przygotowa¢ Biodentine™ w opisany powyzej sposob (Biodentine™ — instrukcja mieszania).
Aplikowa¢ Biodentine™ przy pomocy odpowiedniego instrumentu w obrebie ubytku tkanek
powstatego wskutek resorpcji.

Skondensowa¢ Biodentine™ upychaczem.

Wykona¢ zdjecie RTG w celu skontrolowania, czy materiat zostat prawidtowo zatozony.
Usunaé nadmiar materiatu i zatozy¢ wypetnienie tymczasowe.

10 Zakonczy¢ leczenie kanatowe na kolejnej wizycie zgodnie z aktualnymi zaleceniami.
APEKSYFIKACJA:

1.

2.

3.

5
6.
7.
8
9.
1

Odizolowaé zgb przy pomocy koferdamu.

Opracowac¢ kanat korzeniowy, stosujac na przemian odpowiednie instrumenty endodontyczne i
roztwor podchlorynu sodu.

Osuszy¢ kanat sgczkami papierowymi i zastosowac¢ paste z wodorotlenkiem wapnia jako opatrunek
dezynfekujacy na okres pomiedzy kolejnymi wizytami. Wypei¢ szczelnie ubytek materiatem do
wypetnienri tymczasowych, aby ochroni¢ tymczasowy opatrunek w kanale.

Na kolejnej wizycie (zwykle po tygodniu) zatozy¢ koferdam i usunaé tymczasowe wypetnienie z
czesci koronowej zeba. Oczysci¢ kanat korzeniowy, stosujac na przemian roztwér podchlorynu
sodu i odpowiednie instrumenty endodontyczne. Osuszy¢ kanat sgczkami papierowymi.
Przygotowa¢ Biodentine™ w opisany powyzej sposob (Biodentine™ — instrukcja mieszania).
Umiesci¢ Biodentine™ w kanale przy pomocy odpowiedniego instrumentu.

Skondensowa¢ Biodentine™ upychaczem.

Wykonac¢ zdjecie RTG w celu skontrolowania, czy materiat zostat prawidtowo zatozony.
Usuna¢ nadmiar materiatu i zatozy¢ wypetnienie tymczasowe.

0. Zakoriczy¢ leczenie kanatowe na kolejnej wizycie zgodnie z aktualnymi zaleceniami.

WYPELNIANIE WIERZCHOLKA KORZENIA W ZABIEGACH CHIRURGII ENDODONTYCZNEJ:

1.

Hw

7.

Uzyska¢ dostep do miejsca zabiegowego, postepujac zgodnie z aktualnymi zaleceniami dotyczacymi
chirurgii endodontyczne;.

Przy pomocy specjalnej koricowki ultradzwiekowej opracowaé wstecznie kanat korzeniowy w
czesci wierzchotkowej na gteboko$¢ 3 do 5 mm.

Odizolowa¢ okolice zabiegowa. Uzyska¢ hemostaze. Osuszy¢ ubytek saczkami papierowymi.
Przygotowac¢ Biodentine™ w opisany powyzej sposob (Biodentine™ — instrukcja mieszania).
Umiesci¢ Biodentine™ w kanale przy pomocy odpowiedniego instrumentu. Skondensowaé
Biodentine™ matym upychaczem.

Usuna¢ nadmiar materiatu i oczysci¢ powierzchnig korzenia.

Wykona¢ zdjecie RTG w celu skontrolowania, czy materiat zostat prawidtowo zatozony.

Ostrzezenia i $rodki ostroznosci dotyczace stosowania
+ Dziata draznigco na oczy.
+ Nalezy upewni¢ sig, czy koferdam zostat prawidtowo zatozony, tak aby catkowicie izolowat pole

zabiegowe.
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Zanieczyszczenie wodg spowalnia proces wigzania materiatu. Nalezy zapobiega¢ przedostaniu
sie wody i ptynoéw tkankowych do miejsca zabiegu podczas wstepnej fazy wigzania materiatu.
Jezeli dodano dodatkowg krople roztworu, zaczeka¢ do zakoniczenia catkowitego czasu wigzania
materiatu przed przystgpieniem do odbudowy szkliwa lub usunigciem forméwki, jesli konieczne.
Produkt do jednorazowego zastosowania: ten produkt przeznaczony jest do uzycia dla jednego
pacjenta. Powtorne uzycie moze spowodowac zakazenie.
Przechowywanie
Przechowywa¢ w temperaturze nieprzekraczajacej 25°C, chroni¢ przed dziataniem wilgoci.
Opakowanie

Pudetko zawierajgce:

« 15 kapsutek (700 mg)

+ 15 pojemnikow jednodawkowych (0,20 ml)

« 15 szpatutek.
Wytacznie do profesjonalnych zastosowarn dentystycznych.

€D

MpoBAenépevn xprion

Bloevepyo UMOKATACTATO 050VTIVNG

20vleson

SKOVN HE TUPLTIKO TPLaoBEoTLo, 0&eidlo Tou {ipkoviou, 0&eidlo Tou aoBeotiou, avOpakikd

aoBEOTIO KAl XPWOTIKEG Ouaieq.

Y&atikd dlaAupa XAwplouxou acBeoTiou Kat MOAUKAPBOVIKOU AAATOG.

1316TNTEG

To Biodentine™ eivat éva Bloevepyd 080VTIVIKO UTIOKATAOTATO AMOTEAETHA TNG KAVOTOM{AG

«Active Biosilicate Technology ™ »

1. To BiodentineTM £xet INXaVIKEG IBLOTNTEG TIAPOHOLEG HE EKEIVEG TNG 0SOVTIVNG KAl UMOPEi va
TNV QVTIKATAOTNOEL 0TV MEPLOXN TNG HUANG Kat TG piag, dixwg va anatteitat mponyoupévwg
n enegepyacia Twv LOTMV ToU TEPLEXOUV avopyava HETAANA.

2. To Biodentine™ mepiéxel peTaAAikd otolxeia uPnAng kabapdTnTag, anallaypéva and
LovopEpPN Kat Xapaktnpifetat and uynAn BooupBatdtra.

3. To Biodentine™ &nuioupyei Tiq 1davikég ouvenKeg yia T SlaTHpnon TG {WTIKOTNTAG TOU
moA¢ou, dlacpahifovtag adianepardTnTa oTNV emdAaveld g odovtivng. ‘ETol, Helwvel
TOV Kiv3UVO TNG HETEYXEIPNTIKAG guaiobnoiag kat dlaopalilel TnuakpofIOTNTA TWV
amoKATAOTACEWV OF 8OVTIa pe {wvTavo MoAdo.

4. ToBiodentine™, xapn otn BloevepynTikOTNTA TOU, Slapopd®@VEL TO BEATIOTO MEPIBAANOV Yia
v napaywyn deutepoyevoug odovtivng. Ot yépupeg odovTivng oxnuartifovrat taxUtepa
KaL £XOUV PEYAAUTEPO TAX0G amd 6, Tt He AAAA TIAPOHOLA 0BOVTIATPIKA UAIKA, SMHLOUPYOVTAG
TIG anapaitnteg ouvenKeg yla T KaAUTepn duvatr) Bepaneia Tou MOAGOU.

5. To Biodentine™ mapéxetl xpdvo apxikig mMENG petwpévo ota 12 Aerrd and mv apxn meg
avAapelEng, kablot®vTag epikTn TN BEATIOTN eme&epyacia Tou UAKOU 0T HUAN Tou SovTioU.

Evadeigeig

570 eminedo otedpavv:

+ Moviun odovTikn arokatdotaon He £€vBeta 1) umévBeTa (inlay / onlay).

+ MpoowpLvi) anokaTaoTaon Tng enMadng odovTivng-oudATou.

+ ArokaTtdotaon Twv Babidv 1 Kal OyKwd®V TPAUHATIOH®V TNG 0TEdAVNG arnod

TePNdOVA(TEXVIKY) GAVTOULTG).

+ Arokatdotaon Twv Babidv TPaxNAK®V H/Kal pIGIKOV TPAUUATIOH®MV.

570 eminedo Tou MoAdoU:

lMa veoylhd do6vTia (nAkiag >2-12 eT@v), avipipa povipa do6vTia (Epnpot nAkiag> 12-21 eTav)

Kal @PLHa povipa d6vTia (eviAlkeg> 21 eTMV)

+ KaAuyn Ttou moAdou (Gpeon Kat Eppeon)

+ MoAdoTopr| yia dlayVwoUEVa CUPMTOUATA avaoTPEYIUNG TOADITIdAg Kal Un
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avaoTpEYPIUNG MOAGITISAG OToU 1 dldoppayia eAEyXeTal eviog 5 AETTMV.

Sto eminedo g picag:

+ ErdiopBbwon pilik®v dlaTpnoswy.

+ EmdiopBbwon Twv dlatprioewv Tou TMoAdikoU edAdoug.

+ Emdiopbwon TwV ECWTEPIKMOV SATPNTIKOV ATOPPOPNTEWV.

+ Emdiopbwon Twv eEWTEPIKDV aroppoPnocwv

+ Akpopliloyéveon (d6VTIa HE AVOLIKTO aKpopilo)

+ AKpopLZIKN EPdPagn oTn XelpoupyikY) evdodovTia (avaotpodn Epdpan).

AvTevdeigeig

AM\epyia og éva and Ta CUCTATIKA OTOIKE(a.

Mepiopiopoi

+ AMOKATAOTAON EKTETAUEVWV AMWAELDV 0UCIAG.

+ AoBNTIKN anokatdotaon eurnpdoblwv SovTidv.

+ Ogpaneia dovTiOV pe PN avaotpéPiun oAditida 6mou n atdoppayia dev eAEyXeTal EVIOG

5 Aermr@v.

AvemBupnTa anoteAéopara

AN\EPYIKN avTidpaon

0dnyieg xprong (yia kG0 £vaei&n)

TomoB£Tnon tng kdwoulag Biodentine™

1. Avoi&te TV KAYouAa Kal TOMOBETAOTE TNV OTO OTHPLYUA TNG.

Adalpéote pia povodoon uypou.

Avoite yupifovtag To BdwTo Mwpa. MpooéEte va unv dladpUyetn oTaydva and Tov MePLEKTN.

XUote 5 oTayoveg TNG HovodOoNG OTNV KAYOUAd.

ZavakAeiote TV kAWouAa. TomoBeTHOTE TNV KAYOUAA OTN GUOKEUT) AvApELENg, TUTIOU

Technomix, SYG-200, Tac 400 (Lineatac), Silamat, CapMix, Rotomix, Ultramat k.ATt, le TaxUtnta

4000 £wg 4200 TAAQVTOOEWV/AETTTO.

Avapel&te yia 30 deutepOAerTTa.

AvoiETe TNV KAPouAa Kal eAéyETe TN olOTACN TOU UAIKOU.

8. Av emBupeite o mukvr oloTtaon, meplpéveTe 30 SEUTEPOAETTA £WG Eva AETTTO TIPOTOU TN
SoKIPAoeTe Eavd. Mnyv uniepBeite To Xpovo epyaciag. Av HeTd amod TNV KoviopToToinon To
UAIKO eival KOKKOBEG Kal OXL HE KPEUMMBT UdN, TPOOBETTE AAAN pia OTAy6va uypoU Kat
avadelote oTo dovnTn Yia 10 SeuTEPOAETTTA AKOUA. Z€ [la TETOLA TEPITTTWOT, 0 XPOVOG
mMEewg prnopei va mapatabei.

9. AdBete To UAIKO Tou Biodentine™ pe n BorBeta piag onatouAag. Avaioyad Pe TV emBupnTh
XPNon, HMope(Te va xelploTeite To Biodentine™ pe tn BorBela evog agaiyapatopopou,
ondtouAag 1 evog pnxaviopou turou Root Canal Messing Gun.

ZeBydATe Kal kabapioTte ypriyopa Ta epyaleia Tou XpnotlUomomenkay yla va anopakpuveTe

TUXOV KatdAolra Tou UAIKoU.

AMEZH AMOKATAZTAZH AAAMANTINHZ:

AEloAoynaote T {wTIKOTNTA TOU TMOAPOU HE TIG KABIEPWUEVES DOKIUEG.

1. AMOHOV®OTE TO dOVTL he £vav EAAOTIKO amopovwTnpa.

2. Adalp£ote TV TEPNDOVIOPEVT 0BOVTIVN HE Ha OTPOYYUAY) dppéla kavn éva KoxAldplo.
AlaTtnpnoTe TNV 0dovTivn He apxopevn BAGRN.

3. TomoBetnoTe €va TexvnTo ToiXwia (matrix) yupw amnd 1o S6vTL o mepimwon anouciag
TOIXWHATOG TOU BOVTIOU.

4. MMpoetolpdote To Biodentine™ ocUudwva pe TIg mapandvw odnyieqg (odnyieq avaueEng
Biodentine™)

5. TormoBethote To Biodentine™ otnv KolAOTNTA KATA TETOLOV TPOTO MOTE O OYKOG TNG
eAAelmouoag odovTivng va avtikatactabei arno ioo 6yko Biodentine™, anodpelyovTtag Tov
eYKAWBLOPO pucaAidwv agpa. ATA®OTE TO UAIKO XwpIig va aoknoete utiepPBOALKN Tieon
Kal BeBawwbeite yia TNV KaAY) edappoyr) TOU 0TA TOLXM®UATA KAl T 6pLa TNG KOINOTNTAG.

6. [MMeppévete va mapéABel o Xpovog TMENG TIPLV TIPOXWPNOETE OTN HOVIUN AMoKATAoTAoN

e

No
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g adapavTtivng. To Biodentine™ eival cupBatd pe OAeQ TIQ TEXVIKEG AUEONG HUALKAG
AMOKATACTAONG Kal 181KA e OAOUG TOUG TUTIOUG GUOTNHATWY GUYKOAANONG.

EMMEZH ANOKATAZTAZH AAAMANTINHZ

AEloAoynaTe N {wTIKOTNTA TOU TMOAPOU HE TIG KABIEPWUEVES DOKIUEG.

1. AMOHOVMOTE TO JOVTL He £vav EAAOTIKO aMopovwTHPa.

2. Adalp£oTte TV TEPNDOVIOPEVT 0BOVTIVN HE A OTPOYYUAY) dpéla kavn éva KoxAldplo.
AlaTnpNoTe TNV 0d0VTivn He apxopevn BAGRN.

3. TomoBeTnoTe €va TeXvnToO ToiXwpa (matrix) yUpw amnd to S6VTL o Mepimwon anouciag
TOIXWHATOG TOU BOVTIOU.

4. MMpoetolpdote To Biodentine™ cUudwva pe TIg mapandvw odnyieqg (odnyieq avaueEng
Biodentine™)

5. TormoBetnote To Biodentine™ otnv KOINOTNTA ArodpeUyovTag ToV eYKAWRIOUO GUCaABwY aépa.

AlacopalioTte TNV KAAN epappoyr) TOU UAIKOU OTA TOLXMUATA KAl 0Ta épla NG KOO TNTAG.

Mnv aockeite uriepBOALKR Tiean OTO UAIKO.

Alapopd®oTe TV emuddaveld anokatdotaong

Mepluévete €wg O6TOU TAPENBEL 0 XPOVOG TMENG TOU UALIKOU, TIPLV MPOXWPHOETE OTNV

adaipeon Tou TeEXVNTOU TOLXWOUATOG

8. Ta va BeATIOTOMOOETE TIG UNXAVIKEG LBIOTNTEG TOU UAIKOU Kal va SLEUKOAUVETE TNV
adaipeon Tou TeEXVNTOU TOLXWHATOG, UMOPEITE VA EMAAE{PETE TNV EMPAVELA ATIOKATACTAONG
ue BepvikL.

. EAéyEte ) olykAelon.

10. Méoa oe dlaotnua ano pia edopdda £wg €L uhveg amod tnv TornobETnon tou Biodentine™,
TMPOETOIUACTE TNV KOINOTNTA CUUPWVA E TA KPLTHPLA TIOU CUVIOTMVTAL VLA TO ETUAEYUEVO
UAIKO amokatdotaong.

To evamopévov UAIKO Biodentine™ prmopei va BewpnBei wg uyt\g TeXVNTA 0dovTivn Kat va

dlatnpnBei povipa oTig BablTEPEG MEPLOXEG TNG KOINOTNTAG KABMG KAl TIAPAKEIMEVWG TOU

TIoOAQIKOU BaAdpou. To Biodentine™ eival cupBatod pe OAeg TIG APeOe 1) EUNECEG TEXVIKEG

HUALIKNG amokatdoTtaong (EvOeta Kal eMéVOETA) Kat 8IKA e OAOUG Toug TUTIOUG GUOTNHATWY

OUYKOAANONG.

KAAYWH TOY NMOA®OY (AMEZH KAl EMMEZH)

AEloAoyNoTe TN {WTIKOTNTA TOU TIOAPOU HE TIG KABLEPWHEVEG DOKIUEG.

1. Aropov®oTe To SOVTL Ue £vav EAACTIKO AMOUOVWTHPA.

2. Adalpéote TNV TEPNSOVIOHEVT 0B0OVTiVn e pia OTPOoYYUAR ¢péla Kavn éva KoxAldplo.
Alatnpnote v odovtivn pe apxouevn BAGRN.

3. TomoBetnoTe £va TexvnTtod ToiXwpa (matrix) yupw amnd to d6vTL ot mepimrwon anouciag
TOLXWHATOG TOU dovTIoU.

4. e mepimwon MoAPLIKNG alpoppayiag, eAEyETe TNV alpdoTAc MpoTol epappdOOETE TO
Biodentine™.

5. MMpoetoludaote To Biodentine™ oclpdwva pe Tig mapakdtw urodei&elg (Epappoyn g
kayouAag Biodentine™).

6. TomoBetnote To Biodentine™ aneubeiag mavw otov ekteBelpévo MoAdod anopelyovtag Tov
EYKAWPLOUO GUCOABWY aépa. AlaodaiioTe TV KAAN ePpapPoyT) TOU UAIKOU OTA TOLXMUATA
KaL 0Ta 6pla g KOO Tag. Mnv aokeite UrepBoALKN TiEOT OTO UAIKO.

7. TMpoxwpnote o AUeon N EUUEDN AMOKATAOTAON TNG AdAHaAvTivng, OTwg UTOSEIKVUETAL

N

Mapanave.
8. Ot aoBeveiq Ba mpérel va mapakoAoubouvTtat cUpdwva pe TIG TPEXOUCEG CUOTATELS.
MoA¢oTopn

AEloAoyNnoTe T WTIKOTNTA TOU MOADOU UE TIG KABLEPWHEVEG SOKIUEG. S€ TEEPITTTWON EVTOTIOUOU
KALVIK®V CUMTTTWHATOV KAl CUMTTTWHATOV U avaoTpEWLUNG MoAdITIda, ouvioTaTat n ToAGoTour
o6Tav n apoppayia propei va eAeyxdei oe 5 Aerma.

1. Aropov®oTe To SOVTL He £vav EAAOTIKO AMOUOVWTAPA.

2. AdalpEoTe TNV TEPNSOVIOUEVN 0BOVTIVN UE [ OTPOYYUAN ¢pEla Kavh £va KoxALapLo.
3. MMpoxwpnote otn S1avolEn Tou MoAGLIKoU BAAGUOU Kat TNV eKTIOAGWOT TOAPOU.
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4.

Se mepimrwon NMoAdIKAG algoppayiag, eAEYETE TNV alpdéoTaon nmpotol epapudoeTe TO
Biodentine™. EAv n aipdéotacn dev priopei va emuteuxOel petd anod 5 Aerrd, Ba npémet va
adalpede{ MpOoBETOG LOTOG TIOAPOU (LEPIKN 1 TARPNG TIOAPOTOWY)) BKA TPOG BrHa HEXPL
NV eAeyxopuevn apoppayia.

Mia T\ png otedaviaia MOAPOTOUN Uropei va mpaypaTornonfei oTo eMnedo TWV oMWV TG
PIUIKAG KOINOTNTAG HE SlaKoTm TNG aljoppayiag.
5.

11.
12.

13.

TomoBeTNoTE £va TeXVNTO ToiXwHa (matrix) yUpw amnd To d6VTL oe Mepimwon anouciag
TOLXWHATOG TOU dovTloU.

MpoeTtolpdote 1o Biodentine™ cUpdwva pe TIg Mapakatw unodei&elg (Epappoyn g
kayouAag Biodentine™).

TomoBeTtnoTe To Biodentine™ ameuBeiag oTov MOAGIkS BANANO KAl PpoVTIOTE va EPapHOZEL
KOQAQ OTO EMIMESO TWV TOXWHATWV TNG KOIANOTNTAG KAl 0TA AKPA TNG ArnokaTaoTaong.
Mpoxwpnote otn dlapdpdwon TG ermdpdavelag anokataotaong.

Mepiuévete va ohokAnpwBei n THEN Tou UAIKOU, TIPOTOU TIPOXWPNOETE OTNV adaipeon
TOU TEXVNTOU TOIXWHATOG

. Ta va BEATIOTOMOINOETE TIG UNXAVIKEG LBIOTNTEG TOU UAIKOU Kal va SLEUKOAUVETE TNV

adaipeon Tou TeEXVNTOU TOLXWHATOG, UMOPEITE VA EMAAE(PETE TNV EMPAVELA ATIOKATACTAONG
ue Bepvikt.

EAéyEte Tn oUykAelon.

Méoa og dlaotnpa anod pia eBdopada ewg £&L Unveg amnod v TornoBEon Tou Biodentine™,
TPOETOIUACTE TNV KOIANOTNTA CUUPWVA HE TA KPLTNPLA TIOU CUVIOTMVTAL VLA TO ETUIAEYUEVO
UAIKO amokatdotaong.

Ol aocbeveig Ba mpémel va mapakoAouBoUvTal cUHPwvA HE TIG TPEXOUTEG OUOTACELG.

To evamopévov uAiko Biodentine™ prmopei va Bewpnbei wg uyng texvntn odovTivn Kat va
SdlatnpnBei povipa oTig BabUTEPEG MEPLOXEG TNG KOIAOTNTAG KABKOG Kal TAPAKEIHEVWG TOU
ToAdikoU Baldpou. To Biodentine™ gival cupBatod pe OAEG TIG TEXVIKEG AUEONG 1) EUHEONG
oTedaviaiag anokataoTaong Kat e181KA he 6AOUG Toug TUMOUG TWV CUCTNHATWV OUYKOAANONG.
EMIAIOPOQZH PIZIKQON AIATPHZEQN :

1.
2.

3.

o

20N

0.

ATIOHOVDOTE TO BOVTL P €vav EAACTIKO AMOPOVWOTAHPA.

MpoeTolpdaTe TN PIJIKA KOIAOTNTA e TN BonBela evE0BOVTIKOV EPYAAEiwV Kal evOg
SLAAUHATO UTIOXAWPLOSOUG VATPiou EVAANAE.

STEYVAOOTE TNV KOINOTNTA e KMVOUG XAPTOU Kal IPOXWPNHOTE 0 anoAupavon BorBela eite
ue éva dlaAupa xYAwpeELdivng, eite pe pia mota udpokeidiou Tou aoBeotiou. Mpootatelote
TNV MPOCWPLVY EUdPagn MPAYHATOMOIOVTAG £va USATOOTEYEG KAEIOILO TNG KOINOTNTAG
E TNV TOTIOBETNON TPOCWPLVAG Koviag.

TNV endpevn eniokeyn (KAaTd Kavova HETA anod pia edopdda), e Tn BorBela anopwvwThpa
adalp€oTe TNV MPOOWPLVA EUPPAEN 0TEPAVNG OTO XELPOUPYIKO Tedio. KaBapiote Tnv
KOIAOTNTA [e TN BonBela evEOSOVTIKMV epyaleiwV Kat evOg SIAAUNATOG UTIOXAWPLOBOUG
vatpiou eVAAAGE. STeyv@OTE TNV KOIAOTNTA HE KOVOUG XAPTOU.

MpoeTtolpdote 1o Biodentine™ cUpdwva pe TIg Mapakatw urnodei&elg (Epappoyn g
kayouAagq Biodentine™).

ToroBethoTe To Biodentine otn d1atpnon pe To KATAAANAO epyaheio.

Mieote 10 Biodentine™ pe Tn BorBeta evdg epyaleiou CUPMUKVWONG.

MpoxwpnoTe 0g akTIvoypadia ™G Eudpagng.

AmopakpUveTe TNV Mepiooela Kal £Melta ToMoBeTNOTE MPOoWPLVY Kovia Euppagng.
OAOKANP®OTE TNV eVO0BOVTIKN Bepareia otnv endpevn enokedn olpdwva pe TIG LoXUoUOoEeS
ouoTAoEG.

EMIAIOPOQZH TQN AIATPHZEQN TOY NMOA®IKOY EAA®OYZ :

1.
2.

3.
4.

ATOHOVAOOTE TO BOVTL HE £vVaV EAAOTIKO AMOHOVWTNPA.

MpoxwproTe 0 AMOAUNAVON e anOMAUCT XPNOLUOToLOVTAG éva SldAupa utloxAwptdiou
Tou vatpiou.

Se nepimrwon apoppayiag, eAéyEte Tnv atpdotaon rpotol edpappdoete To BiodentineTM.
STeEYV®OOTE TOV MOAPLKS BAAapO.
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MpoeTtolpdote 1o Biodentine™ cUpdwva pe TIg Mapakatw unodei&elg (Epappoyn g
kayouAag Biodentine™).

TomoBethote To BiodentineTM kat iéote To UAIKO. H Bepaneia Tng Sidtpnong kat g
anokaTAoTaoNg oTepAavng mpayparorotolvTal o€ éva povo Brpa.

MpoxwpnoTe og akTIvoypadia TnG arnokataotaong.

AmopakpUveTte Tnv mepiooela.

Se pia emépevn agloAdynaon, av uridpxouv 6Aa Ta KAVIKa onpddia piag ertuyoug Bepareiag,
UTOPE(TE VA TIPOXWPNOETE TNV HOVIUN EUdPAED.

EMIAIOPOQZH TQON EZQTEPIKQN AIATPHTIKQN AMOPPO®HZEQN :

1.

ATIOHOVOOTE TO BOVTL HE £€VAV EAAOTIKO AMOHOVWTNPA.

2. TpoeTolpdaTe TN PIJIKA KOIAOTNTA e TN BonBela evE0BOVTIKOV EPYAAEiwV Kal evOg
SLAAUHATO UTIOXAWPLOSOUG VATPiou EVAANAE.

3. ZTEYVMOOTE TNV KOIAOTNTA e KOVOUG XAPTOU KAl IPOoXwpHoTe oe anoAlpavon. Mpootatelote
NV MPOCWPLVY EUdPagn MPAYHATOMOIOVTAG £va USATOOTEYEG KAEIOILO TNG KOINOTNTAG
E TNV TOTIOBETNON TPOCWPLVAG Koviag.

4. SV endpevn eniokeyn (Katd kavova HETA anod pia eBdopdda), Le Tn BorBeta amopwvwThpa
adalp€oTe TNV MPOOWPLVA EUPPAEN 0TePAVNG OTO XELPOUPYIKO Tedio. KaBapiote Tnv
KOIAOTNTA [e TN BonBela evEOSoVTIKMV epyaleiwV Kat evOG SIAAUNATOG UTIOXAWPLOBOUG
vatpiou eVAAAGE. STeyv@OTE TNV KOIAOTNTA HE KOVOUG XAPTOU.

5. MMpoetoludote To Biodentine™ ocUppwva pe Tig mapakdtw urodei&elg (Epappoyn g
kayouAagq Biodentine™).

6. TomoBeTthoTe TO BiodentineTM aTnv Meploxn anoppodnong He To KATAAANAo epyaAeio.

7. TMéote 10 Biodentine™ pe tn BoriBela evdg epyaleiou oUPMUKVWONG.

8. lMpoxwpnote oe akTivoypadia g Eudpagng.

9. ATMOUAKPUVETE TNV MEPIOOELA Kal ETELTA TOTIOBETHOTE TIPOCWPLVA Kovia EUdpagng.

10. OAOKANPGOOTE TNV eVE0BOVTIKY| Beparneia aTny endpevn emiokeYn CUNGWVA HE TIG LOXUOUTES
ouoTAoEG.

AKPOPIZIOTENEZH :

1. Aropov®oTe To SOVTL Ue £vav EAACTIKO AMOUOVWTHPA.

2. TMpoeToludaTe TN PLUIKN KOWNOTNTA He TN Bonbela evEodoVTIK®V epyaieiwv Kat evog
SLaAUpATO UTOXAWPLOBOUG vaTpiou eVOANGE,

3. ZTeyvoTe TNV KOIAOTNTA e KMVOUG XAPTOU KAl POXWwPHOTE Oe arnoAupavon. Mpootateliote
NV MPoowpeLVY|) £Udpagn mpaypaTonomvTag £va udatooTeyEg KAE(OIHO TNG KOINOTNTAG
e TNV TOToBETNON TPOoWPLVAG Koviag.

4. SV endpevn eriokeyn (Katd kavova HETA anod pia eBdopdda), Le Tn BorBeta anopwvwThpa
adalpéoTte TV MPoowpLvr) Eudpagn otedpdvng oTo Xelpoupytko medio. Kabapiote v
KOWNOTNTA We TN Bor|Bela evEOBOVTIKMV epyaleiwV Kal VG SIAAUHATOG UTIOXAWPLOBOUG
vatpiou eVaAAGE. STEyVOOTE TNV KOIAOTNTA HE KOVOUG XApTOU.

5. MMpoetoludaote To Biodentine™ oclpdwva pe Tig mapakdtw urodei&elg (Epappoyn g
kayouAag Biodentine™).

6. TomoBethote To BiodentineTM atnv KOIAOTNTA pe TO KATAAANAO epyaleio.

7. Méote To Biodentine™ pe tn BorBela evdg epyaleiou oUPMUKVWONG.

8. MMpoxwpnote oe akTvoypadia g Eudpagng.

9. AMopakpUVETE TNV MePIOOELA KAL £MELTA TOTOOETHOTE TIPOOWPLVH Kovia EuPpagng.

10. OAokANpwoTE TNV evB0S0OVTIKN Beparteia atnv endpevn emiokeyn cUPPWVA HE TIG LOXUOUOES

OUOTAOELG.

AKPOPIZIKH EM®PAZH ZTH XEIPOYPIIKH ENAOAONTIA:

1.

2.

3.

E10¢A\BeTe OTO XELPOUPYIKO TES{O CUHPWVA HE TIG LOXUOUTEG CUOTACELG OTOV TOUEA TNG
XELPOUPYLKAG eVE0OdOVTIag.

Me tn BonBela evdg AKPOU UTIEPNXOU, TPOETOLHACTE Hia KOIANOTNTA BABoug 3 £wg 5 mm
and T akpn g pidag.

AroHovOOTE TNV Meploxn. MpoxwpfoTe oe alpudoTaoT. ETEYVOOTE TNV KOINOTNTA HE KOVOUG
Xaptou .

41



4. MMpoeToludote To Biodentine™ cUpdwva pe Tig mapakdtw urodei&elg (Epappoyn g
kayouAag Biodentine™).
5. TomoBetnote To BiodentineTM otnv KolA6TNTa pe TO KATAAANAo gpyaheio. Migote TO
BiodentineTM oTnv kotA6TNTa He T Bonbela evog epyaleiou CUPMUKVWONG.

6. AmopakpUVeTe TNV Mepiooela, €metta kabapiote v ermudavela g piag.
7. TMpoxwpnoTe oe akTivoypadia Tng anokataotaong.
Mposidomnoifosiq Kai TpodpuAdEsiq KaTa Tn Xpron
EpeBLoTiKO yia Ta paTia
AlaodaAioeTte TN XpHON HE TN XPHON AMOUOVWTAPA MOTE VA ATIOHOVMOETE TNV MEPLOXT|
epyaoiag.
Mia udatoyevig pOAUvVON KaBuoTtepel TV TMEN Tou UALKOU. EMopévwg mpérmet va
arodpelyeTal KABe emady) pe To vepd 1) AANa uypd KATd Tn ¢Aaon g apxIKnG THEN Tou
UALKOU.
Se Mep(rrwon nou MpooB£oeTe ETUMEOV 0TayoVa, MEPIUEVETE TO TEAOG TOU XPOVOU
TMEEWG, TIPLV TIPOXWPNOETE OTNV APETN AMOKATACTAOCN TNG 030VTivng 1 TNV evanoébeon
Tou TexvnToU TolXWHATOG, av e{vat anapaitnTo.
Mpoidv piag xprong: To mapov mpoidv £xet oxedlaoTel yla va xpnotporonbei o €vav povov
acBevr). OladNMOTE £K VEOU XPNOT EVEXEL KIVOUVOUG HOAUVONG.
®UAagn
Na ¢puldooetal oe Beppokpaacia kdtw Twv 25°C Kal va mpooTtateveTal anod Ty uypaoia.
Mapouciaon
+ Kouti rou mepiéxet:

+ 15 KAYouAeg Twv 700 mg

+ 15 mepiékteq povng d6ong Twv 0,20 ml

+ 15 ondtouAeq
ArokA<I10TIKG yIa emayysAparikij odovTiaTpiki xprion

MNpegHasHayeHne

BuoakTuBeH 3amecTuTen Ha AEeHTUHa

Cxcras

|-|an, CbCTaBeH OT TpukKanuues cMnukar, ULMPKOHMEB OKCUA, KanuMes OKCua, Kkanumes KapﬁoHa‘r

n ouBeTuTenu.

BO,QHI/IHT pPa3TBOp € CbCTaBeH OT Kasunes xnopua n rIOI'II/IKap6OKCW'IaT.

CeoiicTBa

Biodentine™ e 610aKTVBEH 3aMECTUTEN Ha AiGHTVHA OT MHoBaLmuTe Ha ,Active Biosilicate Technology ™.

1. Biodentine™ nma MexaH14HM CBONCTBA, HaNoA06ABALLM €CTECTBEHUA AEHTUH U MOXe Aa ro 3aMecTu
KaKTO B KOPOHKaTa, Taka v B KopeHa, 6e3 npeasapuTenHo 06paboTBaHe Ha MUHEPANHATE ThKaHu

2. Biodentine™ cbabpyka BUCOKONPEUMNCTEHN GE3MOHOMEPHI MUHEPASTHU CbCTaBW 1 € BbB BUCOKA
cTeneH 6MONOrMYHO CbBMECTUM.

3. Biodentine™ cbanasa onTMMasnHuTe yCrioB/A 3a NOAAbPXKAHE XXM3HEHOCTTa Ha nynnarta, kaTto
OCUrypABa MHOro 106PO YNTbTHEHWE Ha MOBBPXHOCTTA Ha AEHTMHA. [opaau ToBa HamanABsa pucka
OT NocTonepaTMBHA YYBCTBUTENHOCT U FrapaHTUPa AbNbl XKUBOT Ha Bb3CTaHOBABAHUATA
Npu BUTANTHU 3b6U.

4. BnaropapeHue Ha cBoATa BroakTuBHOCT Biodentine™ cb3pnasa onTumanHaTa cpepa 3a uarpaxaaqe
Ha peaKTUBEH AEHTVH. [JeHTUHOBWTE MOCTOBE CE Cb3AaBaT No-6bP30, NO-NTbTHY Ca B CPaBHEHWE
C 13non3eaHe Ha NoA0GHN CTOMATONOMMYHN MaTepUani 1 NPeAcTaBNABAT HEO6XOAVMO yCNoBYe
3a ONTUMAHO NeYeHne Ha nynnarta.

5. Biodentine™ HamanABa NbpBOHAYaNHOTO BPeMe 3a BTBbpAABaHe A0 12 MUHYTU OT Ha4anoTo
Ha NPUroTBAHE Ha CMECTa, 3a ONTUMASHO U3MON3BaHe B KOpoHaTa.

MNokasaHua

B kopoHkara:
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+ [bnrotpaiiHo Bb3CTAaHOBABAHE Ha AEHTUHA NOJ, KOMMO3UTU WU UHNeR/oHNe

+ BpemeHHO Bb3CTAHOBABAHE Ha AEHTUH-eMai.

+ Bb3cTaHoBABaHe Ha AbNGOKY W/ LUMPOKW KOPOHAPHU KapUO3HY Ne3un (CaHABUY-TEXHUKA).

+ Bb3cTaHoBABaHe Ha LepBUKanHO-paavKyapHu nesum.

Bbpxy nynnaTta:

3a MneyHn 36y (Bb3pacT >2 — 12 roavHM), Hepa3BUTU HAMBTHO MOCTOAHHM 36U (IOHOLIM Ha BB3pacT

>12 — 21 roAvH1) N HaMb/IHO Pa3BUTV MOCTOAHHM 3b6M (Bb3PACTHM Ha > 21 roaunHn)

+ TNynnHo nokpuTHe (AMPEKTHO N MHAVPEKTHO)

+ MynnoTommA 3a AVarHOCTULMPaHU CUMMTOMM Ha 06paTUM MyNNUT 1 Heo6PaTUM MyNKT,

KOraTo KbpBEHETO CE KOHTPONINPA B PAMKUTE Ha 5 MUHYTH.

B kopeHa:

Monpaska Ha KOpeHoBW NepgopaLum.

MonpaBska Ha hypKauvoHHK nepcopaumn.

Monpaska Ha nepcopupalLn BbTPELLHW pe3opbuuu.

Monpaska Ha BbHLUHA pe3opbumaA

Anekcucukauma (361 ¢ OTBOPEHU anekcu).

3Banb/BaHe B kpaA Ha KOPEHOBUA KaHas Npy eHROAOHTCKA XUPYPriA (PeTporpagHo

3anbnBaHe).

MNpoTtusonokasanua

Aneprva KbM HAKOA OT CbCTaBKUTE.

OrpaHuvenus

+ Bb3cTaHoBABaHe Ha ronemm 3arybu Ha 3b6HU ThKaHK, 06EKT Ha CUITHO HanpexXeHue.

+ EcTeTnyHo Bb3cTaHOBABaHe Ha NpeaHN 3bou.

+ JleveHvie Ha 3b6M C HeOBPaATUM NYNMNT, KOraTo KbPBEHETO He Ce KOHTPOnMpa B paMKuUTe Ha

5 MUHYTW.

CtpaHuyHu edheKTu

AnepruyHa peakuusa

WHcTpykumm 3a ynoTpeba (3a BcAKa MHAMKaLUWA)

WHcTpykumm 3a cmecsaHe Ha Biodentine™

1. OTBOpeTe KancynaTa u A nocTaseTe B 6AnaTa CToika 3a Karncynu.

2. OrtpeneTe KOHTeHep 3a efHa [03a TEYHOCT.

3. 3aBbpTeTe Kanaykara, 3a fja A 0TBopuTe. TeYHoCTTa He TpAGBa Aa nonaaa N3BbH KOHTeHepa

3a efiHa fo3a.

M3cuneTe 5 Kanku oT KOHTeHepa 3a eAHa [403a B Kancynata.

5. 3atBopeTe karncynaTta. [locTaBeTe Karcynara B CMECBALLO YCTPOMCTBO KaTo Technomix, SYG-

200, Tac 400 (Lineatac), Silamat, Cap-Mix, Rotomix, Ultramat n ap. cbc ckopocT 4000 — 4200

3aBbPTaHUA B MUHYTa.

CwmecBaiiTe 3a 30 cekyHau.

7. OTBopeTe Kancynarta u npoBepeTe KOHCUCTEHLUMATA Ha MaTepuana.

8. [pu HeobXxoAMMOCT OT NO-rbCTa KOHCUCTEHUMA, OCTaBeTe 3a nepuog, oT 30 cekyHav A0 1 MuHyTa
npeaun aa nposepute 0THOBO. MaHMnynauvoHHOTO Bpeme He TpA6Ba Aa ce npesuwasa. AKO
cnep, TPUTYpaUMA MaTepuanbT € CbC 3bPHUCTA CTPYKTYPa, a He e KpemoobpaseH, fobaseTe
olle efiHa Kanka Te4YHOCT 1 pasbbpkainTe B amanramobbpkaykaTa 3a owe 10 cekyHav. B To3n
cryyaii BpemMeTo 3a CBbp3BaHe MOXe [a Ce YAbKN.

9. Bsemete Biodentine™ ¢ MHCTpPyMeHTa, NpeaocTaBeH C KyTUATA. B 3aBUCUMOCT OT >kenaHoTo
npunoxeHve, MmoxeTe ga pabotute c Biodentine™ ¢ amanramoHocauy, Wwnatyna unv nuctoneT
3a annvumpaHe B kopeHoswuA kaHan (Root Canal Messing Gun).

Bbp30 M3nnakHeTe 1 NoYMCTeTe MHCTPYMEHTUTE 3a Aa OTCTPaHUTE OCTaTbyYHUA MaTepuar.

HEMOCPEACTBEHO Bb3CTAHOBABAHE HA EMAWMNIA:

OueHeTe BUTanMTETa Ha Ny/nnarta ¢ obuyarH1Te TecToBe.

1. W3onupaiite 3v6a ¢ kodepnam.

2. OTcTpaHeTe MHEKTUPaHWA AEHTVH C KPbIb/l UHCTPYMEHT 1/Uin ¢ pbyeH ekckasaTop. OcTaBeTe
adheKTVpaHnA JEeHTVIH.

>

o
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Mpwv nunca Ha cTeHa, aganTupanTe MaTpuvua oKono 3vba.

MoproTeeTe Biodentine™, kakTo e nocouyeHo no-rope (MHCTpyKuumn 3a cmecsaHe Ha Biodentine™)

5. TlocTaeeTe Biodentine™ B kaBuTeTa, Taka Ye 06eMbT HA IMNCBALLMNA AEHTUH Aa Ce 3aMEHUN CbC
cblwumA obem Biodentine™, kaTo nsbareate o6pasyBaHeTo Ha Bb3AYLLHN MexypyeTa. MiapaBHeTe
maTepuana 6e3 npekoMepeH HaTUCK 1 rapaHTupainTe aobpa agantauma KbM CTEHUTE 1 rpaHuumnTe
Ha KaBuTeTa.

6. VsuakaiiTe 00 KpaA Ha BTBbPAABAHETO NPeamn M3BbpLUBaHe Ha MOCTOAHHOTO Bb3CTaHOBABaHe
Ha emaina. Biodentine™ e cbBMECTUM C BCUYKM TEXHVKMN 3a AUPEKTHO Bb3CTAHOBABAHE Ha
KOpOHaTa 1 No-cneumasnHo ¢ BCUYKU BUAOBE aAXe3MBHN CUCTEMU.

OT/NNIOXXEHO Bb3CTAHOBABAHE HA EMAMNA

OueHeTe BUTaNMTETa Ha nynnarta ¢ 0bu4anH1Te TecToBe.

1. Wsonwupaiite 3b6a ¢ Koepaam.

2. OTcTpaHeTe MHEKTUPAHWA [EHTUH C Kpbrb/l UHCTPYMEHT 1/ ¢ pbyeH ekckasaTop. OcTaBeTe
aeKTVpaHnA AEeHTVH.

3. [pu nunca Ha cTeHa, aganTupaiiTe MmaTpula okosno 3bba.

4. MoprotseTe Biodentine™, kakTo e noco4eHo no-rope (VMHCTpykLmm 3a cMecsaHe Ha Biodentine™)

5. MMocraseTe Biodentine™ B kaBuTeTa, KaTo N36ArBaTE 06Pa3yBAHETO HA BBH3AYLIHN MEXypUeTa.

[apaHTupaiiTe 106pO aganTupaHe Ha MaTepuana KbM CTEHUTE U rpaHuumMTe Ha KaBuTeTa. He

npunarainTe U3NNILEH HATUCK BbPXY MaTepuana.

MopenupaiiTe NOBbPXHOCTTa Ha Bb3CTaHOBABAHETO

W3ayuakaiite 0o kpanA Ha BTBbPAABAHETO, NPpean Aa M3saguTe matpuuara

8. 3apaonTyMM3MpaTe MexaHW4HUTE CBOWCTBA Ha MaTepuana u 3a ia yNecHuTe oTCTpaHABaHETO
Ha MaTpuuaTta, MoXe [ia NPUIoXMUTe Nak BbpXy Bb3CTaHOBEHaTa NOBbPXHOCT.

. MNposepeTe oknyauATa.

10. B pamkunTe Ha egHa ceammUA A0 WECT Mecela crep noctaeAHe Ha Biodentine™ npenapupaiite
KaBuTeTa cropes KputepumTe, NpenopbyaHn 3a M3bpaHnA MaTepuan 3a Bb3CTaHOBABAHE.

OctaHanuAaT maTepuan Biodentine™ moxe fa ce cunTa KaTo A06BP M3KYCTBEH AEHTUH 1 fa 6bae

0CTaBEeH 3a NOCTOAHHO B AbNI6OKNTE 30HM Ha KaBUTETa, KakTO 1 B CbCeJHUTE Ha Ny/inHaTa kamepa

30HW. Biodentine™ e CbBMECTUM C BCUYKM AVPEKTHU U UHAVNPEKTHU TEXHWKW 3a Bb3CTaHOBABaHE

Ha KopoHaTa (MHneli/oHnelt), 1 0coBEHO C BCUYKY BUAOBE aAXe3UBHY CUCTEMM.

NYJANHO NOKPUTUE (QAUPEKTHO U UHAUPEKTHO):

OueHeTe BUTanMTETa Ha nynnara ¢ 0bu4anH1Te TeCTOBE.

1. Wsonwupaiite 3b6a ¢ Kohepaam.

2. OtcTpaHeTe MHEKTUPaHWA AeHTVH C KPbIb/l UHCTPYMEHT 1/ ¢ pbyeH ekckasaTop. OctaBeTe

ahekTMpaHna OeHTUH.

H~w

N

3. [pu nunca Ha cTeHa, aganTupaiTe MaTpuLua okosno 3bba.

4. TMpwv Hanuuve Ha KbpBeHe B nynnarta e Heobxoaumo npeau ynotpebata Ha Biodentine™ pa
ce NOCTUrHE XeMocTasa.

5. MpuroTeeTe Biodentine™, kakTo e nocoyeHo no-rope (MHCTpyKLUmy 3a cmecBaHe Ha Biodentine™).

6. MMoctaseTe Biodentine™ anpekTHO BbpXy OTKpUTaTa nynna, kato nsbarsare obpasyBaHeTo

Ha Bb3AyLWHN MexypyeTa. FapaHTupaiTe no6po aganTupaHe Ha MaTepuana KbM CTEHUTE U
rpaHMumMTe Ha KaBuTeTa. He npunarainTe usnuiieH HaTUCK BbPXy MaTepvana.

7. W3BbplueTe He3a6aBHO 1N OT/IOXEHO Bb3CTAHOBABAHE Ha eMaiina, KakTo € MNOCOYEHO No-rope.

8. [MauveHTuTe TpAGBa Aa ce NPOCNeaaT CbracHO akTyasHMTe NPenopbKu.

nynnoToMuA:

OueHeTe BUTanMTeTa Ha nynnata ¢ obuyainHuTe TectoBe. B crniyyain Ha KMUHUYHW NpUsHaum v

CYMMTOMM Ha HeobpaTuM NyNNUT ce NpenopbYBa NyNNOTOMKA, KOrato KbPBEHETO HE MOXe Aa

6be KOHTPONMPaHO B PaMKUTE Ha 5 MUHYTU.

1. W3onupaiite 3v6a ¢ kodepnam.

2. OtcTpaHeTe HMEKTUPAHWA AEHTUH C KPbIb/l UHCTPYMEHT W/UIN C PbYEH EKCKABaTOp.

3. [docTurHeTte nynnHaTta kamepa v usyucteTe nynnata.

4. TMpw Hanu4ne Ha KbpBEHE B Nynnarta e HeobxoauMmo npeamn ynotpebata Ha Biodentine™ pa ce
NoCTUrHe XxemocTasa. AKO criefi 5 MUHYTU HE MOXeE [Aa Ce MOCTUrHE XemocTasa, ocTaHanara

44



nynnHa TbKaH TpﬂéBa Aa ce oTCTpaHn (‘-laCTI/I‘-lHa WNu NbaHa I'IyJ'II'IOTOMI/IF!) NOCTBMNKOBO, A0KAaTO
He Ce NOCTUrHe KOHTPO Han KbpBEeHeTO.

Mo>xe pa ce N3BBPLIN MbJTHA KOPOHAsIHa Ny/inoToOMUA 10 HUBOTO Ha OpVI(bI/ILLI/IyMI/ITe Ha KopeHoBUTe
KaHasin npu CNpAHO KbpBEHe.

5.
6.
7.

8.

10.
11.
12.

13.

Mpwv nunca Ha cTeHa, aganTupanTe MaTpuvua okono 3vba.

MpurotseTe Biodentine™, kakTo e noco4eHo no-rope (MHCTpykLmn 3a cmecBaHe Ha Biodentine™).
MocTaseTe Biodentine™ aupekTHO B NynnHaTa kamepa u ocurypeTe [o6po aganTtMpaHe Kbm
CcTeHuTe 1 prboBeTe Ha KaBUTeTa

MopenupaiiTe NOBBLPXHOCTTA HA Bb3CTAHOBABAHETO.

M3auakaiiTe BpemeTo 3a BTBbpAABaHE Ha MaTepuana aa nareye, npeam aa npemaxHete matpuuara.
3a fa onTummanparte MexaHM4YHMUTE CBOCTBA Ha MaTepuana v 3a fa yieCHUTe OTCTPaHABaHeTo
Ha MaTpuuara, MoXe Ja NMpUIoXMTe Nak BbpXy Bb3CTaHOBEHaTa NMOBbPXHOCT.

MpoBepeTe oknysuATa.

B pamkuTe Ha egHa cegMmLa o LWeCT MeceLia cnef, noctasAHe Ha Biodentine ™ npenapuvpaiite
KaBuTeTa Crope/ KpUTepunTe, NpenopbyaHn 3a n3bpaHna matepran 3a Bb3CTaHOBABAHE.
MauvieHTuTe TpAGBa Aa ce NPOCNeAAT CbrNIaCHO aKkTyasHUTe NPenopbKu.

OctaHanuAt maTtepuan Biodentine™ moxe ga ce cumta kato fo6bP M3KYCTBEH AEHTUH 1 Aa 6bae
OCTaBEH 3a NMOCTOAHHO B AbIIOOKVTE 30HW Ha KaBUTETa, KaKTO 1 B CbCeJHWTE Ha NyNnHaTa kamepa
30HW. Biodentine™ e cbBMECTVM C BCUYKMN AUPEKTHN NN MHAVPEKTHU TEXHVKM 33 Bb3CTaHOBABAHE
Ha KOPOHKM, KaKTO 1 KOHKPETHO C BCUYKW TUMOBE aaXe3nBHU CUCTEMU.

I10I1PABKA HA KOPEHOBU NEP®OPALIUN:

2.

3.

20N O

0.

W3onupaiite 3uba ¢ kodepaam.

WHCTpyMeHTUpaiiTe KOPEHOBWA KaHas B CbOTBETHATa NOCNeA0BaTENHOCT, KaTo N3nonasare
NOAXOAALLM EHAOAOHTCKN UHCTPYMEHTYU U Pa3TBOP Ha HATPUEB XWMOXJSIOPWT.

MopacylieTe KaHana ¢ xapTUeH WUMTOBE 1 N3MO3BaTe Pa3TBOP Ha XNTOPOXEKCUAVH N
KanuueBo-xmapoKcuaHa nacTa 3a Ae3vHheKkUumA Mex/ay nocelleHnATa. 3aneyateTe 3ApaBo
KaBuTeTa 3a AOCTBIN C BPEMEHEH LMMEHT, 3a Aa 3alMTUTE BPEMEHHUA MbIHEX.

Mpu cnepBalioTo noceleHne (06MKHOBEHO Criefl OKOMO ceaMuLia) NocTaseTe Koepaam 1
npeMaxHeTe BPEMEHHOTO Bb3CTaHOBABAHE Ha KOpOHKaTa. MouncTeTe kaHana B cboTBeTHaTa
nocnefoBaTeNHOCT, KaTo U3MoN3BaTe Pa3TBOP Ha HATPVEB XMMOXIOPUT U NOAXOAALLM EHAOAOHTCKM
VHCTPYMeHTH. MoAcyLeTe KaHana ¢ XapTUeHu Wy Tose.

MpuroTseTe Biodentine™, kakTo e nocoueHo no-rope (MHCTpyKLmy 3a cMecBaHe Ha Biodentine™).
HaHneceTe Biodentine™ Bbpxy MACTOTO Ha NepdopaLmA, N3NoN3Baniky NOAXOAALL UHCTPYMEHT.
KoHpeHaupaiiTe Biodentine™ ¢ nnbrep.

HanpaseTe peHTreHoBa CHUMKa, 3a fja NPOBEpUTE lan MaTepuabT € NPaBUHO Pa3noNoXeH.
OTcTpaHeTe M3NUWHKA MaTepuasn u nocTaBeTe BpeMeHHa 06Typauma.

3aBbplueTe IeYeHNETO Ha KOPEHOBIA KaHan NPy CNeABaLLOTO NOCeLIeHe Criopes akTyanHuTe
npenopbKu.

MOMNPABKA HA ®YPKALMOHHU MNEP®OPALIUA:

1.
2.
3.

oo

© N

W3onupaiite 3bba ¢ kodepaam.

MouncTteTe KaBUTETa C Pa3TBOP HA HATPWUEB XMMOXNOPWUT, 3a Aa Ae3vnHdpekumpaTe obnacTTra.
Mpv Hann4me Ha KbpBeHe e HeobxoanMO Npean HaHacAHeTo Ha Biodentine™ pa ce nocTturHe
xemocTasa.

MoacyweTe nynnHaTta kamepa.

MpuroTeeTe Biodentine™, kakTo e nocoyeHo no-rope (MHCTpyKLUmMy 3a cmecBaHe Ha Biodentine™).
HaneceTe Biodentine™ v koHaeH3upaiiTe. MNMonpaskaTta Ha nepgopaumnaTa u Bb3CTaHOBABAHETO
Ha KOpoHKaTa Cce U3Nb/IHABAT B e[iHa CTbKa.

HanpaBeTe peHTreHoBa CHUMKA, 3a fja NPOBEepUTE Aann MaTePUaTLT € NPaBUITHO PA3MOOXEH.
OTcTpaHeTe U3NUWHUA MaTepuan.

|_|plll cnepfpaulo noceleHre n npu Hann4me Ha BCUYKU KNMHNUYHW NpU3Haum 3a yCnewHo fnedexHue,
MOXe fga ce 06MUMCNN Bb3MOXHOCTTA 32 NOCTOAHHO Bb3CTaHOBABAHE.

MONPABKA HA MEP®OPUPALLU BLTPELIHU PE3OPBLIUN:

1.

W3onupaite 3u6a ¢ kodhepaam.
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20N O

0.

WHCTpyMeHTVpaiiTe KOPEHOBMA KaHan B CbOTBETHATa NOC/eA0BaTENIHOCT, KaTo U3non3sate
NMOAXOAALM eHAOAOHTCKM UHCTPYMEHTM U Pa3TBOP Ha HATPUEB XWUMOX/IOPUT.

MopyweTe kaHana ¢ xapTUeHn WG TOBE 1 N3MNON3BaiTe KanuMeBo-XMAPOKCAHA nacTa 3a
ne3nHekumA Mexay nocelleHvATa. 3aneyareTe 34paBo KaBUTETa 3a AOCTBI C BPEMEHeH
LIMMEHT, 3a Aa 3alLyTUTE BPEeMEHHWA MbIIHEX.

Mpu cnegpauioTo noceuleHne (06MKHOBEHO Ced OKONO ceamumua) nocTaeseTe kodepaam u
rpemaxHeTe BPeMEeHHOTO Bb3CTaHOBABAHE Ha KOPOHKarTa. MoyncTeTe kaHana B CboTBETHATa
noc/iefoBaTesNHOCT, KaTo U3MoN3BaTe Pa3TBOP HA HATPUEB XUMOXMOPUT U MOAXOAALLYM €HIOLOHTCKM
VHCTpYMeHTW. MoacylueTe KaHana ¢ XxapTueHu Wy ToBse.

MpuroteeTe Biodentine™, kakTo e noco4eHo no-rope (MHCTpykLUmn 3a cmecBaHe Ha Biodentine™).
HaHeceTe Biodentine™ okono pe3opbTnBHMA AedeKT, M3Non3saviku NoaxoaALY, MHCTPYMEHT.
KonpeHnaunpaiite Biodentine™ ¢ nnbrep.

HanpaBeTe peHTreHoBa CH1MKA, 3a [ja NpoBepuTe Janv MaTepuantsT e MPaBUTHO Pa3MOOXEH.
OTcTpaHeTe U3MULLHMA MaTepyas 1 NocTaBeTe BpeMeHHa o6Typauma.

3aBbplueTe Ne4eHNeTo Ha KOPEHOBUA KaHas Npy CeaBalloTo NoceLleHre Crnopes akTyanHnTe
NPEnopBbKY.

AI'IEKCWDI/IKALI,MH

2.

3.

20N O

0.

W3onupaiite 3uba ¢ kodepaam.

VHCTpyMeHTUpaiiTe KOPEHOBWA KaHas B CbOTBETHATa NOCNeA0BATENHOCT, KaTo n3nonasare
NOAXOAALLM EHAOAOHTCKN UHCTPYMEHTY U Pa3TBOP Ha HATPUEB XWMOXJIOPWT.

MopyweTe KaHana ¢ xapTUeHu LWMGTOBE 1 N3N0N3BaNTe KanuMeBo-XMapoKCcMaHa nacta 3a
ne3nHdekumA Mexay nocelleHuATa. 3aneyartete 34paBo KaBUTETa 3a [AOCTbIN C BPEMEHEH
LMMEHT, 3a [1a 3alUMTUTE BPEMEHHNA Mb/IHEX.

Mpwv cnepBauloTo nocetleHve (06MKHOBEHO Cried OKOMO CceaMuLIa) nocTaBeTe Kodepaam v
npemMaxHeTe BPEMEHHOTO Bb3CTaHOBABAHE Ha KOpoHKaTa. MouncTeTe kaHana B cboTBeTHaTa
nocnefoBaTeNHOCT, KaTo U3MoN3BaTe Pa3TBOP Ha HATPVEB XMMOXIOPUT U NOAXOAALLM EHAOAOHTCKM
VHCTPYMeHT. MoAcyLeTe KaHana ¢ XapTUeHu Wy Tose.

MpuroTseTe Biodentine™, kakTo e nocoueHo no-rope (MHCTpyKLmy 3a cMecBaHe Ha Biodentine™).
HaHeceTe Biodentine™ B KOpeHOBUA KaHas, N3Mon3Baikn NOAXOAALL UHCTPYMEHT.
KoHpeHaupaiiTe Biodentine™ ¢ nnbrep.

HanpaBeTe peHTreHoBa CHUMKA, 3@ fja NpOBEepUTe Aann MaTepUanbLT e NPaBUITHO PA3MONOXKEH.
OTCcTpaHeTe M3NUWHKA MaTepuasn U nocTaBeTe BpeMeHHa 06Typauma.

3aBbplueTe Ie4eHNETO Ha KOPEHOBVIA KaHan Npu cneaBalloTo NoceLleHne Criopea akTyanHuTe
npenopbKu.

3ANMBJIBAHE B KPAA HA KOPEHOBWUA KAHAJ NMPU EHOOAOHTCKA XUPYPIUA:

1.
2.

4,
5,

6.
7.
n

[locTurHeTe onepaTBHOTO MACTO, CNIEABANKUN aKTyaslHUTe NPENOPbKY B EHAOAOHTCKATa XMPYPrua.
V3nonsBariku cneuvaneH ynTpassByKoB BpbX, NpenapupanTte kaBuTeT B KpaA Ha KopeHa ¢ 3
[0 5 mm abn6o4nHa B anukanHarta 4acT Ha KOPEeHOBUA KaHar.

W3onupaiite noneto. MocTurHeTe xemocTtasa. MNoacyLieTe KaBUTeTa C XapTUeHN WM ToBe.
MpuroTeeTe Biodentine™, kakTo e nocoyeHo no-rope (MHCTpyKLUmMy 3a cmecBaHe Ha Biodentine™).
HaHeceTe Biodentine™ B kaBUTETa, N3NON3BaNKM NOAXOAALL MHCTPYMEHT. KoHaeH3unpaiiTe
Biodentine™ ¢ manbk nabrep.

OTcTpaHeTe U3NULWHUA MaTepyan U U34ncTeTe NOBbPXHOCTTA Ha KOpeHa.

HanpaBeTe peHTreHoBa CHUMKA, 3a fja NPOBEepUTe Aanin MaTepUaTbLT € NPaBUITHO PA3MOOXKEH.

peaynpexaneHua U npeanasHu MepkKu npu ynOTpeGa

+ [pasHely 3a ounte

VBepeTe ce, ye KohepaambT e MoCTaBeH NPaBuHO, Taka Ye Aa N30/Mpa HambHO

onepaTuBHOTO none.

KoHTamuHupaHe ¢ Boga 3abasA BTBbpAABAHETO Ha MaTepuana. MNpenoTepaTeTe nsnaraHeTo

Ha BOAA U TEYHOCTU NO BPEMe Ha HayanHaTta cba3a Ha BTBbpAABaHe.

B cnyyain ye nobasuTe oLle efHa Kanka TeYHOCT, n3vakanTe Aa U3MnHe BpeMeTo 3a

BTBbpAABaHe, npean na npucTbnmTe KbM TpaVIHO Bb3CTAHOBABAHE Ha emalina unv ceansaHe
Ha maTpuuara, ako e Heob6xoaMmo.
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+ TMpoayKT 3a eaHoKpaTHa ynoTpeba: To3W NPoAyKT e NpefHasHadeH Aa 6bae usnonseaH 3a
eAVH nauneHT. ﬂOBTOpHaTa yn0Tp96a 6u cb3pana PUCK OT KOHTaMnHauunA.
ChbxpaHeHune
[a He ce cbxpaHaBa Npu Temnepatypu Hag 25°C 1 aa ce npeanasea oT Bnara.
OnakoBka
« KyTuATta cbabpxa:
« 15 kancynu ot no 700 mg
+ 15 KOHTeliHepa ¢ eAUHUYHU 003K oT no 0,20 ml
« 15 wnatynu.
Canmo 3a npoghecuoHasiHa CTOMaTosiorn4Ha ynorpeba.

Uréené pouziti

Biologicky aktivni nahrada dentinu

Slozeni

Prasek je slozen z kiemicitanu trojvapenatého, oxidu zirkonicitého, oxidu vapenatého, uhli¢itanu

vapenatého a barviv.

Vodny roztok je slozen z chloridu vapenatého a polykarboxylatu.

Vlastnosti

Biodentine™ je biologicky aktivni nahrada dentinu vytvorena inovaci technologie ,Active Biosilicate

Technology ™*.

1. Biodentine™ méa mechanické vlastnosti podobné zdravému dentinu a mize ho nahradit jak
v korunce, tak i v kofeni, aniz by byly nutna jakékoliv pfedbézna Gprava minerélnich tkani

2. Biodentine™ obsahuje mineralni slozky o vysoké Cistoté bez obsahu monomert a je vysoce
biokompatibilni.

3. Biodentine™ vytvafi optimalni podminky pro zachovani vitality pulpy, protoZe zajistuje velmi
tésny uzavér povrchu dentinu. Tim snizuje riziko citlivosti po zakroku a zajistuje dlouhou
zivotnost vyplni v Zivych zubech.

4. Biodentine™, ktery je biologicky aktivni, vytvari optimalni prostfedi k tvorbé reaktivniho dentinu.
Dentinové mustky se vytvareji rychleji a jsou silnéjsi nez u podobnych dentalnich materialt, coz
predstavuje nezbytnou podminku pro optimalni hojeni pulpy.

5. Biodentine™ nabizi zkraceni doby pocatku tuhnuti na 12 minut od zac¢atku miseni pro optimalni
pouziti v korunce.

Indikace

V korunce:

+ Trvala oprava dentinu pod kompozity nebo inlejem ¢i onlejem

+ Doc¢asna oprava dentinu-skloviny.

+ Oprava hlubokych, pfipadné velkych korunkovych kazu (sendviova technika).

+ Oprava kofenovych |ézi na kréku.

Na dfeni:

Pro mléény chrup (ve véku >2-12 let), chrup s neukonéenym vyvojem (v dospivajicim véku >12-21

let) a trvaly chrup (dospéli ve véku >21 let)

+ Prekryti dfené (pfimé a nepfimé)

+ Pulpotomie pro diagnostikované symptomy reverzibilni pulpitidy a ireverzibilni pulpitidy, kdyz Ize

zajistit kontrolu krvaceni béhem 5 minut.

V kofenu:

Oprava kofenovych perforaci.

Oprava rozvétvenych perforaci.

Oprava perforujicich vnitfnich resorpci.

Oprava vnéjsi resorpce

Apexifikace (zuby s otevienym apexem).

VypInéni konce kofene pii endodontickém chirurgickém vykonu (retrogradni vyplri).
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Kontraindikace

Alergie na nékterou slozku pfipravku.

Omezeni

+ Oprava velké ztraty zubni hmoty vystavené velkému naméahani.

- Esteticka oprava prednich zubd.

« Osetreni ireverzibilni pulpitidy, kdyZ neni mozné zajistit kontrolu krvaceni béhem 5 minut.
Boéni ucinky

Alergicka reakce

Navod k pouziti (pro kazdou indikaci

Navod pro michani Biodentine™

1. Oteviete tobolku a umistéte ji na bily drzak tobolky.

2. 0Oddélte nadobku na jednu davku tekutiny.

3. Cepickou zatodte, aby se oteviela. Davejte pozor, aby se nedostala ani kapka tekutiny mimo

nadobku na jednu davku.

Nalijte do tobolky 5 kapek z nadobky na jednu davku.

Zavrete tobolku. Umistéte tobolku do michaciho pfistroje jako napf. Technomix, SYG-200, Tac

400 (Lineatac), zklamat, Cap-Mix, Rotomix, Ultramac apod. a michejte pfi rychlosti 4000-4200

otacek/min.

Michejte 30 vtefin.

Otevrete tobolku a zkontrolujte konzistenci materialu.

Davate-li prednost hustsi konzistenci, pockejte 30 vtefin az 1 minutu pfed dalsi kontrolou. Neprodliuzujte

dobu ¢ginnosti. Pokud je material po rozmélnéni zrnity a ne krémovity, pfidejte jesté jednu kapku

tekutiny a promichejte na tfepacce po dobu 10 vtefin. V tomto pfipadé mlze byt doba tuhnuti del$i.

9. Seberte Biodentine™ pomoci nastroje dodaného v krabi¢ce. Podle pozadované aplikace miizete
zpracovat Biodentine™ s amalgamovym nosi¢em, 8patli nebo vyplriovaci pistoli.

Rychle oplachnéte a ocistéte nastroje, aby se vSechen zbyly material odstranil.

OKAMZITA NAHRADA SKLOVINY:

Pomoci obvyklych testti posudte vitalitu pulpy.

1. Izolujte zub gumovou matrici.

2. Odstrarite infikovany dentin pomoci kulaté vrtacky, pfipadné ruénim exkavatorem. Postizeny

dentin ponechte.

3. Upravte ltizko kolem zubu, pokud chybi sténa.

4. Pripravte Biodentine™ vysSe popsanym zptsobem (navod k miseni materialu Biodentine™)

5. Aplikujte Biodentine™ do kavity tak, aby byl objem chybéjiciho dentinu nahrazen stejnym objemem
materialu Biodentine™ a nedoslo k zachyceni vzduchovych bublin. Material uhlad'te bez zbyte&ného
tlaku a zajistéte jeho dobré piizptisobeni sténam a okrajtim kavity.

6. Pred provedenim trvalé nahrady skloviny vyckejte do konce doby tuhnuti. Biodentine™ je kompatibilni
se véemi pfimymi technikami korunkovych vyplni a zejména se vS§emi typy bondovacich systéma.

POZDEJSi NAHRADA SKLOVINY

Pomoci obvyklych testt posudte vitalitu pulpy.

1. Izolujte zub gumovou matrici.

2. Odstrarite infikovany dentin pomoci kulaté vrtacky, pfipadné ruénim exkavatorem. Postizeny

dentin ponechte.

3. Upravte ltizko kolem zubu, pokud chybi sténa.

4. Pripravte Biodentine™ vys$e popsanym zptisobem (navod k miseni materialu Biodentine™)

5. Aplikujte Biodentine™ do kavity tak, aby nedoslo k zachyceni vzduchovych bublin. Zajistéte

dobré prizptisobeni materialu sténam a okrajim kavity. Na material nevyvijejte zbytec¢ny tlak.

Vymodelujte povrch vypiné

Matrici odstrarite az po uplynuti doby tuhnuti

Pro optimalizaci mechanickych vlastnosti materialu a snazsi odstranéni matrice Ize na povrch

vyplné aplikovat lak.

9. Zkontrolujte okluzi.

4.
5.

© N

® N o
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10. V rozmezi jednoho tydne az Sesti mésict po aplikaci materialu Biodentine™ preparujte kavitu
podle kritérii doporu¢enych pro zvoleny vyplriovy material.

Zbyly material Biodentine™ Ize povazovat za zdravy umély dentin a Ize ho trvale ponechat v hlubokych

oblastech dutiny a v oblastech pfilehlych k dferiové komore. Biodentine™ je kompatibilni se véemi pfimymi

i nepfimymi technikami korunkovych vyplni (inlay/onlay) a zejména se vS§emi typy bondovacich systémd.

PREKRYTi DRENE (PRIME A NEPRIME):

Pomoci obvyklych testli posudte vitalitu pulpy.

1. Izolujte zub gumovou matrici.

2. Odstrarite infikovany dentin pomoci kulaté vrtacky, pfipadné ruénim exkavatorem. Postizeny

dentin ponechte.

Upravte llizko kolem zubu, pokud chybi sténa.

Pokud dren krvaci, musite dosahnout jejiho zastaveni pred aplikaci Biodentine™.

Pripravte Biodentine™ jak je uvedeno vy$e (Navod pro michani Biodentine™).

Aplikujte Biodentine™ pfimo na obnazenou pulpu tak, aby nedoslo k zachyceni vzduchovych

bublin. Zajistéte dobré pfizptisobeni materialu sténam a okrajim kavity. Na material nevyvijejte

zbyteény tlak.

7. Okamzitou nebo pozdéjsi nahradu skloviny provedte vy$e popsanym zptisobem.

8. Pacienti by méli byt sledovani podle sou¢asnych doporuéeni.

PULPOTOMIE:

Pomoci obvyklych testt posudte vitalitu pulpy. V pfipadé klinickych pfiznakd a piznaki ireverzibilni

pulpitidy se doporucuje pulpotomie, pokud Ize zajistit kontrolu krvaceni béhem 5 minut.

1. Izolujte zub gumovou matrici.

2. Odstrarite infikovany dentin pomoci kulaté vrtacky, pfipadné ruénim exkavatorem.

3. Ziskejte pristup k dferiové komore a vycistéte drer.

4. Pokud dren krvaci, musite dosahnout jejiho zastaveni pred aplikaci Biodentine™. Pokud nelze
dosahnout hemostazy po 5 minutach, méla by se postupné odebirat dalsi tkan pulpy (Caste¢na
nebo Uplna pulpotomie) az do fizeného krvaceni.

Uplna koronalni pulpotomie mize byt provadéna na Groveri otvort kofenového kanalku pfi zastaveném

krvaceni.

5. Upravte llizko kolem zubu, pokud chybi sténa.

6. Pripravte Biodentine™ jak je uvedeno vyse (Navod pro michani Biodentine™).

7. Vlozte Biodentine™ pfimo na postizenou deri a zajistéte dobrou adaptaci ke sténam a okrajtim dutiny

8. Vymodelujte povrch opravovaného mista.

9

1
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. Pred odstranénim IGzka pockejte na konec doby potfebné na ztvrdnuti materialu.
0. Pro optimalizaci mechanickych vlastnosti materialu a snazsi odstranéni matrice Ize na povrch
vypIné aplikovat lak.

11. Zkontrolujte okluzi.

12. V rozmezi jednoho tydne az Sesti mésict po aplikaci materialu Biodentine™ preparuijte kavitu
podle kritérii doporucenych pro zvoleny vyplriovy material.

13. Pacienti by méli byt sledovani podle sou¢asnych doporuceni.

Zbyly material Biodentine™ Ize povazovat za zdravy umély dentin a Ize ho trvale ponechat v hlubokych

oblastech dutiny a v oblastech pfilehlych k dieriové komofre. Biodentine™ je kompatibilni se véemi

primymi nebo nepfimymi technikami opravy korunky a zejména se v§emi typy vazebnych systém.

OPRAVA KORENOVYCH PERFORACI:

1. Izolujte zub gumovou matrici.

2. Pripravte kofenovy kanalek stfidavé pomoci vhodnych endodontickych nastrojt a roztoku chlornanu
sodného.

3. Vycistéte kanalek papirovymi klinky a k dezinfekci mezi navstévami pouzijte roztoku chlorhexidinu
nebo pastu s hydroxidem vapenatym. Pevné uzavrete pfistupovou dutinu do¢asnym cementem,
aby se ochranila do¢asna vyplr.

4. PridalSi navstéve (obvykle za tyden) zalozte gumovou pfepazku a odstrarite docasny material na
opravu korunky. Ocistéte kanalek stfidave roztokem chlornanu sodného a vhodnymi endodontickymi
nastroji. Vysuste kanalek papirovymi cepy.
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Pripravte Biodentine™ jak je uvedeno vySe (Navod pro michani Biodentine™).
Pomoci vhodného néstroje rozptylte Biodentine™ pfes perforacni misto.
Nastrojem na uzavirani zahustéte Biodentine™.

Provedte RTG snimek ke kontrole, zda je material umistény spravné.
Odstrarite nadbyte¢ny materiél a viozte do¢asnou vyplri.

10 Pri dal$i navstévé dokoncete lécbu kofenového kanalku podle platnych doporuéeni.
OPRAVA ROZVETVENYCH PERFORACI:

1.

©COND>OA~ON

Izolujte zub gumovou matrici.

Proplachnéte dutinu roztokem chlornanu sodného k dezinfekci oblasti.

Pokud se objevi krvaceni, musite dosahnout jeho zastaveni pfed aplikaci Biodentine™.
Vycistéte dreriovou komoru.

Pripravte Biodentine™ jak je uvedeno vy$e (Navod pro michani Biodentine™).

Vlozte a zahustéte Biodentine™. Oprava perforace a korunky se provedou pfi jednom sezeni.
Provedte RTG snimek ke kontrole, zda je material umistény spravné.

Odstrarite nadbytecny material.

Pri dal$i navstéve, pokud jsou pfitomny vSechny klinické priznaky Uspésné lécby, mlizete zvazit
trvalou opravu.

OPRAVA PERFORUJICICH VNITRNICH RESORPCi:

1.

2.

3.

©ONO>O

1zolujte zub gumovou matrici.

Pfipravte kofenovy kanalek stfidavé pomoci vhodnych endodontickych nastrojt a roztoku chlornanu
sodného.

Vycistéte kanalek papirovymi klinky a k dezinfekci mezi navétévami pouzijte pastu s hydroxidem
vapenatym. Pevné uzaviete pfistupovou dutinu do¢asnym cementem, aby se ochranila doasna vyplri.
Pri dal$i navstéve (obvykle za tyden) zaloZte gumovou pfepazku a odstrarite do¢asny material na
opravu korunky. OCistéte kanalek stfidavé roztokem chlornanu sodného a vhodnymi endodontickymi
nastroji. Vysuste kanalek papirovymi ¢epy.

Pripravte Biodentine™ jak je uvedeno vy$e (Navod pro michani Biodentine™).

Pomoci vhodného néstroje rozptylte Biodentine™ pres resorpéni defekt.

Nastrojem na uzavirani zahustéte Biodentine™.

Provedte RTG snimek ke kontrole, zda je material umistény spravné.

Odstrarite nadbyte¢ny material a viozte do¢asnou vyplri.

10 Pi dal$i navstévé dokoncete léEbu kofenového kanalku podle platnych doporuéeni.
FIXACE HROTU:

1.

2.

3.

© N O

1zolujte zub gumovou matrici.

Pfipravte kofenovy kanalek stfidavé pomoci vhodnych endodontickych nastrojt a roztoku chlornanu
sodného.

Vycistéte kanalek papirovymi klinky a k dezinfekci mezi navstévami pouzijte pastu s hydroxidem
vapenatym. Pevné uzaviete pfistupovou dutinu do¢asnym cementem, aby se ochranila doasna vyplri.
Pri dalSi navstévé (obvykle za tyden) zalozte gumovou pfepazku a odstrarite docasny material na
opravu korunky. Ocistéte kanalek stfidavé roztokem chlornanu sodného a vhodnymi endodontickymi
nastroji. Vysuste kanalek papirovymi cepy.

Pripravte Biodentine™ jak je uvedeno vyse (Navod pro michani Biodentine™).

Pomoci vhodného néstroje rozptylte Biodentine™ v kofenovém kanalku.

Nastrojem na uzavirani zahustéte Biodentine™.

Provedte RTG snimek ke kontrole, zda je material umistény spravné.

Odstrarite nadbytecny materiél a viozte do¢asnou vyplri.

10. Pfi dal$i navstévé dokoncete 1éEbu kofenového kanélku podle platnych doporuceni.

VYPLNENi KONCE KORENE PRI ENDODONTICKEM CHIRURGICKEM VYKONU
(RETROGRADNi VYPLN):

1.
2.

Ziskejte pfistup na operaéni misto doporu¢ovanym postupem v endodontické chirurgii.
Pomoci zvlastniho ultrazvukového hrotu pfipravte dutinu na konci kofene hlubokou 3-5 mm
v apikalni ¢asti korenového kanalku.
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Izolujte oblast. Zastavte krvaceni. Vycistéte dutinu papirovymi klinky.
Pripravte Biodentine™ jak je uvedeno vySe (Navod pro michani Biodentine™).
5. Pomoci vhodného nastroje rozptylte Biodentine™ v dutiné. Malym nastrojem na uzavirani zahustéte
Biodentine™.
6. Odstrarite nadbyte¢ny material a vycistéte povrch kofene.
7. Provedte RTG snimek ke kontrole, zda je material umistény spravné.
Varovani a preventivni opatreni tykajici se pouzivani
- Pripravek je drazdivy pro o€i
+ Ovéfte spravné umisténi kofrdamu, aby se dokonale izolovala oblast €innosti.
+ Kontaminace vodou zpomaluje vkladani materialu. Béhem Gvodni faze vkladani materialu
zabrarite styku s vodou a tekutinami.
+ V pfipadé pfidani jesté jedné kapky navic pockejte, nez uplyne doba tuhnuti pfed tim, nez
pristoupite k obnovovani skloviny nebo v pfipadé potfeby k odstranéni formy.
« Pripravek na jednorazové pouZziti: této pfipravek je vyroben k pouziti pro jednoho pacienta. Jeho
opakované pouziti miize vést k riziku kontaminace.
Skladovani
Neskladovat pfi teplotach nad 25 °C, chranit pred vihkosti.
Baleni
+ Baleni obsahuje:
+ 15 tobolek po 700 mg
+ 15 nadobek na jednu davku po 0,20 ml
« 15 Spachtli.
Jen odborné zubni pouZiti.

Tilsigtet brug

Bioaktiv dentinerstatning

Sammensztning

Pulver bestaende af tricalcium silikat, zirconiumoxid, calciumoxid, calciumkarbonat og farvestoffer.

Vandig oplesning bestaende af calciumklorid og polykarboxylat

Egenskaber

Biodentine™ er en innovativ, bioaktiv dentinerstatning baseret pa «Active Biosilicate Technology ™ ».

1. Biodentine™ har mekaniske egenskaber, der svarer til sund dentin. Produktet kan erstatte dentin
bade i krone og rod. Der behoves ingen forbehandling af tanden

2. Biodentine™ indeholder rene, monomerfrie, mineralske bestanddele og er yderst biokompatible.

3. Biodentine™ skaber optimale betingelser for bevarelse af pulpas vitalitet og binder taet til
dentinoverfladen. Biodentine™ reducerer derfor risikoen for postoperativ sensitivitet og sikrer
en lang levetid for restaureringer i vitale taender.

4. Biodentine™ skaber et optimalt miljo til at danne reaktionsdentin, da det er bioaktivt. Dentinbroerne
dannes hurtigere og er tykkere end ved tilsvarende dentalmaterialer og skaber optimale betingelser
for pulpa-heling.

5. Biodentine™ har en afbindingstid, der er reduceret til 12 minutter fra start af mix til optimal anvendelse.

Indikationer

| kronen:

+ Permanent dentinerstatning under kompositter og/eller inlay/onlay.

+ Temporzer dentin/emaljeerstatning.

+ Dentinerstatning ved dybe og/eller store, koronale karieslaesioner (sandwich-teknik).

+ Dentinerstatning ved cervikale, radikuleere laesioner.

| pulpa:

Pa meelketeender (alder >2-12 &r), ikke fuldt udviklede permanente teender (unge i alderen >12-21

ar) og udviklede permanente taender (voksne i alderen > 21 ar)

+ Pulpa overkapning (direkte og indirekte)

H~w
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+ Pulpotomi til diagnosticerede symptomer pa reversibel og irreversibel pulpitis, hvor bledningen er
under kontrol inden for 5 minutter.

| roden:

+ Reparation af rodperforationer.

+ Reparation af furkationsperforationer.

+ Reparation af intern resorption.

+ Reparation af ekstern resorption

« Apexfiksation (teender med &bent apex).

+ Retrograd rodfyldning.

Kontraindikationer

Allergi over for ingredienserne.

Begraensninger

Rekonstruktion ved stort tab af tandsubstans udsat for hoje belastninger.

[Estetisk rekonstruktion af forteender.

Behandling af taender med irreversibel pulpitis, hvor bledning ikke er under kontrol inden for 5 minutter.

Bivirkninger

Allergisk reaktion

Brugsvejledning (for hver indikation

Blandevejledning for Biodentine™

1. Abn en kapsel, og placér den i den hvide kapselholder.

Friger en enkeltdosisbeholder med vaeske.

Drej laget af. Pas pa, at der ikke mistes veeske ved abningen af enkeltdosisbeholderen.

Dryp 5 draber fra enkeltdosisbeholderen ned i kapslen.

Luk kapslen. Anbring kapslen i et blandeapparat, f.eks. Technomix, SYG-200, Tac 400 (Lineatac),

Silamat, Cap-Mix, Rotomix, Ultramat osv., og bland med en hastighed pa minimum 4000-4200 o/min.

Bland i 30 sekunder.

Abn kapslen, og kontrollér materialets konsistens.

Vent 30-60 sekunder med at kontrollere igen, hvis en tykkere konsistens foretraekkes. Arbejdstiden

ma ikke overskrides. Hvis materialets udseende efter blandingen er mere grynet end cremet,

tilfejes en drabe veeske mere, og der blandes i yderligere 10 sekunder. | sa fald kan afbindingstiden

veere laengere.

9. Tag Biodentine™ op med det instrument, der folger med i zesken. Afthaengigt af, hvad blandingen
skal bruges til, kan Biodentine™ handteres med en amalgambeerer, en spatel eller en rodkanalpistol.

Skyl og rens instrumenterne hurtigt for at fierne eventuelt overskydende materiale.

IMMEDIAT EMALJEOPBYGNING:

Vurdér pulpas vitalitet ved hjeelp af de gaengse tests.

Isolér tanden med kofferdam.

Fjern den inficerede dentin med et egnet bor eller en handekskavator Lad den pavirkede dentin veere.

Anlzeg - hvis nedvendigt - en matrice omkring tanden..

Bland Biodentine™ som anvist ovenfor (Biodentine ™-blandingsvejledning)

Applicér Biodentine™ i kaviteten. Undga at indfange luftbobler, og bland saledes, at den manglende

dentin erstattes af den samme maengde Biodentine™. Materialet glattes uden overdrevet tryk.

Sorg for god tilpasning af materialet til kavitetens vaegge.

6. Vent 12 minutter (= afbindingstiden), for den permanente emaljeerstatning udferes. Biodentine™
er kompatibel med alle direkte kroneopbygningsteknikker og med alle typer bondsystemer.

NON-IMMEDIAT EMALJEOPBYGNING (2 steps):

Vurdér pulpas vitalitet ved hjeelp af de geengse tests.

Isolér tanden med kofferdam.

Fjern den inficerede dentin med et egnet bor eller en handekskavator Lad den pavirkede dentin veere.

Anleeg - hvis nedvendigt - en matrice omkring tanden..

Bland Biodentine™ som anvist ovenfor (Biodentine ™-blandingsvejledning)

Applicér Biodentine™ i kaviteten. Undga at indfange luftbobler. Sorg for god tilpasning af materialet
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il kavitetens vaegge. Leeg ikke for meget pres pa materialet.

Modellér fyldningens overflade

Vent til afbindingstiden er forbi, for matricen fjernes.

8. For at optimere de mekaniske egenskaber i materialet og fremme fjernelse af matricen kan der
paferes lak pa overfladen af fyldningen.

. Kontrollér okklusionen.

10. Inden for en uge til seks maneder efter at Biodentine ™-fyldningen er anlagt, preepareres kaviteten
i overensstemmelse med anbefalinger for den valgte slutbehandling.

Det resterende Biodentine ™-materiale kan betragtes som sund, kunstig dentin og permanent efterlades

i dybe omrader af kaviteten og i omrader op ad pulpa-kammeret. Biodentine™ er kompatibel med alle

direkte eller indirekte krone-opbygningsteknikker (inlay og onlay) og med alle typer bondsystemer.

PULPA OVERKAPNING (DIREKTE OG INDIREKTE)

Vurdér pulpas vitalitet ved hjeelp af de geengse tests.

1. Isolér tanden med kofferdam.

Fjern den inficerede dentin med et egnet bor eller en handekskavator Lad den pavirkede dentin veere.

Anlaeg - hvis ngdvendigt - en matrice omkring tanden..

Hvis pulpa bleder, skal der opnées haemostase, for Biodentine™ anvendes.

Bland Biodentine™ som anvist ovenfor (Biodentine ™-blandingsvejledning)

Applicér Biodentine™ direkte pa den eksponerede pulpa. Applicér Biodentine™ i kaviteten. Serg

for god tilpasning af materialet til kavitetens vaegge. Leeg ikke for meget pres pa materialet.

7. Udfer den immediate eller nonimmediate emaljeopbygning som angivet ovenfor.

8. Patienter bor folges i henhold til de aktuelle anbefalinger.

PULPOTOMI:

Vurdér pulpas vitalitet ved hjeelp af de geengse tests. Ved kliniske tegn og symptomer pa irreversibel

pulpitis anbefales pulpotomi, hvor bladningen kan kontrolleres iden for 5 minutter.

1. Isolér tanden med kofferdam.

2. Fjern den inficerede dentin med et egnet bor eller en handekskavator

3. Skab adgang til pulpakammeret, og rens alt pulpaveev ud.

4. Hvis pulpa bleder, skal der opnaes haemostase, for Biodentine™ anvendes. Hvis der ikke kan
opnas heemostase efter 5 minutter, skal der fiernes yderligere pulpaveev (delvis eller fuld pulpotomi)
trinvist, indtil bledningen er under kontrol.

Der kan foretages en fuld pulpotomi indtil man nar den rodkanalabning, hvor bledningen standses.

5. Anlzeg - hvis nedvendigt - en matrice omkring tanden..

6. Bland Biodentine™ som anvist ovenfor (Biodentine ™-blandingsvejledning)

7. Applicér Biodentine™ direkte i pulpakammeret og serg for god tilpasning af materialet til kavitetens
vaegge.

8. Modellér fyldningens overflade.

. Vent med at fierne matricen, til heerdetiden er gaet.

10. For at optimere de mekaniske egenskaber i materialet og fremme fjernelse af matricen kan der
paferes lak pa overfladen af fyldningen.

11. Kontrollér okklusionen.

12. Inden for en uge til seks maneder efter at Biodentine ™-fyldningen er anlagt, preepareres kaviteten
i overensstemmelse med anbefalinger for den valgte slutbehandling.

13. Patienter bor folges i henhold til de aktuelle anbefalinger.

Det resterende Biodentine ™-materiale kan betragtes som sund, kunstig dentin og permanent efterlades

i dybe omrader af kaviteten og i omrader op ad pulpa-kammeret. Biodentine™ er kompatibel med alle

direkte eller indirekte krone-opbygningsteknikker (inlay og onlay) og med alle typer bondsystemer.

REPARATION AF RODPERFORATION:

1. Isolér tanden med kofferdam.

2. Klarger rodkanalen med skiftevis endodontiske instrumenter og en natriumhypokloritoplosning.

3. Torkanalen med paper points, og brug en kalciumhydroxidpasta til desinficering mellem besogene.
Forsegl kanalindgangene med en midlertidig cement for at beskytte den midlertidige rodfyldning.

4. Ved nzeste besog (normalt efter en uge) isoleres tanden med kofferdam, og den midlertidige
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fyldning fiernes. Rens kanalen med skiftevis natriumhypokloritoplasning og passende endodontiske
instrumenter. Tor kanalen med paperpoints.

Bland Biodentine™ som anvist ovenfor (Biodentine ™-blandingsvejledning)

Applicér Biodentine™ pa perforationsstedet med et passende instrument.

Kondensér Biodentine™ med en stopper.

Tag et rontgenbillede for at kontrollere, at materialet sidder korrekt.

Fjern overskydende materiale, og laeg en midlertidig fyldning.

10 Afslut rodkanalbehandlingen ved nzeste besag i overensstemmelse med de aktuelle anbefalinger.
REPARATION AF FURKATIONSPERFORATION:

1.

CEND O AW

Isolér tanden med kofferdam.

Skyl kaviteten med en natriumhypokloritoplesning for at desinficere omradet.

Hvis der er bledning, skal der opnaes haeemostase, for Biodentine™ anvendes.

Tor pulpakammeret.

Bland Biodentine™ som anvist ovenfor (Biodentine ™-blandingsvejledning)

Pafor Biodentine™, og kondensér. Reparation af perforation og fyldning udferes i et enkelt trin.
Tag et rontgenbillede for at kontrollere, at materialet sidder korrekt.

Fjern overskydende materiale.

Forudsat at alle kliniske tegn pa en vellykket behandling er til stede ved et senere besag, kan
mulighederne for en permanent rekonstruktion overvejes.

REPARATION AF INTERN RESORPTION:

1. Isolér tanden med kofferdam.

2. Klarger rodkanalen med skiftevis endodontiske instrumenter og en natriumhypokloritoplesning.

3. Torkanalen med paperpoints, og brug en kalciumhydroxidpasta til desinficering mellem besegene.
Forsegl kanalindgangene med en midlertidig cement for at beskytte den midlertidige rodfyldning.

4. Ved nzeste besog (normalt efter en uge) isoleres tanden med kofferdam, og den midlertidige
fyldning fiernes. Rens kanalen med skiftevis natriumhypokloritoplesning og passende endodontiske
instrumenter. Tor kanalen med paperpoints.

5. Bland Biodentine™ som anvist ovenfor (Biodentine ™-blandingsvejledning)

6. Applicér Biodentine™ over resorptionsskaden med et passende instrument.

7. Kondensér Biodentine™ med en stopper.

8. Tag et rontgenbillede for at kontrollere, at materialet sidder korrekt.

9. Fjern overskydende materiale, og laeg en midlertidig fyldning.

10. Afslut rodkanalbehandlingen ved nzeste besog i overensstemmelse med de aktuelle anbefalinger.

APEXFIKSATION:

1. Isolér tanden med kofferdam.

2. Klarger rodkanalen med skiftevis endodontiske instrumenter og en natriumhypokloritoplosning.

3. Torkanalen med paperpoints, og brug en kalciumhydroxidpasta til desinficering mellem besogene.
Forsegl kanalindgangene med en midlertidig cement for at beskytte den midlertidige rodfyldning.

4. Ved nzeste besog (normalt efter en uge) isoleres tanden med kofferdam, og den midlertidige
fyldning fiernes. Rens kanalen med skiftevis natriumhypokloritoplosning og passende endodontiske
instrumenter. Tor kanalen med paperpoints.

5. Bland Biodentine™ som anvist ovenfor (Biodentine™-blandingsvejledning)

6. Applicér Biodentine™ ned i rodkanalen med et passende instrument.

7. Kondensér Biodentine™ med en stopper.

8. Tag et rontgenbillede for at kontrollere, at materialet sidder korrekt.

9. Fjern overskydende materiale, og leeg en midlertidig fyldning.

10. Afslut rodkanalbehandlingen ved nzeste besog i overensstemmelse med de aktuelle anbefalinger.
RETROG RAD RODFYLDNING::

o

Skaf adgang til operationsstedet i overensstemmelse med de aktuelle anbefalinger for endodontisk
kirurgi.

preeparér en 3-5 mm dyb kavitet i rodkanalens apikale del.

Isoler omradet. Opna hazemostase. Tor kaviteten.

Bland Biodentine™ som anvist ovenfor (Biodentine ™-blandingsvejledning)
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5. Aplicér Biodentine™ i kaviteten med et passende instrument. Kondenser Biodentine™ med en stopper.
6. Fjern overskydende materiale, og afrens rodoverfladen.
7. Tag et rontgenbillede for at kontrollere, at materialet sidder korrekt.
Advarsler og forsigtighedsregler vedrorende brug
+ Kan irritere gjnene
- Sorg for, at kofferdamanleegget er korrekt placeret, saledes at operationsomradet er fuldsteendig
isoleret.
+ Vand forsinker materialets haerdning. Serg for, at holde vand og vaesker ude i sterkningens
initiale fase.
+ Hvis der tilsaettes en yderligere drabe vaeske, skal man vente til udlobet af storkningstiden, inden
den permanente emaljeerstatning udferes, eller matricen fiernes.
+ Engangsprodukt: Dette produkt er beregnet til brug til en enkelt patient. Genbrug ville skabe
risiko for kontaminering.
Opbevaring
Ma ikke opbevares ved over 25°C og skal beskyttes mod fugt.
Praesentation
+ Kasse indeholder:
« 15 kapsler af 700 mg
« 15 enkeltdosisbeholdere med 0,20 ml
« 15 spatler
Kun til professionel brug inden for tandpleje.

ED

Sihtotstarve

Bioaktiivne dentiini aseaine

Koostis

Pulber koosneb trikaltsiumsilikaadist, tsirkooniumoksiidist, kaltsiumoksiidist, kaltsiumkarbonaadist

ja véarvainetest.

Vesilahus koosneb kaltsiumkloriidist ja polikarbokstilaadist.

Omadused

Biodentine™ on bioaktiivne dentiini aseaine, mis pohineb innovatiivsel Active Biosilicate Technology ™

tehnoloogial.

1. Biodentine™-| on dentiinile sarnased mehhaanilised omadused ja seda saab kasutada dentiini

asendajana nii krooni kui ka juure osas ilma eelneva pinna ettevalmistuseta.

Biodentine™ sisaldab véga puhtaid, monomeerivabasid mineraale ja on véga hea biothilduvusega.

Biodentine™ loob optimaalsed tingimused pulbi vitaalsuse sailitamiseks ténu vaga tugevale

sidususele dentiini pinnal. Seega vahendab Biodentine™ operatsioonijargse tundlikkuse riski ja

tagab restauratsioonide pikaealisuse vitaalsetel hammastel.

4. Kuna Biodentine™ on bioaktiivne, loob see optimaalse keskkonna dentiini remineraliseerumiseks.
Dentiinisillad luuakse kiiremini ja tihedamatena kui teiste sarnaste materjalide puhul ning need
loovad vajalikud tingimused pulbi optimaalseks paranemiseks.

5. Biodentine™-i esmast kdvastumisaega segamise algusest on vahendatud 12 minutini, et voimaldada
optimaalset kasutust kroonis.

Néidustused

Kroonis:

+ Dentiini pusiv restauratsioon komposiitide all voi Inlay/Onlay

+ Dentiini-emaili ajutine restauratsioon.

+ Slgavate ja/voi suurte kaviteetide restauratsioon (sandwich-tehnika).

+ Hambakaela radikulaarsete lesioonide restauratsioon.

Pulbil:

Piimahammaste (vanuses >2—12 aastat), ebakipsete jddvhammaste (noored vanuses >12-21 aastat)

and kipsete jadvhammaste (taiskasvanud vanuses > 21 aastat) puhul

2.
3.

55



+ Pulbi katmine (otsene ja kaudne)

+ Pulpotoomia pd6rduva pulpiidi ja péérdumatu pulpiidi diagnoositud siimptomite korral, kui
verejooks peatub 5 minuti jooksul.

Juures:

+ Juure perforatsioonide parandamine.

+ Furkatsiooni perforatsioonide parandamine.

«+ Perforeeruvate sisemiste resorptsioonide parandamine.

« Valiste resorptsioonide parandamine

+ Apeksifikatsioon (avatud apeksiga hambad).

+ Juuretipu taitmine endodontilistes operatsioonides (retrograadne téidis).

Vastuniéidustused

Allergia mone koostisosa suhtes.

Piirangud

+ Hamba suure puuduoleva osa restauratsioon, millele rakendub suur surve.

+ Esihammaste esteetiline restauratsioon.

+ Poédrdumatu pulpiidiga hammaste ravi, kui verejooks ei peatu 5 minuti jooksul.

Korvalndhud

Allergiline reaktsioon

KASUTUSJUHEND (IGA NAIDUSTUSE KORRAL)

Biodentine™-i segamisjuhend
1. Avage kapsel ja asetage valgesse kapslihoidikusse.

2. Eraldage Uhe annusega vedelikupipett.

3. Keerake pipetikork lahti. Olge ettevaatlik, et likski tilk ihe annusega pipetist vélja ei valguks.

4. Tilgutage Uhe annusega pipetist 5 tilka kapslisse.

5. Sulgege kapsel. Asetage kapsel kapslimasinasse (naiteks Technomix, SYG-200, Tac 400 (Lineatac),
Silamat, Cp-Mix, Rotomix, Ultramat vms), mille kiirus on 4000-4200 p&dret minutis.

6. Segage 30 sekundit.

7. Avage kapsel ja kontrollige segu konsistentsi.

8. Kuion tarvis tahkema konsistentsiga segu, oodake 30 sekundit kuni 1 minut ja kontrollige uuesti.

Arge lletage td6aega. Kui segu on pérast peenestamist granulaarne ja mitte kreemjas, lisage veel
1 tilk pipetist kapslisse ja segage kapslimasinas veel 10 sekundit. Sel juhul v6ib kévastumisaeg
pikeneda.

9. Koguge Biodentine™ karbis oleva instrumendiga kokku. Séltuvalt naidustusest voib Biodentine ™ -i
asetada amalgaamikandja, spaatli vi juurekanali téidise annustamispiistoliga.

Peske ja puhastage instrumendid kiiresti, eemaldades kdik materjalijadgid.

LOPLIK RESTAURATSIOON SAMAL VISIIDIL:

Hinnake pulbi elujéulisust harilike testidega:

1. Isoleerige hammas kofferdamiga.

2. Eemaldage poletikuline dentiin imaraotsalise puuri ja/vdi kédsiekskavaatoriga. Jatke alles
demineraliseerunud dentiinikiht.

3. Kui hambasein puudub, paigaldage hamba timber matriits.

4. Valmistage Biodentine™ ette nagu Ulal kirjeldatud (Biodentine™ segamisjuhend).

5. Asetage Biodentine™ kaviteeti nii, et puuduolev dentiin oleks asendatud samas mahus Biodentine™-ga,
véltides materjalis sulustunud Shumulle. Tihendage materjal ilma liigse surveta ja veenduge, et
see nakkub korralikult kaviteedi seinte ja dartega.

6. Oodake enne pusiva emaili restauratsiooni voi matriitsi eemaldamise teostamist kdvastumisaja
I16puni. Biodentine™ sobib kdikide otseste kroonitaastamise tehnikatega ja eriti igat tltpi
sidustamissiisteemidega.

LOPLIK RESTAURATSIOON JARGMISTEL VISIITIDEL:

Hinnake pulbi elujoulisust harilike testidega:

1. Isoleerige hammas kofferdamiga.

2. Eemaldage podletikuline dentiin GUmaraotsalise puuri ja/voi késiekskavaatoriga. Jéatke alles
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demineraliseerunud dentiinikiht.

Kui hambasein puudub, paigaldage hamba timber matriits.

Valmistage Biodentine™ ette nagu (lal kirjeldatud (Biodentine™ segamisjuhend).

5. Sisestage Biodentine™ kaviteeti, valtides materjalis sulustunud 6humulle. Veenduge, et materjal

nakkub korralikult kaviteedi seinte ja aartega. Véltige liigset survet materjalile.

Modelleerige taastatav pind.

Oodake enne matriitsi eemaldamist kévastumisaja 16puni.

8. Materjali mehaaniliste omaduste optimeerimiseks ja matriitsi eemaldamise holbustamiseks voib
taastatavale pinnale kanda hambalakki.

. Kontrollige hambuvust.

10. Uks nadal kuni kuus kuud pérast Biodentine™ paigaldamist valmistage kaviteet ette plsivaks
restauratsiooniks vastavalt valitud taastematerjali soovituslikele kriteeriumitele.

Alles jaénud Biodentine™ voib pidada kindlaks kunstlikuks dentiiniks ja jatta piisivalt kaviteedi sligavatesse

piirkondadesse ning pulbikambriga kiilgnevatesse aladesse. Biodentine™ sobib koikide otseste voi

kaudsete kroonitaastamise tehnikatega (Inlay/Onlay) ja eriti igat tulpi sidustamissiisteemidega.

PULBI KATMINE (OTSENE JA KAUDNE):

Hinnake pulbi elujdulisust harilike testidega:

1. Isoleerige hammas kofferdamiga.

2. Eemaldage poletikuline dentiin maraotsalise puuri ja/vai kédsiekskavaatoriga. Jatke alles

demineraliseerunud dentiinikiht.

Kui hambasein puudub, paigaldage hamba timber matriits.

Kui pulbis on veritsus, tuleb enne Biodentine™ paigaldamist teostada hemostaas.

Valmistage Biodentine™ ette nagu Ulal kirjeldatud (Biodentine™ segamisjuhend).

Asetage Biodentine™ pulbile, valtides 6humullide sulustamist. Veenduge, et materjal nakkub

korralikult kaviteedi seinte ja dartega. Valtige ligset survet materjalile.

7. Teostage |6plik emaili restauratsioon samal visiidil vai jargmistel visiitidel nagu eelpool kirjeldatud.

8. Patsiente tuleb jalgida vastavalt jooksvatele soovitustele.

PULPOTOOMIA:

Hinnake pulbi elujdulisust harilike testidega: P6érdumatu pulpiidi tunnuste ja simptomite korral on

pulpotoomia soovitatav, kui verejooksu saab peatada 5 minuti jooksul.

1. Isoleerige hammas kofferdamiga.

2. Eemaldage poletikuline dentiin imaraotsalise puuri ja/voi kasiekskavaatoriga.

3. Avage juurdepaés pulbikambrile ja puhastage sési vélja.

4. Kuipulbis on veritsus, tuleb enne Biodentine™ paigaldamist teostada hemostaas. Kui hemostaasi
ei ole voimalik 5 minuti parast saavutada, tuleb eemaldada jark-jargult tdiendavat pulbikude
(osaline voi taielik pulpotoomia) kuni verejooksu peatumiseni.

Taieliku koronaalse pulpotoomia voib teostada juurekanali avauste tasemeni peatatud verejooksuga.

5. Kui hambasein puudub, paigaldage hamba Gmber matriits.

6. Valmistage Biodentine™ ette nagu Ulal kirjeldatud (Biodentine™ segamisjuhend).

7. Asetage Biodentine™ otse pulbikambrisse ja veenduge, et see nakkub korralikult kaviteedi seinte
ja aartega.

8. Modelleerige taastatav pind.

. Oodake enne matriitsi eemaldamist materjali kdvastumisaja I6puni.

10. Materjali mehaaniliste omaduste optimeerimiseks ja matriitsi eemaldamise holbustamiseks voib
taastatavale pinnale kanda hambalakki.

11. Kontrollige hambuvust.

12. Uks nadal kuni kuus kuud parast Biodentine™ paigaldamist valmista kaviteet ette piisivaks
restauratsiooniks vastavalt valitud taastematerjali soovituslikele kriteeriumitele.

13. Patsiente tuleb jalgida vastavalt jooksvatele soovitustele.

Alles jaénud Biodentine™ voib pidada kindlaks kunstlikuks dentiiniks ja jatta pusivalt kaviteedi siigavatesse

piirkondadesse ning pulbikambriga kiilgnevatesse aladesse. Biodentine™ sobib kdikide otseste ja

kaudsete kroonitaastamise tehnikatega ja eriti igat tlilipi sidustamissisteemidega.
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JUURE PERFORATSIOONIDE PARANDAMINE:

1.
2.

3.

©oNOO

Isoleerige hammas kofferdamiga.

Valmistage juurekanal ette, kasutades vaheldumisi sobivaid endodontilisi instrumente ja
naatriumhiipokloriidi lahust.

Kuivatage kanal pabertihvtidega ja kasutage visiitide vahele jaévaks desinfitseerimiseks kloorheksidiini
lahust voi kaltsiumhiidroksiidi pastat. Ajutise taidise kaitsmiseks tihendage kanali juurdepéas
ohukindlalt ajutise tsemendiga.

Jargmisel visiidil (harilikult ihe nadala parast) paigaldage kofferdam ja eemaldage ajutine
kroonirestauratsioon. Puhastage kanal, kasutades vaheldumisi sobivaid endodontilisi instrumente
ja naatriumhiipokloriidi lahust. Kuivatage kanal pabertihvtidega.

Valmistage Biodentine™ ette nagu (lal kirjeldatud (Biodentine™ segamisjuhend).

Jaotage Biodentine™ sobiva instrumendi abil perforatsiooni piirkonda.

Tihendage Biodentine™ spaatliga.

Tehke hambast rontgenpilt, et kontrollida, kas materjal on korrektselt paigaldatud.

Eemaldage liigne materjal ja paigaldage ajutine taidis.

10 Lopetage juurekanali ravi jargmise visiidi ajal vastavalt kehtivatele soovitustele.
FURKATSIOONI PERFORATSIOONIDE PARANDAMINE:

1.

[REUERC R
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Isoleerige hammas kofferdamiga.

Piirkonna desinfitseerimiseks loputage kaviteet naatriumhipokloriidiga.

Kui esineb veritsust, tuleb enne Biodentine™ paigaldamist teostada hemostaas.

Kuivatage pulbikamber.

Valmistage Biodentine™ ette nagu (lal kirjeldatud (Biodentine™ segamisjuhend).

Jaotage Biodentine™ vajalikku piirkonda ja tihendage. Perforatsiooni parandamine ja krooni
ajutine taastamine viiakse |&bi Uhe protseduurina.

Tehke hambast rontgenpilt, et kontrollida, kas materjal on korrektselt paigaldatud.

Eemaldage liigne materjal.

Kui patsiendil v6ib jargmise visiidi ajal tdheldada eduka ravi kliinilisi tulemusi, vdib kaaluda pusiva
taastamise voimalust.

PERFOREERUVATE SISEMISTE RESORPTSIOONIDE PARANDAMINE:

1.
2.

3.

©ONOO

Isoleerige hammas kofferdamiga.

Valmistage juurekanal ette, kasutades vaheldumisi sobivaid endodontilisi instrumente ja
naatriumhupokloriidi lahust.

Kuivatage kanal pabertihvtidega ja kasutage visiitide vahele jadvaks desinfitseerimiseks
kaltsiumhidroksiidi pastat. Ajutise téidise kaitsmiseks tihendage kanali juurdepéaés ohukindlalt
ajutise tsemendiga.

Jargmisel visiidil (harilikult ihe nédala pérast) paigaldage kofferdam ja eemaldage ajutine
kroonirestauratsioon. Puhastage kanal, kasutades vaheldumisi sobivaid endodontilisi instrumente
ja naatriumhupokloriidi lahust. Kuivatage kanal pabertihvtidega.

Valmistage Biodentine™ ette nagu Ulal kirjeldatud (Biodentine™ segamisjuhend).

Jaotage Biodentine™ sobiva instrumendi abil tle kogu defektse piirkonna.

Tihendage Biodentine™ spaatliga.

Tehke hambast rontgenpilt, et kontrollida, kas materjal on korrektselt paigaldatud.

Eemaldage ligne materjal ja paigaldage ajutine taidis.

10 Lopetage juurekanali ravi jargmise visiidi ajal vastavalt kehtivatele soovitustele.
APEKSIFIKATSIOON:

1.

2.

3.

Isoleerige hammas kofferdamiga.

Valmistage juurekanal ette, kasutades vaheldumisi sobivaid endodontilisi instrumente ja
naatriumhupokloriidi lahust.

Kuivatage kanal pabertihvtidega ja kasutage visiitide vahele jadvaks desinfitseerimiseks
kaltsiumhudroksiidi pastat. Ajutise taidise kaitsmiseks tihendage kanali juurdepéaéas Shukindlalt
ajutise tsemendiga.

Jargmisel visiidil (harilikult ihe nadala péarast) paigaldage kofferdam ja eemaldage ajutine
kroonirestauratsioon. Puhastage kanal, kasutades vaheldumisi sobivaid endodontilisi instrumente
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ja naatriumhiipokloriidi lahust. Kuivatage kanal pabertihvtidega.
Valmistage Biodentine™ ette nagu (lal kirjeldatud (Biodentine™ segamisjuhend).
Jaotage Biodentine™ sobiva instrumendi abil juurekanalisse.
Tihendage Biodentine™ spaatliga.
Tehke hambast rontgenpilt, et kontrollida, kas materjal on korrektselt paigaldatud.
Eemaldage liigne materjal ja paigaldage ajutine taidis.
10 Lopetage juurekanali ravi jargmise visiidi ajal vastavalt kehtivatele soovitustele.
JUURETIPU TAITMINE ENDODONTILISTES OPERATSIOONIDES:
1. Looge juurdepéaés operatsioonivaljale, jargides endodontilise kirurgia alaseid kehtivaid soovitusi.
2. Valmistage spetsiaalse ultraheliotsikuga ette juuretipu kaviteet, 3-5 mm stigavusel juurekanali
tipmises osas.
Isoleerige piirkond. Teostage hemostaas. Kuivatage kaviteet pabertihvtidega.
Valmistage Biodentine™ ette nagu Ulal kirjeldatud (Biodentine™ segamisjuhend).
Jaotage Biodentine™ sobiva instrumendi abil kaviteeti. Tihendage Biodentine™ vaikse spaatliga.
Eemaldage liigne materjal ja puhastage juure pind.
Tehke hambast rontgenpilt, et kontrollida, kas materjal on korrektselt paigaldatud.
Hoiatused ja ettevaatusabinoud
+ Arritab silmi
« Kontrollige, kas kofferdam on paigaldatud korrektselt nii, et see isoleerib operatsioonivélja
téielikult.
+ Kokkupuude veega aeglustab materjali kévastumisprotsessi. Arge laske materjalil kvastumise
esialgses etapis vee ega muude vedelikega kokku puutuda.
+ Kui lisate taiendava tilga vedelikku, oodake vajadusel enne plsiva emaili restauratsiooni voi
matriitsi eemaldamise teostamist kdvastumisaja I6puni.
« lga kapsel ja pipett on mdeldud thekordseks kasutamiseks Uhel patsiendil. Korduv kasutamine
voib luua saastumise ohu.
Hoiustamine
Mitte sailitada temperatuuril tle 25 °C, kaitsta niiskuse eest.
Esitusviis
+ Karp, mis sisaldab jargmist:
« 15 kapslit 700 mg
+ 15 Gheannuselist mahutit 0,20 ml
+ 15 spaatlit.
K: iseks ainult professic h. avis.

GD

Kéyttotarkoitus

Bioaktiivinen dentiinin korvausaine

Koostumus

Jauhe koostuu trikalsiumsilikaatista, zirkoniumoksidista, kalsiumoksidista, kalsiumkarbonaatista ja

variaineista.

Vesiliuos koostuu kalsiumkloridista ja polykarboksylaatista.

Ominaisuudet

Biodentine™ on «Active Biosilicate Technology ™» -innovaatioon perustuva bioaktiivinen keinodentiini.

1. Biodentine™-aineen mekaaniset ominaisuudet vastaavat tervetta dentiinia ja voivat korvata sen
hampaan kruunussa ja juuressa ilman kovakudosten esikasittelya.

2. Biodentine™ sisaltaa erittain puhtaita, monomeerivapaita mineraaleja, ja se on hyvin bioyhteensopiva.

3. Biodentine™ luo optimaaliset olosuhteet pulpan vitaliteetin sailymiselle sulkemalla dentiinin
pinnan erittain tiiviisti. Sen tahden se véhentaa postoperatiivista arkuutta ja takaa pitkaaikaiset
restauraatiot vitaaleissa hampaissa.

4. Koska Biodentine™ on bioaktiivi, se luo optimaalisen ympéristdn reaktiivisen dentiinin rakentamiselle.

©oNOO
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Dentiinisillat valmistuvat nopeammin ja ovat samankaltaisesta hammasaineesta valmistettuja
siltoja paksumpia. Se antaa optimaaliset pulpanhoito-olosuhteet.

5. Biodentine™ lyhentaa kovettumisajan 12 minuuttiin sekoituksesta laskettuna tehden kruunuhoidosta
optimaalisen.

Kéyttdaiheet

Kruunussa:

+ Pysyva dentiinin korjaus yhdistelmamuovin alla tai Inlay/Onlay

« Tilapainen hammaskiilteen korjaus.

+ Syvan ja/tai suuren karieksen korjaus (sandwich-tekniikka).

+ Hammaskaulan ja/tai hammasjuurten vaurioiden korjaus.

Pulpassa:

Ensihampaisiin (lapsille, yli 2-12-vuotiaat), epakypsiin pysyviin hampaisiin (nuorille, yli 12-21-vuotiaat)

ja kypsiin pysyviin hampaisiin (aikuisille, yli 21-vuotiaat)

+ Pulpan kattaminen (suora ja epasuora)

+ Pulpotomia reversibiilin pulpiitin ja irreversibiilin pulpiitin diagnosoituihin oireisiin, joissa

verenvuoto tyrehtyy 5 minuutin sisélla.

Juuressa:

+ Juuriperforaatioiden korjaus.

+ Furkaatioperforaatioiden korjaus.

+ Siséisten perforaatioiden korjaus.

« Ulkoisen resorption korjaus.

+ Apeksifikaatio (hampaisiin, joissa on avoin juurenkarki).

+ Juurenkarjen taytté endodonttisessa kirurgiassa (retrogradinen téaytto).

Vasta-aiheet

Allergia jollekin ainesosalle.

Kéyttorajoitukset

+ Suurelle rasitukselle alttiiksi joutuvan hammasaineen laaja korvaaminen.

+ Etuhampaiden esteettinen korjaus.

« Irreversibiilin pulpiitin hoito, jossa verenvuoto ei tyrehdy 5 minuutin sisélla.

Sivuvaikutukset

Allerginen reaktio

Kéyttdaiheet (kullekin kayttoaiheelle)

Biodentine ™ -sekoitusohjeet

Avaa kapseli ja aseta se valkoiseen telineeseen.

Irrota kerta-annosnestesilio.

Kierra korkki auki. Varo, ettei yhtdan nestetté valu ulos kerta-annossailiosta.

Kaada 5 tippaa kerta-annossaéilidsta kapseliin.

Sulje kapseli. Aseta kapseli sekoituslaitteeseen, esim. Technomix, SYG-200, Tac 400 (Lineatac),

Silamat, Cap-Mix, Rotomix, Ultramat ym., nopeudella 4000 — 4200 kierrosta/min.

Sekoita 30 sekuntia.

Avaa kapseli ja tarkista aineen konsistenssi.

Jos halutaan paksumpi konsistenssi, on odotettava 30 sek - 1 min ennen uudelleentarkistamista.

Tyoskentelyaikaa ei saa ylittda. Jos materiaali sekoituksen jalkeen nayttaa rakeiselta eika

kermamaiselta, on lisattava tippa nestetté ja sekoitettava viela 10 sekuntia. Tassé tapauksessa

kovettumisaikaa voi pidentaa.

9. Ota Biodentine ™-ainetta laatikossa olevalla instrumentilla. Riippuen kayttdaiheesta voit késitella
Biodentine ™-ainetta amalgaamiviejélla, lastalla tai juurikanavaruiskulla.

Huuhtele ja puhdista instrumentit nopeasti mahdollisen jadnnésmateriaalin poistamiseksi.

IMMEDIAATTI HAMMASKIILTEEN RESTAURAATIO:

Arvioi pulpan vitalitetti tavalliseen tapaan.

1. Eristd hammas kofferdam-kumilla.

2. Poista infektoitunut dentiini ruusuporalla ja/tai ekskavaattorilla. Jata vioittunut dentiini.
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Laita hampaan ympérille matriisi, mikéli siitd puuttuu seinama.

Sekoita Biodentine™ ohjeiden mukaisesti (Biodentine ™-sekoitusohjeet)

5. Laita Biodentine™ kaviteettiin niin, ettd puuttuvan dentiinin tilalle tulee sama mééara Biodentine ™ -
keinodentiinia vélttaen ilmakuplien muodostumista. Tasoita aine hyvin painamatta liikaa kaviteetin
seinamiin ja approksimaalisiin luurajoihin.

6. Odota, kunnes kovettumisaika on kulunut, ennen kuin aloitat hammaskiilteen restauraation
teon. Biodentine™ on yhteensopiva kaikkien suorien kruunun restauraatiotekniikoiden, eritoten
sidostamismenetelmien kanssa.

EI-IMMEDIAATTI HAMMASKIILTEEN RESTAURAATIO

Arvioi pulpan vitaliteetti tavalliseen tapaan.

1. Eristd hammas kofferdam-kumilla.

Poista infektoinut dentiini ruusuporalla ja/tai ekskavaattorilla. Jaté vioittunut dentiini.

Laita hampaan ympérille matriisi, mikéli siitd puuttuu seinama.

Sekoita Biodentine™ ohjeiden mukaisesti (Biodentine ™-sekoitusohjeet).

Laita Biodentine™ kaviteettiin vélttden ilmakuplien muodostumista. Sovita aine hyvin kaviteetin

seinamiin ja approksimaalisiin luurajoihin. Al painele ainetta likaa.

Muotoile restauraation pinta.

Odota, kunnes kovettumisaika on kulunut ennen matriisin poistoa.

Aineen mekaanisten ominaisuuksien optimoimiseksi ja matriisin poistamisen helpottamiseksi

voidaan laittaa lakkaa restauraation pintaan.

. Tarkista purenta.

10. Biodentine™-aineen asettamisen jélkeen odotetaan yhdesta viikosta kuuteen kuukautta. Tamén
jélkeen preparoidaan uusi kaviteetti valitun lopullisen restauraatiomateriaalin valmistajan ohjeiden
mukaisesti.

Jaljelle jatettava Biodentine™-aine on lujaa keinotekoista dentiinia, joka voidaan jattaa lopullisesti

kaviteetin syviin ja pulpaontelon viereisiin alueisiin. Biodentine™ on yhteensopiva kaikkien suorien tai

epasuorien kruunun restauraatiotekniikoiden (Inlay/Onlay) ja eritoten sidostamismenetelmien kanssa.

PULPAN KATTAMINEN (SUORA JA EPASUORA):

Arvioi pulpan vitaliteetti tavalliseen tapaan.

Eristd hammas kofferdam-kumilla.

Poista infektoitunut dentiini ruusuporalla ja/tai kasi-instrumentilla. Jaté vioittunut dentiini.

Laita hampaan ympatrille matriisi, mikali siitéd puuttuu seindma.

Mahdollinen verenvuoto on tyrehdytettédvéa ennen Biodentine™ :n laittamista.

Sekoita Biodentine™ ylla olevien ohjeiden mukaisesti (Biodentine ™-sekoitusohjeet).

Laita Biodentine™ suoraan paljastuneen pulpan paalle vélttden ilmakuplien muodostumista.

Sovita aine hyvin kaviteetin seinamiin ja approksimaalisiin luurajoihin. Ala painele ainetta liikaa.

Tee immediaatti tai ei-immediaatti hammaskiilteen restauraatio annettujen ohjeiden mukaisesti.

. Potilaiden tulee noudattaa tavanomaisia suosituksia.

PULPOTOMIA:

Arvioi pulpan vitaliteetti tavalliseen tapaan. Kliinisiin irreversibiilin pulpiitin oireisiin suositellaan pulpotomiaa

silloin, kun verenvuoto voidaan tyrehdyttda 5 minuutin sisélla.

1. Eristd hammas kofferdam-kumilla.

2. Poista infektoitunut dentiini ruusuporalla ja/tai kési-instrumentilla.

3. Avaa ja puhdista hammasydin.

4. Mahdollinen verenvuoto on tyrehdytettava ennen Biodentine ™-aineen laittamista. Mikéli verenvuoto
ei tyrehdy 5 minuutin sisélld, on poistettava lisda pulpakudosta (osittainen tai tdydellinen pulpotomia)
vaihe vaiheelta, kunnes verenvuoto saadaan tyrehtymaan.

Taydellinen kruunun pulpotomia voidaan tehda juurikanavan aukkoihin, kun verenvuoto on tyrehdytetty.

Laita hampaan ympatrille matriisi, mikali siitd puuttuu seindma.

Sekoita Biodentine™ ylla olevien ohjeiden mukaisesti (Biodentine ™-sekoitusohjeet).

Laita Biodentine™ suoraan pulpaonteloon ja sovita aine hyvin kaviteetin seindmiin ja reunoihin.

Muotoile restauraation pinta.

Odota, kunne materiaalin kovettumisaika on kulunut, ennen kuin poistat matriisin.
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10. Aineen mekaanisten ominaisuuksien optimoimiseksi ja matriisin poistamisen helpottamiseksi
voidaan laittaa lakkaa restauraation pintaan.

11. Tarkista purenta.

12. Biodentine™-aineen asettamisen jalkeen odotetaan yhdesta viikosta kuuteen kuukautta. Tamén
jalkeen preparoidaan uusi kaviteetti valitun lopullisen restauraatiomateriaalin valmistajan ohjeiden
mukaisesti.

13. Potilaiden tulee noudattaa tavanomaisia suosituksia.

Jaljelle jatettdva Biodentine™ -materiaali on lujaa keinotekoista dentiini&, joka voidaan jattaa lopullisesti

kaviteetin syviin ja pulpaontelon viereisiin alueisiin. Biodentine™ on yhteensopiva kaikkien suorien tai

epasuorien kruunun restauraatiotekniikoiden ja eritoten sidostamismenetelmien kanssa.

JUURIPERFORAATION KORJAUS:

1. Eristd hammas kofferdam-kumilla.

2. Preparoi juurikanava kayttéden sopivia endodonttisia instrumentteja ja natriumhypokloriittiliuosta.

3. Kuivaa kanava paperinastoilla ja kayté klooriheksidiiniliuosta tai kalsiumhydroksidipastaa desinfektioon.
Sulje kaviteetti tiivisti tilapaisella sementilla véliaikaisen taytteen suojaamiseksi.

4. Aseta seuraavalla kéynnilla (yleensé viikon kuluttua) kofferdam-kumi ja poista hampaan véliaikainen

restauraatio. Puhdista kanava kéyttden natriumhypokloriittiliuosta ja sopivia endodonttisia

instrumentteja. Kuivaa kanava paperinastoilla.

Sekoita Biodentine™ ylla olevien ohjeiden mukaisesti (Biodentine ™-sekoitusohjeet).

Laita Biodentine™ resorptioon kayttden sopivaa instrumenttia.

Tiivistd Biodentine™ téppaimella.

Tarkista réntgenkuvalla, etté aine on kohdallaan.

Poista ylimaarainen materiaali ja laita valiaikaistayte.

10 Viimeistele juurihoito seuraavalla kaynnilla noudattaen voimassaolevia suosituksia.

FURKAATIOPERFORAATIOIDEN KORJAUS:

©OoNO>O

1. Eristd hammas kofferdam-kumilla.

2. Huuhtele kaviteetti natriumhypokioriittiliuoksella alueen desinfioimiseksi.

3. Mahdollinen verenvuoto on tyrehdytettdva ennen Biodentine™-aineen laittamista.

4. Kuivaa pulpaontelo.

5. Sekoita Biodentine™ ylla olevien ohjeiden mukaisesti (Biodentine ™-sekoitusohjeet).

6. Laitajatiivista Biodentine™. Perforaation korjaus ja kruunun restauraatio suositellaan tehtavaksi
samalla kertaa.

7. Tarkista réntgenkuvalla, etté aine on kohdallaan.

8. Poista ylimaardinen materiaali.

9. Mikali kaikki kliiniset merkit osoittavat, ettd hoito on onnistunut, voidaan seuraavalla kaynnilla

harkita lopullisen restauraation tekemista.
SISAISTEN RESORPTIOIDEN KORJAUS:
1. Eristd hammas kofferdam-kumilla.
2. Preparoijuurikanava kayttden sopivia endodonttisia instrumentteja ja natriumhypokloriittiliuosta.
3. Kuivaa kanava paperinastoilla ja kdyta kalsiumhydroksidipastaa desinfiointiin. Sulje kaviteetti
tiiviisti tilapaisella sementilla valiaikaisen taytteen suojaamiseksi.
4. Aseta seuraavalla kdynnilla (yleensa viikon kuluttua) kofferdam-kumi ja poista hampaan véliaikainen
restauraatio. Puhdista kanava kayttden natriumhypokloriittiliuosta ja sopivia endodonttisia
instrumentteja. Kuivaa kanava paperinastoilla.
Sekoita Biodentine™ ylla olevien ohjeiden mukaisesti (Biodentine ™-sekoitusohjeet).
Laita Biodentine™ resorptioon kayttden sopivaa instrumenttia.
Tiivisté Biodentine™ tappéaimella.
Tarkista réntgenkuvalla, ettd aine on kohdallaan.
Poista ylimaarainen materiaali ja laita véliaikaistayte.
10 Viimeistele juurihoito seuraavalla kaynnilla noudattaen voimassaolevia suosituksia.
APEKSIFIKAATIO:
1. Eristd hammas kofferdam-kumilla.
2. Preparoi juurikanava kayttaden sopivia endodonttisia instrumentteja ja natriumhypokloriittiliuosta.
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3. Kuivaa kanava paperinastoilla ja kdyta kalsiumhydroksidipastaa desinfiointiin. Sulje kaviteetti
tiiviisti tilapaisella sementilla véliaikaisen taytteen suojaamiseksi.
4. Asetaseuraavalla kéynnilla (yleensé viikon kuluttua) kofferdam-kumi ja poista hampaan véliaikainen
restauraatio. Puhdista kanava kéyttden natriumhypokloriittiliuosta ja sopivia endodonttisia
instrumentteja. Kuivaa kanava paperinastoilla.
Sekoita Biodentine™ ylla olevien ohjeiden mukaisesti (Biodentine ™-sekoitusohjeet).
Laita Biodentine™ juurikanavaan kéyttéen sopivaa instrumenttia.
Tiivisté Biodentine™ tappéaimella.
Tarkista réntgenkuvalla, ettd aine on kohdallaan.
Poista ylimaarainen materiaali ja laita valiaikaistayte.
10 Viimeistele juurihoito seuraavalla kaynnilléa noudattaen voimassaolevia suosituksia.
JUURENKARJEN TAYTTO ENDODONTTISESSA KIRURGIASSA:
1. Kasittele operaatioalue noudattaen endodonttisen kirurgian suosituksia.
Kayta ultradanilaitteen erikoiskérked ja preparoi juurenkarkeen 3-85 mm syva kaviteetti.
Eristé alue. Tyrehdyté verenvuoto. Kuivaa kaviteetti paperinastoilla.
Sekoita Biodentine™ ylla olevien ohjeiden mukaisesti (Biodentine ™-sekoitusohjeet).
Laita Biodentine ™-ainetta kaviteettiin kayttden sopivaa instrumenttia. Tiivista Biodentine™ pienell&a
tappaimella.
6. Poista ylim&arainen materiaali ja puhdista juuren pinta.
7. Tarkista rontgenkuvalla, ettd aine on kohdallaan.
Varoitukset ja kéytt6on liittyvét varotoimet
« Arsyttaa silmia
+ Varmista, etta kofferdam-kumi on oikein paikallaan, jotta operointialue on taysin eristetty.
+ Vesikontaminaatio hidastaa aineen kovettumista. Esté vedelle ja nesteille altistuminen
kovettumisen alkuvaiheessa.
« Jos lisaat ylimaaraisen tipan nestettd, odota, kunnes kovettumisaika on kulunut, ennen kuin
aloitat pysyvan hammaskiilteen restauraation teon tai matriisin poiston, mikéli tarpeen.
- Kertakayttotuote: tdma tuote on tarkoitettu kéytettavaksi vain yhdelle potilaalle. Sen
uudelleenkayttd voi aiheuttaa ristikontaminaation.
Sailytys
Ala salyta yli 25 °C:ssa, suojaa kosteudelta.
Pakkausmuoto
« Laatikko, joka sisaltaa:
« 15 kapselia, 700 mg
« 15 kerta-annossiiliéta, 20 ml
« 15 lastaa.
Vain h laédketi ilai: kéyttéon.

G

Rendeltetésszerii hasznalat

Bioaktiv dentinpétlo

A készitmény 6sszetétel

A por trikalcium-szilikatbol, cirkonium-oxidbdl, kalcium-oxidbél, kalcium-karbonatbdl és szinezékekbdl all.

A vizes oldat kalcium-kloridbol és polikarboxilatbol all.

Tulajdonsagok

A Biodentine™ az ,Active Biosilicate Technology ™” innovacié bioaktiv dentinpétléja.

1. ABiodentine™ mechanikai tulajdonsagai hasonléak az eredeti dentinéhez, és mind a koronaban,
mind a gyokérben helyettesitheti az in. &svanyi szévetek minden elézetes kondicionalasa nélkdl

2. ABiodentine™ nagy tisztasag(i, monomermentes asvanyi 6sszetevoket tartalmaz és biol6giailag
kompatibilis.

3. ABiodentine™ optimalis feltételeket teremt a fogbél vitalitasanak fenntartasahoz, mivel egy nagyon
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szoros tomitést biztosit a dentin felliletén. Ezért csokkenti a poszt-operativ érzékenységkockazatat
és az egészséges fogak helyreallitasanak idtartalmat.

4. Mivel a Biodentine™ bioaktivm optimalis krnyezetet teremt a reaktiv dentin kialakulasahoz. A
dentin hidak gyorsabban késziilnek el, vastagabbak, mint a hasonlé fogaszati anyagokkal késziiltek,
és megteremtik a fogbél optimalis gyogyulasahoz sziikséges feltételeket.

5. ABiodentine™ a kezdeti kétési idot 12 percre csokkenti a keverés kezdetétdl a koronaban torténd
optimalis felhasznalasig.

Javallatok

A koronéban:

+ Allandé dentin helyreallitas kompozitok vagy témés/burkolat alatt

- ldeiglenes dentin-zomanc helyreallitas.

+ Mély és/vagy korona okozta nagy szuvasodasos sériilések helyreallitasa (szendvics technika).

« Nyaki csiragyokérszer(i sértlések helyredllitasa.

A fogbél esetében:

Tejfogaknal (2-12 éves), éretlen végleges fogaknal (serdiilok 12—21 éves korig) és érett végleges

fogaknal (21 évesnél id6seb felnéttek)

+ Fogbél feldltoztetése (kdzvetlen és kdzvetett)

« Areverzibilis és irreverzibilis fogbélgyulladas diagnosztizalt tiineteinél alkalmazott gyokérkezelés,

amikor a vérzeést 5 percen beliil megallitjak.

A gyokérnél:

« A gyokérperforaciok javitasa.

« Elagazo perforaciok javitasa.

« Perforalé bels6 rezorpciok javitasa.
- Kilso rezorpci6 javitasa

« Apexifikacio (nyitott cstcsu fogak).

+ Gyokértdmés az endodontias mitéteknél (retrograd toltés).

Ellenjavallatok

Allergia az egyik dsszetevore.

Korlatozasok

« Nagy stresszhatasnak kitett foganyag veszteségének helyreallitasa.

+ Elulsé fogak esztétikai helyreallitasa.

+ Visszafordithatatlan fogbélgyulladasos fogak kezelése, ahol a vérzést 5 percen beliil nem lehet

megallitani.

Mellékhatasok

Allergias reakciok

Hasznalati utasitas (mindegyik javallathoz,

Biodentine™ keverési Gtmutato

1. Nyissa ki a kapszulat, és helyezze a fehér-kapszulatartora.

2. Valasszon le egy egydozisos folyadékflakont.

3. Kinyitashoz csavarja le a kupakot. Vigyazzon, hogy egyetlen csepp folyadék ne folyjon ki az
egyadagos flakonbdl.

4. Cseppentsen 5 csepp folyadékot az egyadagos flakonbél a kapszuléba.

Csukja be a kapszulat. Helyezze a kapszulat keverdkésztlékre, példaul Technomix, SYG-200, Tac 400

(Lineatac), Silamat, Cap-Mix, Rotomix, Ultramat stb., &és 4000-4200 fordulat/perc sebességgel keverje.

Keverje 30 masodpercig.

Nyissa ki a kapszulat, és ellenérizze az anyag allagat.

Amennyiben siriibb allagot kivan, varjon 30 masodperc-tél 1 percig mielétt tjra ellendrizné. Ne Iépje

tul a munkaidét. Amennyiben a szétz(izas utan az anyag szemcsés és nem krémes megjelenés,

adjon hozza még egy csepp folyadékot és keverjiik az amalgamozoban tovabbi 10 masodpercig.
llyen esetekben a kétési idé meghosszabbodik.

9. Gyljtse 6ssze a Biodentine™ késziiléket a dobozban talalhaté miiszerrel. A kivant alkalmazas
faggvényében kezelheti a Biodentine™ -et amalgamhordozoval, spatulaval vagy a gyokércsatorna
tltépisztollyal.

A maradékanyag eltavolitdsahoz gyorsan oblitse le és tisztitsa meg a milszereket.
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AZONNALI FOGZOMANC HELYREALLITAS

Ertékelje a fogbél vitalitasat a szokasos tesztekkel.

1. Izolalja a fogat gumigattal.

Tavolitsa el a fertéz6tt dentint kerek csiszoloval és/vagy kézi exkavatorral. Hagyja az érintett dentint.

Amennyiben hianyzik egy fal, helyezzen el matrixot a fog koriil.

Készitse el6 a Biodentine™ terméket a fentiek szerint (Biodentine™ keverési Gtmutato)

Helyezze a Biodentine™-et az (iregbe gy, hogy a hianyz6 dentint ugyanolyan térfogatnyi

Biodentine ™-el helyettesitse, elkeriilve a légbuborékok megjelenését. Az anyagot tulzott nyomas

nélkil simitsa le, és biztositsa a szabalyos alkalmazkodast az lreg falahoz és a szélekhez.

6. Varjon a megkotésiidd végéig, mielbtt elveégzi a zomanc végleges helyreallitasat. A Biodentine™
kompatibilis az 6sszes kdzvetlen korona-helyreallitasi technikaval és minden tipusu ragasztasi
rendszerrel.

NEM AZONNALI FOGZOMANC HELYREALLITAS

Ertékelje a fogbél vitalitasat a szokasos tesztekkel.

1. lzolalja a fogat gumigattal.

SRS

2. Tavolitsa el a fertéz6tt dentint kerek csiszoléval és/vagy kézi exkavatorral. Hagyja az érintett dentint.

3. Amennyiben hianyzik egy fal, helyezzen el matrixot a fog koriil.

4. Készitse el6 a Biodentine™ terméket a fentiek szerint (Biodentine™ keverési Gtmutato)

5. Helyezze a Biodentine™-et az lregbe, elkeriilve a légbuborékok kialakulasat. Gondoskodjon
arrél, hogy az anyag megfelelen illeszkedjen az Ureg faldhoz és a szélekhez. Ne alkalmazzon
tulzott nyomast az anyagra.

6. Alakitgassa helyreallitas feluletét

7. A matrix eltavolitasaval varjon a megkétési id6 végéig.

8. Azanyag mechanikai tulajdonsagainak optimalizalasa és a matrix eltavolitasanak megkénnyitése

érdekében lakkot lehet alkalmazni a helyreallitas felletére.
. Ellenérizze a harapast.

10. ABiodentine™ behelyezése utan egy héttel, de nem késébb, mint hat hénap mulva készitse elé
az Ureget a kivalasztott helyreallité anyaghoz javasolt szempontok szerint.

A fennmaradé Biodentine™ anyag megbizhaté mesterséges dentinnek tekinthetd, és az tireg mély

tertiletein, valamint a pulpakamraval szomszédos terileteken megmaradhat. A Biodentine™ kompatibilis

az Osszes kozvetlen vagy kbzvetett korona-helyreallitasi eljarassal (témés/burkolas) és minden tipusu

ragasztasi rendszerrel.

FOGBEL FELOLTOZTETESE (KOZVETLEN ES KOZVETETT):

Ertékelje a fogbél vitalitasat a szokasos tesztekkel.

Izolalja a fogat gumigattal.

Téavolitsa el a fertdzott dentint kerek csiszoloval és/vagy kézi exkavatorral. Hagyja az érintett dentint.

Amennyiben hianyzik egy fal, helyezzen el matrixot a fog korul.

A fogbél vérzése esetén, a Biodentine™ felhordasa el6tt ezt el kell allitani.

Készitse el6 a Biodentine™ terméket a fentiek szerint (Biodentine™ keverési Gtmutato).

Helyezze a Biodentine ™-et kdzvetlentl a kitett fogbélra, elkerilve a légbuborékok kialakulasat.

Gondoskodjon arrol, hogy az anyag megfeleléen illeszkedjen az lreg faldhoz és a szélekhez.

Ne alkalmazzon tulzott nyomast az anyagra.

7. Végezzen el azonnali vagy nem azonnali zomanc-helyredllitast a fentiek jelzett modon.

8. Abetegeket a hatalyos ajanlasok szerint nyomon kell kovetni.

PULPOTOMIA

Ertékelje a fogbél vitalitasat a szokasos tesztekkel. A visszafordithatatlan fogbélgyulladas klinikai

tiinetei esetén a pulpotomia ajanlott, s ilyenkor a vérzést 5 perc alatt sikeriil megszintetni.

1. Izolalja a fogat gumigattal.

2. Tavolitsa el a fertdzétt dentint kerek csiszoloval és/vagy kézi exkavatorral.

3. Nyissa meg a fogbélkamrat, és tisztitsa ki a fogbélt.

4. Afogbél vérzése esetén, a Biodentine™ felhordasa elétt ezt el kell allitani. Amennyiben a
vérzéscsillapitast 5 perc alatt elérni, akkor tovabbi fogbélszdvetet (részleges vagy teljes pulpotomia)
1épésrol Iépésre kell eltavolitani, amig a vérzést nem sikerdl csillapitani.
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Ateljes korona pulpotomia elvégezhetd a gyokércsatorna nyilasanak szintjéig, leallitott vérzéssel.

5. Amennyiben hianyzik egy fal, helyezzen el matrixot a fog koriil.

6. Készitse el6 a Biodentine™ terméket a fentiek szerint (Biodentine™ keverési Gtmutato).

7. Helyezze a Biodentine™-et kdzvetlenil a fogbélkamraba, és biztositsa a helyes alkalmazast az
Ureg falahoz és a szélekhez

8. Alakitgassa helyreallitas feliiletét.

. Amatrix eltavolitasaval varjon az anyag megkotési idejének a végeig.

10. Az anyag mechanikai tulajdonsagainak optimalizalasa és a matrix eltavolitasanak megkénnyitése
érdekében lakkot lehet alkalmazni a helyreallitas fellletére.

11. Ellendrizze a harapast.

12. ABiodentine™ behelyezése utan egy héttel, de nem késébb, mint hat honap mulva készitse elé
az Ureget a kivalasztott helyreallité anyaghoz javasolt szempontok szerint.

13. Abetegeket a hatalyos ajanlasok szerint nyomon kell kévetni.

A fennmarado6 Biodentine™ anyag megbizhatoé mesterséges dentinnek tekinthetd, és az iireg mély

teriletein, valamint a pulpakamraval szomszédos teriileteken megmaradhat. A Biodentine™ kompatibilis az

Osszes kozvetlen vagy kdzvetett korona-helyreallitasi eljarassal és minden tipust ragasztasi rendszerrel.

A GYOKERPERFORACIOK JAVITASA:

Izolalja a fogat gumigattal.

2. Készitse elé a gyokércsatorna felvaltva megfelelé endodoncias eszkdzokkel és egy natrium-
hipoklorit oldattal.

3. Széritsa meg a csatornat papirpontokkal, és hasznaljon klér-hexidin oldatot vagy kalcium-hidroxid
pasztat a latogatasok kozétti fertdtlenitéshez. Az atmeneti tdomés megoévasa érdekében szorosan
zarja le a hozzaférési lreget ideiglenes cementtel.

4. Akodvetkezd latogataskor (altalaban egy hét utan) helyezzen be egy gumigatat és tavolitsa el az

ideiglenes korona-helyreallitast. Tisztitsa meg a gyokércsatornat felvaltva natrium-hipoklorit oldattal

és megfelelé endodontias eszkbzokkel. Szaritsa ki a gyokércsatornat a papircsticsok segitségével.

Készitse el6 a Biodentine™ terméket a fentiek szerint (Biodentine™ keverési Gtmutato).

Adagoljon a Biodentine™-et a perforacio helyére egy megfelelé eszkdzzel.

Témoritse a Biodentine™-et fliggbleges tomoritészerszammal.

Készitsen rontgenfelvételt annak ellenérzésére, hogy az anyag megfeleléen van-e elhelyezve.

Tavolitsa el a felesleges anyagot és helyezzen be egy ideiglenes tdmést.

10 Fejezze be gyokércsatorna-kezelést a kdvetkezé latogataskor a hatalyos ajanlasok szerint.

ELAGAZO PERFORACIOK JAVITASA:

Izolalja a fogat gumigattal.

Atertlet fertdtlenitéséhez 6blitse at az Ureget-natrium hipoklorit oldattal.

Vérzés esetén, a Biodentine™ felhordasa elétt ezt el kell allitani.

Szaritsa ki a fogbélkamrat.

Készitse el6 a Biodentine™ terméket a fentiek szerint (Biodentine™ keverési Gtmutato).

Adagolja a Biodentine ™-et és témoritse. A perforacio javitasat és a korona helyreallitasat egyetlen

Iépésben hajtjak végre.

Készitsen rontgenfelvételt annak ellenérzésére, hogy az anyag megfeleléen van-e elhelyezve.

Tavolitsa el a felesleges anyagot.

Egy késobbi latogataskor, ha a sikeres kezelés minden klinikai tiinete észlelhetd, mérlegelni lehet

a végleges helyreallitas lehetéségét.

PERFORALO BELSO REZORPCIOK JAVITASA:

1. Izolalja a fogat gumigattal.

2. Készitse elé a gyokércsatorna felvaltva megfelelé endodoncias eszkdzokkel és egy natrium-
hipoklorit oldattal.

3. Széaritsa meg a csatornat papirpontokkal, és hasznéljon kalcium-hidroxid pasztat a latogatasok
kozotti fertétlenitéshez. Az atmeneti tomés megovasa érdekében szorosan zarja le a hozzaférési
Ureget ideiglenes cementtel.

4. Akovetkezo latogataskor (altalaban egy hét utan) helyezzen be egy gumigatat és tavolitsa el az
ideiglenes korona-helyreallitast. Tisztitsa meg a gyokércsatornét felvaltva natrium-hipoklorit oldattal
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és megfelel endodontias eszkdzokkel. Szaritsa ki a gyokércsatornat a papircsucsok segitségével.

Készitse el6 a Biodentine™ terméket a fentiek szerint (Biodentine™ keverési Gtmutato).

Adagoljon a Biodentine ™-et a rezorpcios hibara egy megfelelé eszkbzzel.

Témoritse a Biodentine™-et fliggéleges tomoritészerszammal.

Készitsen rontgenfelvételt annak ellenérzésére, hogy az anyag megfeleléen van-e elhelyezve.

Tavolitsa el a felesleges anyagot és helyezzen be egy ideiglenes tomést.

10 Fejezze be gyokércsatorna-kezelést a kdvetkez6 latogataskor a hatélyos ajanlasok szerint.

APEXIFIKACIO
Izolalja a fogat gumigattal.

2. Készitse elé a gyokércsatorna felvaltva megfelelé endodoncias eszkdzokkel és egy natrium-
hipoklorit oldattal.

3. Széaritsa meg a csatornat papirpontokkal, és hasznéljon kalcium-hidroxid pasztat a latogatasok
kozétti fertétlenitéshez. Az atmeneti tomés megovasa érdekében szorosan zarja le a hozzaférési
Ureget ideiglenes cementtel.

4. Akodvetkezd latogataskor (altalaban egy hét utan) helyezzen be egy gumigatat és tavolitsa el az

ideiglenes korona-helyreallitast. Tisztitsa meg a gyokércsatornat felvaltva natrium-hipoklorit oldattal

és megfelelé endodontias eszkbzokkel. Szaritsa ki a gyokércsatornat a papircsticsok segitségével.

Készitse el6 a Biodentine™ terméket a fentiek szerint (Biodentine™ keverési Gtmutato).

Adagoljon a Biodentine™-et a gyokércsatornaba egy megfelel6 eszkozzel.

Témoritse a Biodentine™-et fliggbleges témoritészerszammal.

Készitsen rontgenfelvételt annak ellenérzésére, hogy az anyag megfeleléen van-e elhelyezve.

Tavolitsa el a felesleges anyagot és helyezzen be egy ideiglenes tdmést.

10 Fejezze be gyokércsatorna-kezelést a kdvetkezé latogataskor a hatalyos ajanlasok szerint.

GYOKERCSUCSTOMES AZ ENDODONTIAS MUTETEKNEL:

1. Nyissa meg az m(tét helyét az endodontikus mitétek hatalyos ajanlasait kdvetve.

2. Specidlis ultrahangos tlivel készitsen egy gyokércsucs-lreget, amely a gyokércsatorna apikalis
részében 3-5 mm mély.

3. Izolalja a tertiletet. Allitsa le a vérzést. Szaritsa ki az tireget papircsticsok segitségével.

4. Készitse el6 a Biodentine™ terméket a fentiek szerint (Biodentine™ keverési Gtmutato).

5. Adagoljon a Biodentine™-et az lUregbe egy megfeleld eszkdzzel. Témoritse a Biodentine ™-et
egy kis tomoritészerszammal.

6. Tavolitsa el a felesleges anyagot, és tisztitsa meg a gyokeér feliletét.

7. Készitsen rontgenfelvételt annak ellenérzésére, hogy az anyag megfeleléen van-e elhelyezve.

Hasznalattal kapcsolatos figyelmeztetések és évintézkedések

Irritélja a szemet

Bizonyosodjon meg, hogy a gumigat megfeleléen fel van helyezve és teljesen elszigeteli a miitéti

teriletet.

Avizszennyezés lelassitja az anyag megkdétését. A kezdeti megkotési szakaszban keriilje

kitettséget a viz és folyadékok hatasanak.

Amennyiben még egy csepp folyadékot adagol, varjon a megkotési id6 végéig mielétt elvégzi a

zomanc allando helyreallitasat vagy szilkség esetén a matrix eltavolitasat.

Egyszer hasznélatos termék: ezt a terméket egyetlen beteg szamara torténé felhasznalasra

tervezték. Ujboli felnasznalasa a szennyez6dés kockazatat jelentené.

Téarolas

Legfeliebb 25°C hémérsékleten tarolandd, nedvességtél védve.

Kiszerelés

+ Doboz, amely tartalmaz:

+ 15 kapszula, 700 mg
+ 15 egyadagos flakon, 0,20 ml-es
« 15 spatula.
Kizarolag professzionalis fogaszati felhasznalasra.
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Tileetlud notkun

Lifvirkt efni til ad koma i stad tannbeins

Samsetning

Duftid samanstendur af trikalsiumsilikati, sirkonoxioi, kalsiumoxioi, kalsiumkarbonati og litarefnum.

Vatnslausnin samanstendur af kalsiumkloridi og polykarboxylati.

Eiginleikar

Biodentine™ er lifvirkt efni sem getur komio i stad tannbeins og er upprunniod fra ,Active Biosilicate

Technology ™* teekninyjungunum.

1. Biodentine™ hefur svipada aflfreedilega eiginleika og heilbrigt tannbein og getur komid i stad pess
i baedi kronunni og rotinni an pess ad undirbua purfi steinvefina fyrirfram

2. Biodentine™ inniheldur hrein steinefni sem eru laus vid einlidur og pad er mjdg lifsamhaeft.

3. Biodentine™ skapar kjéradsteedur til ad vidhalda lifi i tannkvikunni med pvi ad bua til afar pétta
einangrun a yfirbordi tannbeins. Pad dregur par af leidandi ur haettu @ nzemi eftir adgerd og
hjalpar vio endingu a vidgerdum i lifandi tonnum.

4. Biodentine™ er lifvirkt og skapar pvi kjéradsteedur til ad byggja upp tannbein. Heegt er ad gera bryr
Ur tannbeini hradar og paer eru pykkari en vid notkun svipadra efna og peer mynda naudsynlegar
adstaedur til ad tannkvikan nai ad jafna sig sem best.

5. Biodentine™ parf adeins 12 minttna bidtima fré pvi ad blondun hefst, fyrir sem besta notkun & kronur.

Abendingar

i kronu:

- Varanlegar tannbeinsvidgerdir med samsettum efnum eda igreypingu

+ Timabundin vidgerd & tannbeinsglerungi.

- Vidgeroir & djupum og/eda storum skemmdum i kronu (samlokutaekni).

+ Vidgeroir & rotarskemmdum.

i kviku:

Fyrir barnatennur (aldur >2-12 ara), 6proskadar fullordinstennur (unglingar >12-21 ars) og proskadar

fullordinstennur (fullordnir >21 ars)

+ Kvikupekja (bein og 6bein)

+ Kvika barnatannar fjarlaegd og felld fyrir greind einkenni um tannkvikubolgu og 6afturkraefa

_ tannkvikubolgu par sem bleeding er heft innan 5 mindtna.

I rot:

- Vidgeroir a rotargotum.

+ Vidgerdir & beintapi i rétarstaeedum.

+ Vidgeroir & gétum vegna innra tannfrahvarfs (internal resorption).

+ Vidgeroir & ytra tannfrahvarfi (external resorption)

« Lokun a tannrétarbroddi (tennur med opinn tannrétarbrodd)

- Rotarendafyllingar i tannholsskurdadgeroum (afturvirk fylling).

Erabendingar

Ofnaemi fyrir einhverjum af innihaldsefnunum.

Takmarkanir

+ Vidgeroir & storum hluta tannefnis sem er undir miklu alagi.

+ Utlitsvidgerdir & framténnum.

+ Meoferd & tonnum med oafturkraefa tannkvikubolgu par sem blaeding er ekki heft innan 5
mindtna.

Aukaverkanir

Ofneaemisvidbrogd

Leidbeiningar um notkun (fyrir hverja abendingu)

Biodentine™ bléndunarleidbeiningar

1. Opnid hylki og setjid pad i hvita hylkishaldarann.

2. Losid einskammtailatid med vokvanum.
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9.

Snuid hettunni til ad opna. Gaetid pess ad enginn vokvi leki Ur einsskammtailatinu.

Hellid 5 dropum ar einsskammtailatinu i hylkid.

Lokid hylkinu. Setjid hylkid i bléndunarteeki, svo sem Tehcnomix, SYG-200, Tac 400 (Lineatac),
Silamat, Cap-Mix, Rotomix, Ultramat o.s.frv., og 1atid ganga & hradanum 4000 — 4200 sniningar/min.
Blandio i 30 sekandur.

Opnid hylkid og athugid péttleika efnisins.

Ef 6skad er eftir pykkara efni skal bida i 30 sekundur til 1 minttu &dur en efnid er athugad aftur.
Ekki ma fara fram yfir vinnslutimann. Ef efnid hefur kornétta aferd en ekki slétta aferd eftir merjun
skal baeta vid 6drum dropa af vokva og blanda i bléndunarteekinu i 10 sekandur til vidbétar. i pvi
tilfelli gaeti bidtiminn fyrir storknun lengst.

Safnid saman Biodentine™ med ahaldinu sem fylgdi med i kassanum. Biodentine™ ma medhdndla
med bléndunarahaldi, spada eda messingbyssu fyrir rétargong, eftir pvi hvernig & ad nota efnio.

Oll ahéld verdur ad skola og hreinsa fljétt til ad fiarleegja allar efnaleifar.
TAFARLAUS VIDGERD A GLERUNGI:
Metid lifveenleika kviku med venjulegum profum.

1.

oA wn

6.

Einangrid tonnina med gummiduk.

Fjarleegio sykt tannbein med kringlottum bor og/eda tanngrefli. Skiljid skemmt tannbein eftir.
Setjio stodlag (matrix) i kringum ténnina ef vegg vantar.

Undirbuid Biodentine™ samkvaemt leidbeiningunum hér & undan (Biodentine™ blondunarleidbeiningar)
Setjid Biodentine™ inn i holuna pannig ad Biodentine™ samsvari pvi magni tannbeins sem
vantar. Fordist ad lata loftbolur festast inni. Fletjid efnid it an pess ad beita of miklum prystingi
og tryggiod ad pad falli vel ad veggjum og brinum holunnar.

Bioi0 par til bidtiminn fyrir storknun er lidinn &dur en endanleg vidgerd & glerungi er framkvaemd.
Biodentine™ hentar fyrir allar beinar vidgerdir & kronum og sérstaklega med 6llum gerdum festiefna.

SIDARI VIDGERD A GLERUNGI:
Metid lifveenleika kviku med venjulegum profum.
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9.
10.

Einangrid ténnina med gimmiduk.

Fjarleegio sykt tannbein med kringlottum bor og/eda tanngrefli. Skiljid skemmt tannbein eftir.
Setjid stodlag (matrix) i kringum ténnina ef vegg vantar.

Undirbuio Biodentine™ samkvaemt leidbeiningunum hér & undan (Biodentine™ bléndunarleidbeiningar)
Setjid Biodentine™ inn i holuna og fordist ad lata loftbélur festast inni. Tryggid ad efnid falli vel
a0 veggjum og branum holunnar. Ekki beita of miklum prystingi & efnio.

Mo6tid yfirbord vidgerdarinnar

Bi0id par til bidtiminn fyrir storknun er lidinn &dur en stodlagio er fjarlaegt

Til n& fram sem bestum aflfreedilegum eiginleikum efnisins og audvelda fjarleegingu stodlagsins
ma bera lakk & yfirbord vidgerdarinnar.

Athugid bit.

Innan einnar viku til sex manada eftir ad Biodentine™ var komid fyrir skal undirba holunna
samkvaemt radlogdum vidmidum fyrir vidkomandi vidgerdarefni.

Eftirstandandi Biodentine™ efni ma lita & sem heilbrigt gervitannbein og skilja pad eftir varanlega &
djupum svaedum i holunni og & sveedum sem liggja ad kvikuholfinu. Biodentine™ hentar fyrir allar
beinar eda 6beinar vidgerdir & kronum (igreypi) og sérstaklega med 6llum gerdum festiefna.
KVIKUPEKJA (BEIN OG éBEIN)

Metio lifveenleika kviku med venjulegum profum.

[
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Einangrid tonnina med gummiduk.

Fjarleegio sykt tannbein med kringlottum bor og/eda tanngrefli. Skiljid skemmt tannbein eftir.
Setjid stodlag (matrix) i kringum ténnina ef vegg vantar.

Ef bleeding er i tannkvikunni verdur ad stédva hana adur en Biodentine™ er notad.

Undirbuio Biodentine™ samkvaemt leidbeiningunum hér & undan (Biodentine™ bléndunarleidbeiningar).
Setjid Biodentine™ beint & kvikuna og fordist ad lata loftbolur festast inni. Tryggid ad efnio falli
vel ad veggjum og brunum holunnar. Ekki beita of miklum prystingi & efnio.

Framkveemid tafarlausa eda sidari vidgerd & glerungi samkveaemt leidbeiningunum hér & undan.
Sjuklingar skulu meeta i eftirfylgni samkvaemt nugildandi radleggingum.
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KVIKA BARNATANNAR FJARLAEGD OG FELLD

Metio lifveenleika kviku med venjulegum profum. Ef vart verdur vid klinisk einkenni um oafturkreefa
tannkvikubolgu er meelt med ad kvika barnatannar sé fiarleegd og felld pegar haegt er ad hefta bleedingu
innan 5 minatna.

1.

2.
3.
4

Einangrid tdnnina med gummiduk.

Fjarlaegid sykt tannbein med kringlottum bor og/eda tanngrefii.

Naid adgangi ad tannkvikuholfinu og hreinsid at kvikuna.

Ef blaeding er i tannkvikunni verdur ad stédva hana &dur en Biodentine™ er notad. Ef ekki er
haegt ad stédva bleedingu eftir 5 minutur skal fjarlaegja meiri kviku (61l kvika fjarlaegd eda ad hluta
til) skref fyrir skref par til stjorn nzest a blaedingu.

Fjarleegja mé alla tannkviku nidur ad tannrotargdéngum pegar bleeding er stodvud.
5.

6
7.
8.
9
1

11.
12.

13.

0.

Setjio stodlag (matrix) i kringum ténnina ef vegg vantar.

Undirbuid Biodentine™ samkvaemt leidbeiningunum hér & u ndan (Biodentine™ bléndunarleidbeiningar).
Setjio Biodentine™ beint i tannkvikuholfid og tryggid ad pad falli vel ad veggjum og brinum holunnar
Motio yfirbord vidgerdarinnar.

Bidid par til bidtiminn fyrir storknun efnisins er lidinn &dur en stodlagio er fjarleegt

Til na fram sem bestum aflfraedilegum eiginleikum efnisins og audvelda fjarleegingu stodlagsins
ma bera lakk & yfirbord vidgerdarinnar.

Athugio bit.

Innan einnar viku til sex manada eftir ad Biodentine™ var komid fyrir skal undirba holunna
samkvaemt radlégdum vidmidum fyrir viokomandi vidgerdarefni.

Sjuklingar skulu meeta i eftirfylgni samkvaemt ntgildandi radleggingum.

Eftirstandandi Biodentine™ efni ma lita & sem heilbrigt gervitannbein og skilja pao eftir varanlega &
djupum svaedum i holunni og & sveedum sem liggja ad kvikuholfinu. Biodentine™ hentar fyrir allar
beinar eda dbeinar vidgerdir & kronum og sérstaklega med 6llum gerdum festiefna.

VIDGERDIR A ROTARGOTUM:

2.
3.
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10

Einangrid tonnina med gummiduk.

Undirbuid rotargéngin med pvi ad nota til skiptis videigandi tannholsahold og natriumhypokloridlausn.
Purrkid rétargéngin med pappirsoddum og notid klorhexidinlausn eda kalsiumhydroxidkrem til
ad sotthreinsa & milli komu sjuklings. Lokid opinu ad holinu pétt med bradabirgdavidgerd til ad
verja timabundnu fyllinguna.

Vid naestu komu sjuklings (yfirleitt eftir eina viku) skal koma gimmiduk fyrir og fiarleegja timabundnu
kronuvidgerdina. Hreinsid rotargéngin med pvi ad nota til skiptis natriumhypokloridlausn og videigandi
tannholsahold. Purrkid rétargdngin med pappirsoddum.

Undirbuid Biodentine™ samkvaemt leidbeiningunum hér & undan (Biodentine™ bléndunarleidbeiningar).
Setjid Biodentine™ yfir holusveaedid med videigandi ahaldi.

Pjappid Biodentine™ med pjappara.

Takid rontgenmynd til ad ganga Ur skugga um ad efnid sé & réttum stad.

Fjarleegio umframefni og I4tid bradabirgdafyllingu i.

Ljukio vio rotarfyllingarmedferd vid naestu komu sjukling samkvaemt ndgildandi radleggingum.

VIDGERPIR A BEINTAPI | ROTARST/AEDUM:

(RN
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Einangrid ténnina med gimmiduk.

Hreinsid holuna med natriumhypokloridlausn til ad sotthreinsa svaedio.

Ef bleeding er til stadar verdur ad stédva hana adur en Biodentine™ er notad.

Purrkid tannkvikuholfio.

Undirbuio Biodentine™ samkveemt leidbeiningunum hér & undan (Biodentine™ bléndunarleidbeiningar).
Skammtid Biodentine™ og pjappid. Vidgerd & gétum vegna beintaps og kronuvidgerd eru
framkveemdar i einu skrefi.

Takid rontgenmynd til ad ganga Ur skugga um ad efnid sé a réttum stad.

Fjarleegid umframefni.

Ef 6l klinisk einkenni benda til ad adgerd hafi heppnast vid naestu komu sjukling méa ihuga
varanlega vidgero.
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VIDGERPIR A GOTUM VEGNA INNRA TANNFRAHVARFS (INTERNAL RESORPTION).
1. Einangrid ténnina med gdmmiduk.
2. Undirbuid rotargéngin med pvi ad nota til skiptis videigandi tannholsahold og natriumhypokléridlausn.
3. Purrkid rotargongin med pappirsoddum og kalsiumhydroxidkrem til ad sotthreinsa & milli komu
sjuklings. Lokid opinu ad holinu pétt med bradabirgdavidgerd til ad verja timabundnu fyllinguna.
4. Vid naestu komu sjuklings (yfirleitt eftir eina viku) skal koma gimmiduk fyrir og fiarleegja timabundnu
kronuvidgerdina. Hreinsio rotargéngin med pvi ad nota til skiptis natriumhypokloridlausn og videigandi
tannholsahéld. Purrkio rétargéngin med pappirsoddum.
Undirbuid Biodentine™ samkvaemt leidbeiningunum hér & undan (Biodentine™ bléndunarleidbeiningar).
Setjid Biodentine™ yfir frahvarfssveedio med videigandi haldi.
Pjappid Biodentine™ med pjappara.
Takid rontgenmynd til ad ganga Ur skugga um ad efnid sé & réttum stad.
Fjarlaegio umframefni og |4tid bradabirgdafyllingu i.
10 Ljukio vio rotarfyllingarmedferd vid naestu komu sjukling samkvaemt ntgildandi radleggingum.
LOKUN A TANNROTARBRODDI:
1. Einangrid ténnina med gimmiduk.
2. Undirbuio rotargéngin med pvi ad nota til skiptis videigandi tannholsahéld og natriumhypokloridlausn.
3. Purrkid rotargongin med pappirsoddum og kalsiumhydroxidkrem til ad sotthreinsa & milli komu
sjuklings. Lokid opinu ad holinu pétt med bradabirgdavidgerd til ad verja timabundnu fyllinguna.
4. Vid naestu komu sjuklings (yfirleitt eftir eina viku) skal koma gimmiduk fyrir og fiarleegja timabundnu
kronuvidgerdina. Hreinsid rotargéngin med pvi ad nota til skiptis natriumhypokloridlausn og videigandi
tannholsahéld. Purrkid rétargdngin med pappirsoddum.
Undirbuio Biodentine™ samkveemt leidbeiningunum hér & undan (Biodentine™ bléndunarleidbeiningar).
Setjid Biodentine™ i rétargdngin med videigandi ahaldi.
Pjappid Biodentine™ med pjappara.
Takid rontgenmynd til ad ganga Ur skugga um ao efnid sé a réttum stad.
Fjarleegio umframefni og 14tid bradabirgdafyllingu i.
10 Ljukid vid rotarfyllingarmedferd vid naestu komu sjukling samkvaemt nigildandi radleggingum.
ROTARENDAFYLLINGAR | TANNHOLSSKURDADGERDUM:
1. Opnid adgang ad adgerdasvaedinu samkvaemt nigildandi radleggingum i tannholsskurdadgerdum.
2. Notio sérstakan odd med uthljodsbylgjum til ad undirbla holu i rotarenda, 3 til 5 mm ad dypt a
rétarendasvaedi rotarinnar.
Einangrid svaedio. Stoovid bleedingu. Purrkid holuna med pappirsoddum.
Undirbuio Biodentine™ samkveemt leidbeiningunum hér & undan (Biodentine™ bléndunarleidbeiningar).
Setjid Biodentine™ i holuna med videigandi ahaldi. Pjappid Biodentine™ me9 litlum pjappara.
Fjarlzegio umframefni og prifio yfirbord rétarinnar.
Takid rontgenmynd til ad ganga Ur skugga um ad efnid sé & réttum stad.
Advaranir og varudarradstafanir vid notkun
Ertir augun
Gangiod ar skugga um ad gimmiduakurinn sé rétt stadsettur svo hann einangri algerlega
adgerdarsvaedio.
+ Snerting vid vatn haegir & storknun efnisins. Fordist ad efnid komist i snertingu vid vatn og vokva
& upphafsstigi storkunar.
+ Ef 60rum dropa af vokva er baett vid skal bida par til i lok bidtimans fyrir storknun adur en
endanleg vidgerd & glerungi er framkveemd eda stodlagio fiarleegt, ef pess er porf.
Einnota vara: pessi vara er tlud til notkunar fyrir einn stakan sjikling. Endurnotkun geeti valdio
sykingarhaettu.
Geymsla
Ma ekki geyma i yfir 25°C hita og verjid gegn raka.
Framsetning
+ Askja sem inniheldur:
+ 15 hylki med 700 mg
« 15 einsskammtailat med 0,20 ml
- 15 spadar
Notist adeins vid faglaerdar tannlaekningar.
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Naudojimo paskirtis

Biologiskai aktyvus dentino pakaitalas

Sudétis

Milteliai, sudaryti i$ trikalcio silikato, cirkonio oksido, kalcio oksido, kalcio karbonato ir dazikliy.

Vandeninis tirpalas, sudarytas i$ kalcio chlorido ir polikarboksilato.

Savybeés

,Biodentine™* — tai bioaktyvus dentino pakaitalas, naujove i$ ,Active Biosilicate Technology ™*.

1. ,Biodentine™* pasizymi panasiomis mechaninémis savybémis kaip ir sveikas dentinas ir gali jj

pakeisti tiek vainike, tiek Saknyje be pirminio mineraliniy audiniy pritaikymo.

2. ,Biodentine™* yra labai gryny, be monomery mineraliniy sudedamuyjy daliy ir yra labai biologiskai

suderinamas.

3. ,Biodentine™* sudaro optimalias sglygas islaikyti pulpos gyvybinguma suformuodamas labai sandarig

plomba ant dentino pavirSiaus. Todél jis sumazina pooperacinio jautrumo rizika ir uztikrina gyvy

danty atnaujinimo ilgaamziSkuma.

4. ,Biodentine™* yra biologiskai aktyvus, uztikrina optimalig aplinkg ir sukuria reakcinj denting. Dentino

tilteliai susidaro greiciau, yra storesni nei su panasiomis danty medziagomis ir sudaro butinas sglygas

optimaliam pulpos gijimui.

5. ,Biodentine™* pradinis stingimo laikas sumazintas iki 12 minuciy nuo mai$ymo pradzios, todél gali

bati optimaliai naudojamas kartinéléje.

Indikacijos

Vainikas

+ llgalaiké dentino restauracija po kompozitais arba jklotu / uzklotu.

+ Laikina dentino-emalio restauracija.

+ Giliy ir (arba) dideliy vainiko éduonies pazeidimy restauracija (daugiasluoksnis metodas).

+ Kaklelio $aknies pazeidimy restauracija.

Pulpa

Pieniniams dantims (nuo 2 iki 12 mety vaikams), nesubrendusiems nuolatiniams dantims (nuo 12 iki

21 mety paaugliams) ir subrendusiems nuolatiniams dantims (vyresniems nei 21 mety suaugusiems)

+ Pulpos padengimas kapomis (tiesioginis ir netiesioginis)

+ Pulpotomija diagnozavus grjztamojo pulpito ir negrjiztamojo pulpito simptomus, kai kraujavimas
sukontroliuojamas per 5 minutes.

Saknis

+ Sakny perforacijy gydymas.

+ I$siSakojimy perforacijy gydymas.

+ Perforuoty vidiniy rezorbcijy gydymas.

+ ISorinés rezorbcijos gydymas.

+ Apeksofikacija (dantys su atvira Saknies virsune).

+ Saknies virStinés uzpildymas endodontinéje chirurgijoje (retrogradinis uzpildymas).

Kontraindikacijos

Alergija vienai i$ sudétiniy daliy.

Apribojimai

- Didelés netektos danties medziagos, veikiamos didelémis apkrovomis, restauracija.

« Priekiniy danty estetinis gydymas.

- Danty gydymas diagnozavus negrjztamojo pulpito simptomus, kai kraujavimas
nesukontroliuojamas per 5 minutes.

Salutinis poveikis

Alerginé reakcija

Naudojimo instrukcij

Biodentine ™" maiSymo instrukcij
1. Atidarykite kapsule ir jdékite jg j baltg kapsulés laikikl].
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Atskirkite vienos dozés skyscio pakuote.

3. Pasukite ir atidarykite dangtelj. Bukite atsargus, kad i$ vienos dozés pakuotés ant zemeés nenukristy

né laselio skyscio.

Jlasinkite 5 lasus i§ vienos dozés pakuotés j kapsule.

5. Uzdarykite kapsule. |dékite kapsule j maiSymo jtaisa, pvz., ,Technomix®, ,SYG-200", ,Tac 400“

(,Lineatac”), ,Silamat‘, ,Cap-Mix“, ,Rotomix", ,Ultramat“ir t. t., ir maiSykite 4000-4200 aps./min. greiciu.

Maisykite 30 sekundziy.

Atidarykite kapsule ir patikrinkite medziagos konsistencija.

8. Jeigu pageidaujama tirStesnés konsistencijos, palaukite 30 sek. — 1 min. prie$ vel tikrindami.
NevirSykite naudojimo trukmes. Jei po trituracijos (smulkinimo) medziaga yra labiau granuliy,
o ne kreminés konsistencijos, pridékite papildoma lasg skyscio ir maiSykite amalgamatoriuje
papildomas 10 sekundziy. Tokiu atveju gali pailgéti kietéjimo laikas.

9. ,Biodentine™* surinkite dézutéje pristatytu instrumentu. Atsizvelgdami j paskirtj, ,Biodentine™*
galite tvarkyti su amalgamos neSikliu, mentele arba Saknies kanaly Svirkstu.

Greitai iSplaukite ir iSvalykite instrumentus, kad paSalintuméte likusiag medziaga.

SKUBUS EMALIO ATKURIMAS

|prastais testais jvertinkite pulpos gyvybinguma:

1. Izoliuokite dantj koferdamu.

2. Pasalinkite infekuotg denting apvaliu graztu ir (arba) odontologiniu ekskavatoriumi. Palikite
paveiktg denting.

3. Jeigu triksta sienelés, aplink dantj pritaikykite matrica.

4. Paruoskite ,Biodentine™* taip, kaip nurodyta auk$éiau (,Biodentine™* maiSymo instrukcijos).

5. ,Biodentine™* jkiskite j ertme taip, kad trokstamas dentino taris blty pakeistas tokiu paciu
,Biodentine™* tariu, stengdamiesi nepalikti oro burbuliuky. Nesmarkiai spausdami iSlyginkite
medziagg ir uztikrinkite, kad gerai prisitaikyty prie ertmés sieneliy ir krasty.

6). Prie§ atkurdami nuolatinj dentina, palaukite, kol baigs sustingti. ,Biodentine™* yra su visomis

tiesioginio kartnélés atktrimo metodikomis ir ypa¢ su visy rasiy sujungimo sistemomis.

SKUBUS EMALIO ATKURIMAS

|prastais testais jvertinkite pulpos gyvybinguma:

1. Izoliuokite dantj koferdamu.

2. Pasalinkite infekuotg denting apvaliu graztu ir (arba) odontologiniu ekskavatoriumi. Palikite
paveiktg denting.

3. Jeigu triksta sienelés, aplink dantj pritaikykite matricg.

4. Paruoskite ,Biodentine™* taip, kaip nurodyta aukséiau (,Biodentine™*“ maiSymo instrukcijos).

5. ,Biodentine™* jkiskite j ertme stengdamiesi nepalikti oro burbuliuky. Uztikrinkite, kad medziaga
gerai prisitaikyty prie ertmés sieneliy ir krasty. Medziagos labai nespauskite.

6. Modeliuokite atkuriama pavirsiy.

7. Prie$ nuimdami matrica, palaukite, kol baigs sustingti.

8. Kad baty optimizuotos mechaninés medziagos savybés ir buty lengviau pasalinti matrica, ant
atkuriamo pavirsiaus galima uztepti lako.

. Patikrinkite sandaruma.

10. ]déje ,Biodentine™*, pagal pasirinktai atklrimo medziagai rekomenduojamus kriterijus per vieng
savaite—Sesis ménesius paruoskite ertme.

Likusi ,Biodentine™* medziaga gali bati laikoma sveiku dirbtiniu dentinu ir nuolat paliekama ertmés

giliose srityse ir srityse, greta pulpos kameros. ,Biodentine™* suderinamas su visomis tiesioginio ar

netiesioginio kartinélés atkarimo metodikomis (plomba / aptaisas) ir ypa¢ su visy rasiy sujungimo

sistemomis.

PULPOS PADENGIMAS KAPOMIS (TIESIOGINIS IR NETIESIOGINIS)

|prastais testais jvertinkite pulpos gyvybinguma:

1. lzoliuokite dantj koferdamu.

2. Pasalinkite infekuotg denting apvaliu graztu ir (arba) odontologiniu ekskavatoriumi. Palikite
paveiktg denting.

3. Jeigu truksta sienelés, aplink dantj pritaikykite matricg.
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4. Jeigu pulpa kraujuoja, pries dedant ,Biodentine™* reikia sustabdyti kraujavima.

5. Paruoskite ,Biodentine™*, kaip nurodyta anksciau (,Biodentine™* maiSymo instrukcijos).

6. ,Biodentine™*uzdékite tiesiogiai ant atviros pulpos, stengdamiesi nepalikti oro burbuliuky. Uztikrinkite,
kad medziaga gerai prisitaikyty prie ertmés sieneliy ir krasty. Medziagos labai nespauskite.

7. Skubiai arba neskubiai atkurkite emalj taip, kaip nurodyta auksciau.

8. Pacientus reikia kartotinai apzitreti pagal galiojancias rekomendacijas.

PULPOTOMIJA

|prastais testais jvertinkite pulpos gyvybinguma: Atsiradus negrjztamojo pulpito klinikiniams pozymiams

ir simptomams, rekomenduojama atlikti pulpotomija, kai kraujavima galima sukontroliuoti per 5 minutes.

1. Izoliuokite dantj koferdamu.

2. Pagdalinkite infekuotg denting apvaliu graztu ir (arba) odontologiniu ekskavatoriumi.

3. Sudarykite prieiga prie pulpos kameros ir iSvalykite pulpa.

4. Jeigu pulpa kraujuoja, prie$ dedant ,,Biodentine™* reikia sustabdyti kraujavima. Jei hemostazés
nejmanoma pasiekti po 5 minuciy, laipsniskai reikia pasalinti papildoma pulpos audinj (atlikti
daling arba visiskg pulpotomijg), kol bus sukontroliuotas kraujavimas.

Galima atlikti visiSkg koronine pulpotomija iki Saknies kanalo angy lygio sulaikant kraujavima.

5. Jeigu triiksta sienelés, aplink dantj pritaikykite matrica.

6. Paruoskite ,Biodentine™*, kaip nurodyta anksciau (,Biodentine™* maiSymo instrukcijos).

7. Deékite ,Biodentine™* tiesiai j pulpos kamerg ir uztikrinkite gerg prisitaikyma prie ertmés sieneliy
ir krasty.

8. Formuokite restauracijos pavirsiy.

. Prie$ nuimdami matrica, palaukite, kol pasibaigs medziagos kietéjimo laikas.

10. Kad buty optimizuotos mechaninés medziagos savybés ir buty lengviau pasalinti matrica, ant
atkuriamo pavirSiaus galima uztepti lako.

11. Patikrinkite sandaruma,.

12. |déje ,Biodentine™*, pagal pasirinktai atktrimo medziagai rekomenduojamus kriterijus per vieng
savaite—S$esis ménesius paruoskite ertme.

13. Pacientus reikia kartotinai apzitréti pagal galiojancias rekomendacijas.

Likusi ,Biodentine™*“ medziaga gali bti laikoma sveiku dirbtiniu dentinu ir nuolat paliekama ertmeés

giliose srityse ir srityse, greta pulpos kameros. ,Biodentine™* yra suderinamas su visais tiesioginiais

arba netiesioginiais vainiko restauravimo metodais, o ypa¢ su visais suris$imo sistemy tipais.

SAKNY PERFORACIJY GYDYMAS

1. Izoliuokite dantj koferdamu.

2. Paruoskite Saknies kanalg, naudodami tinkamus endodontinius instrumentus ir natrio hipochlorito
tirpala.

3. I8sausinkite kanalg popieriniais kaiciais, o dezinfekavimui tarp vizity naudokite chlorheksidino tirpalg
arba kalcio hidroksido pastg. Gerai uzsandarinkite ertme laikinuoju cementu, kad apsaugotuméte
laikinajg plomba.

4. Perkit vizitg (paprastai po vienos savaités) uzdékite koferdama ir iSimkite laiking vainiko restauracija.
I8valykite kanalg, naudodami natrio hipochlorito tirpalg ir tinkamus endodontinius instrumentus.
Kanalg iSdziovinkite popieriniais kaisciais.

Paruoskite ,,Biodentine™*, kaip nurodyta anksciau (,Biodentine™* maiSymo instrukcijos).
Uzdékite ,Biodentine™* ant perforacijos vietos, naudodami tinkamg instrumenta.
Suspauskite ,Biodentine™* plombavimo instrumentu.

Padarykite rentgeno nuotrauka, kad patikrintuméte, ar medziaga tinkamai jdéta.
L|ku3|q medziaga pasalinkite ir jdékite laikingjg plomba.

. Saknies kanalo gydyma baikite per kitg vizitg pagal esamas rekomendacijas.

SISAKOJIMU PERFORACIJU GYDYMAS

Izoliuokite dantj koferdamu.

Ertme i$plaukite natrio hipochlorito tirpalu, kad dezinfekuotumeéte sritj.

Jeigu yra kraujavimas, prie$ dedant ,Biodentine™* jj reikia sustabdyti.

ISsausinkite pulpos kamera.

Paruoskite ,Biodentine™*, kaip nurodyta anksciau (,Biodentine™* maiSymo instrukcijos).
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6. Uzdékite ,Biodentine™* ir sukietinkite. Perforacijos taisymas ir vainiko restauracija atliekama
vienu veiksmu.

Padarykite rentgeno nuotrauka, kad patikrintumete, ar medziaga tinkamai jdéta.

8. Pasalinkite nereikalingq mediiagq

N

nuolatine restauracija.

PERFORUOTUY VIDINIY REZORBCIJY TAISYMAS

1. Izoliuokite dantj koferdamu.

2. Paruoskite Saknies kanalg, naudodami tinkamus endodontinius instrumentus ir natrio hipochlorito
tirpala.

3. I8sausinkite kanalg popieriniais kai$¢iais, o dezinfekavimui tarp vizity naudokite kalcio hidroksido
pasta. Gerai uzsandarinkite ertme laikinuoju cementu, kad apsaugotuméte laikinajg plomba.

4. Perkita vizita (paprastai po vienos savaités) uzdékite koferdama ir iSimkite laiking vainiko restauracija.

ISvalykite kanalg, naudodami natrio hipochlorito tirpala ir tinkamus endodontinius instrumentus.

Kanalg iSdziovinkite popieriniais kai$ciais.

Paruoskite ,Biodentine™*, kaip nurodyta anks¢iau (,Biodentine™* maisymo instrukcijos).

Uzdékite ,Biodentine™* ant rezorbcinio defekto, naudodami tinkama instrumenta.

Suspauskite ,,Biodentine™* plombavimo instrumentu.

Padarykite rentgeno nuotrauka, kad patikrintumeéte, ar medziaga tinkamai jdéta.

L|ku5|q medziaga pasalinkite ir jdékite laikingja plomba.

10 Saknies kanalo gydyma baikite per kita vizita pagal esamas rekomendacijas.

APEKSOFIKACIJA

1. Izoliuokite dantj koferdamu.

2. Paruoskite Saknies kanalg, naudodami tinkamus endodontinius instrumentus ir natrio hipochlorito
tirpala.

3. I8sausinkite kanalg popieriniais kai$¢iais, o dezinfekavimui tarp vizity naudokite kalcio hidroksido
pastg. Gerai uzsandarinkite ertme laikinuoju cementu, kad apsaugotuméte laikinajg plomba.

4. Perkitg vizitg (paprastai po vienos savaités) uzdékite koferdama ir iSimkite laiking vainiko restauracija.

I18valykite kanalg, naudodami natrio hipochlorito tirpalg ir tinkamus endodontinius instrumentus.

Kanalg iSdziovinkite popieriniais kaisciais.

Paruoskite ,,Biodentine™*, kaip nurodyta anksciau (,Biodentine™* maiSymo instrukcijos).

|dékite ,Biodentine™* j Saknies kanalg, naudodami tinkamg instrumenta.

Suspauskite ,,Biodentine™* plombavimo instrumentu.

Padarykite rentgeno nuotrauka, kad patikrintuméte, ar medziaga tinkamai jdéta.

Likusig medziaga pasalinkite ir jdékite laikingjg plomba.

10 Saknies kanalo gydyma baikite per kitg vizitg pagal esamas rekomendacijas.

SAKNIES VIRSUNES UZPILDYMAS ENDODONTINEJE CHIRURGIJOJE
Sudarykite prieigg prie operacijos vietos pagal esamas endodontinés chirurgijos rekomendacijas.
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2. Naudodami specialy ultragarso antgalj, paruoskite 3-5 mm gylio Saknies virStunés ertme Saknies
virsunés srityje.

3. lzoliuokite sritj. Sustabdykite kraujavima. Ertme iSdziovinkite popieriniais kaisciais.

4. Paruoskite ,Biodentine™*, kaip nurodyta anksciau (,Biodentine™*“ mai§ymo instrukcijos).

5. |dékite ,Biodentine™* j ertme, naudodami tinkamg instrumentg. Suspauskite ,Biodentine™*
mazu plombavimo instrumentu.

6. Pasalinkite nereikalingg medziaga ir nuvalykite Saknies pavirsiy.

7. Padarykite rentgeno nuotrauka, kad patikrintuméte, ar medziaga tinkamai jdéta.

spéjimai ir atsargumo priemonés

+ Dirgina akis.

« Jsitikinkite, kad guminis elementas jstatytas teisingai ir visiskai izoliuoja darbineg srit].

+ UzterStas vanduo létina medziagos kietéjima. Saugokite nuo vandens ir skys¢iy poveikio per
pirmin;j kietéjimo etapa.

+ Jei pridéjote papildomg skyscio lasa, prie$ atlikdami nuolatinj emalio restauravima ar, jei reikia,
iSimdami matricg, palaukite, kol baigsis kietéjimo laikas.
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+ Vienkartinio naudojimo gaminys: 8is gaminys yra skirtas naudoti vienam pacientui. Pakartotinis jo
naudojimas sukels uztersimo rizika.
Laikymas
Nelaikyti aukStesnéje negu 25 °C temperataroje ir saugoti nuo drégmes.
Kaip tiekiama
+ Dézutés turinys:
« 15 kapsulés po 700 mg,
«+ 15 vienos dozés pakuociy po 0,20 ml,
+ 15 mentelés.
Skirta profesionaliam naudojimui odontologijoje.

@

Paredzétais lietojums

Biologiski aktivs dentina aizstajéjs

Sastavs

Pulveris sastav no trikalcija silikata, cirkonija oksTda, kalcija oksida, kalcija karbonata un krasvielam.
Skidums sastav no kalcija hlorida un polikarboksilata.

Biodentine™ ir biologiski aktivs dentina aizstajéjs, « Active Biosilicate Technology™ » inovacija.

1. Biodentine™ mehaniskas Tpasibas ir ITdzigas nebojata dentTna Tpasibam, tas var aizstat dentinu
gan kronTti, gan sakné, un tam nav nepiecieSama mineralo audu priekSapstrade

2. Biodentine™ satur |oti augstas tiribas pakapes, monomeéru nesaturo$as mineralu sastavdalas
un ir biologiski loti saderigs.

3. Biodentine™ rada labakos apstak|us pulpas dzivotspéjas saglabasanai, nodro$inot |oti stingru
plombu uz dentina virsmas. Tadé| tas samazina jutiguma risku péc manipulacijas un nodrosina
dzivu zobu restauraciju ilgu saglabasanos.

4. Biodentine™ ir bioaktTvs un rada optimalu vidi pulpas Stnas reaktiva dentina veido$anai.
Dentina tilti veidojas atrak un ir plataki neka, lietojot ITdzigus stomatologiskos materialus, un
rada nepiecieSamos apstaklus labakai pulpas sadzi$anai.

5. Efektivai izmanto$anai uz krona Biodentine™ dod iespéju samazinat sakotnéjo sacietéSanas
laiku ITdz 12 minatém, sakot no samaist$anas sakuma.

Indikacijas
Kro

+ Dentina pastaviga restauracija zem kompozitmaterialiem vai inlejam/onlejam.

+ DentTna-emaljas pagaidu restauracija.

+ Dzilu un/vai lielu kronT$u kariozu bojajumu restauracija (sendvi¢a tehnika).

+ Zobu kaklinu-saknu bojajumu restauracija.

Pulpa:

Piena zobiem (vecuma >2-12 gadu vecuma), nenobrieduSiem pastavigajiem zobiem (pusaudziem

>12-21 gadu vecuma) un nobriedusiem pastavigajiem zobiem (pieaugu$ajiem > 21 gadu vecuma)

+ Pulpas parklasana (tie$a un netie$a)

+ Pulpotomija diagnosticétiem atgriezeniska pulpita un neatgriezeniska pulpita simptomiem, ja
asinosanu ir iespéjams kontrolét 5 minasu laika.

Sakné

+ Saknu perforaciju novérsana.

+ Saknu sazarojumu perforaciju novér$ana.

+ PerforéjoSu iek$é€jo rezorbciju novérsana.

+ Avrgjo resorbciju novérsana.

+ Apeksfiksacija (zobiem ar valgju apeksu).

+ Saknes gala pildisana endodontiskaja kirurgija (retrograda pildisana).
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Kontrindikacijas

Alergija pret jebkuru no sastavdalam.

lerobeZojumi

« Liela zoba vielas zuduma restauracija liela stresa apstak|os.

« Priek$zobu estétiska restauracija.

+ Zobu ar neatgriezenisku pulpTtu arstéSana, ja asino$anu nav iespéjams kontrolét 5 minasu laika.
Blakusparadibas

Alergiska reakcija

LietoSanas instrukcijas (katrai indikacijai
Biodentine™ samaisi$anas instrukcij

1. Atveriet kapsulu un novietojiet to uz balta kapsulas turétaja.

2. Panemiet vienas Skidruma devas konteineru.

3. Pagrieziet uzgali, lai atvértu. Rkojieties uzmanigi, lai no vienas devas konteinera neizlitu ne
pilite Skidruma.

4. lepiliniet kapsula 5 pilienus vienas devas konteinera satura.

5. Aizveriet kapsulu. Kapsulu ievietojiet maisitaja, pieméram, Technomix, SYG-200, Tac 400 (Lineatac),
Silamat, Cap-Mix, Rotomix, Ultramat utt., iestatot atrumu 4000-4200 apgriezieni/min.

6. Maisiet 30 sekundes.

7. Atveriet kapsulu un parbaudiet materiala konsistenci.

8. JanepiecieSama biezaka konsistence, nogaidiet no 30 sekundém ITdz 1 minatei un tad parbaudiet
vél vienu reizi. Neparsniedziet iedarbibas laiku. Ja péc sasmalcinasanas viela ir graudaina, nevis
kremveida, pievienojiet papildu Skidruma pilienu un maisiet amalgamatora vél 10 sekundes. Saja
gadijuma sacietéSanas laiks var palielinaties.

9. Savaciet Biodentine™ ar karba piegadato instrumentu. AtkarTba no ieceréta pielietojuma, Biodentine™
var lietot, izmantojot amalgamas neseéju, lapstinu vai arT Messing saknu kanalu pistoli.

Nekavéjoties noskalojiet un notiriet instrumentus, lai atbrivotu tos no atlikusas vielas.

TULITEJAI EMALJAS RESTAURACIJAI:

Novertgjiet pulpas vitalitati, izmantojot parastos testus.

1. lzolgjiet zobu ar koferdamu.

Nonemiet inficéto dentnu ar apalu urbi un/vai ar rokas instrumentu. Atstajiet skarto dentinu.

Ja zobam nav sienas, pielagojiet matrici ap zobu.

Sagatavojiet Biodentine™, ka noradTts iepriek$ (noradTjumi par Biodentine™ samaisi$anu).

levietojiet Biodentine™ mutes dobuma ta, lai trikstoSais dentina tilpums tiktu aizvietots ar tadu

pasu Biodentine™ tilpumu, izvairoties no gaisa burbuli§iem. IzITdziniet materialu bez parmerigas
spieSanas un nodroSiniet, lai tas labi piegulétu dobuma sienam un malam.

6. Nogaidiet ITdz sacieteSanas laika beigam pirms veicat pastavigo emaljas rekonstrukciju. Biodentine™
ir saderTgs ar visam tieSajam krona rekonstrukcijas metodem, Tpasi ar visu veidu savieno$anas
sistemam.

VELAKAI EMALJAS REKONSTRUKCIJAI

Novertgjiet pulpas vitalitati, izmantojot parastos testus.

@A

1. lzolgjiet zobu ar koferdamu.

2. Nonemiet inficéto dentnu ar apalu urbi un/vai ar rokas instrumentu. Atstajiet skarto dentinu.

3. Jazobam nav sienas, pielagojiet matrici ap zobu.

4. Sagatavojiet Biodentine™, ka noradTts iepriek$ (noradijumi par Biodentine™ samaisi$anu).

5. levietojiet Biodentine™ mutes dobuma, izvairoties no gaisa burbuliS§iem. Nodrosiniet, lai materials
labi piegulétu dobuma sienam un malam. Nepiemérojiet materialam parlieku lielu spiedienu.

6. lzveidojiet restauracijas virsmu.

7. Pirms matricas nonemsanas nogaidiet ITdz sacietéSanas laika beigam.

8. Lai optimizetu materiala mehaniskas Tpasibas un atvieglotu matrices nonemsanu, restauracijas

virsmu var parklat ar laku.
. Parbaudiet sakodienu.
10. Vienas nedélas ITdz seSu menesu laika péc Biodentine™ uzlik$anas sagatavojiet dobumu atbilstosi
kritérijiem, kas ieteikti izvéletajam restauracijas materialam.
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Atlikuso Biodentine™ materialu var uzskatit par droSu maksligo dentTnu un pastavigi atstat dobuma

dzilajos apvidos un apvidos blakus pulpas telpai. Biodentine™ ir saderigs ar visam tieSajam vai

netieSajam krona restauracijas metodém (inlejam/onlejam), Tpasi ar visu veidu savieno$anas sistémam.

PULPAS PARKLASANA (TIESA UN NETIESA)

Noveértéjiet pulpas vitalitati, izmantojot parastos testus.

1. lzolgjiet zobu ar koferdamu.

Nonemiet inficéto dentinu ar apalu urbi un/vai ar rokas instrumentu. Atstajiet skarto dentinu.

Ja zobam nav sienas, pielagojiet matrici ap zobu.

Ja pulpa asino, pirms Biodentine™ uzkladanas ir janodrosina hemostaze.

Sagatavojiet Biodentine™, ka noradTts iepriek$ (Biodentine™ samaisi$anas instrukcijas).

Uzlieciet Biodentine™ tiesi uz atklatas pulpas, izvairoties no gaisa burbuliS$iem. NodroSiniet, lai

materials labi piegulétu dobuma sienam un malam. Nepiemérojiet materialam parlieku lielu spiedienu.

7. Veiciet tdlTtgju vai vélaku emaljas restauraciju, ka noradits ieprieks.

8. Sekojiet pacienta stavoklim atbilstosi aktualajam rekomendacijam.

PULPOTOMIJA:

Novertgjiet pulpas vitalitati, izmantojot parastos testus. KlTnisku neatgriezeniska pulpTta pazimju

un simptomu gadTjuma pulpotomija ir ieteicama, ja asino$anu iespéjams kontrolét 5 minasu laika.

1. Izolgjiet zobu ar koferdamu.

2. Nonemiet inficéto dentnu ar apalu urbi un/vai ar rokas instrumentu.

3. Nodrosiniet piekluvi pulpas kamerai un iztiriet pulpu.

4. Ja pulpa asino, pirms Biodentine™ uzklasanas ir janodro$ina hemostaze. Ja hemostazi nav
iespéjams nodrosinat 5 minasu laika, ir nepiecieSams turpinat pulpas audu iznemsanu (daléja
vai pilniga pulpotomija) soli pa solim, ITdz asinosana ir kontroléta.

PilnTgu koronalu pulpotomiju var veikt saknes kanala caurumu ITment, ja asino$ana ir apturéta.

5. Jazobam nav sienas, pielagojiet matrici ap zobu.

Sagatavojiet Biodentine™, ka noradTts iepriek$ (Biodentine™ samaisi$anas instrukcijas).

Biodentine™ ievadiet tie$i pulpas kamera un parliecinieties, ka tas ciesi piegu| dobuma sieninam

un malam.

Modelgjiet restauretas dalas virsmu.

Nogaidiet, ITdz beidzies sacietéSanas laiks, un tad iznemiet matrici.

0. Lai optimizétu materiala mehaniskas Tpasibas un atvieglotu matrices nonemsanu, restauracijas

virsmu var parklat ar laku.

11. Parbaudiet sakodienu.

12. Vienas nedélas ITdz seSu ménesu laika péc Biodentine™ uzlik$anas sagatavojiet dobumu atbilsto$i
kritérijiem, kas ieteikti izvelétajam restauracijas materialam.

13. Sekojiet pacienta stavoklim atbilstosi aktualajam rekomendacijam.

Atlikuso Biodentine™ materialu var uzskatit par droSu maksligo dentinu un pastavigi atstat dobuma

dzilajos apvidos un apvidos blakus pulpas telpai. Biodentine™ ir saderigs ar visam tieSajam un

netieSajam krona restauracijas metodém, Tpasi ar visu veidu saistvielam.

SAKNU PERFORACIJU NOVERSANA:

Izoleuet zobu ar koferdamu.

2. Saknes kanalus sagatavojiet vienu péc otra, izmantojot piemérotus endodontiskus instrumentus
un natrija hipohlorita $kidumu.

3. Nosusiniet kanalu ar absorbejosu salveti un izmantojiet hlorheksidina skidumu vai kalcija hidroksida
pastu dezinfekcijai starp vizitém. Izmantojot pagaidu cementu, ciesi noslédziet piekluves dobumu,
lai aizsargatu pagaidu plombi.

4. Nakamaja vizTté (parasti péc vienas nedélas) uzlieciet koferdamu un nonemiet kroni$a pagaidu

restauraciju. IztTriet kanalus vienu péc otra, izmantojot natrija hipohlorita Sktdumu un piemérotus

endodontiskus instrumentus. Nosusiniet kanalu ar absorb&josu salveti.

Sagatavojiet Biodentine™, ka noradTts iepriek$ (Biodentine™ samaisi§anas instrukcijas).

Izmantojot piemérotu instrumentu, uzklajiet Biodentine™ perforacijas vietai.

Izmantojot plombes noblivéSanas instrumentu, sablivéjiet Biodentine™.

Veiciet rentgena uznémumu, lai parliecinatos, ka materials ir pareizi izvietots.
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9. Notiriet lieko materialu un uzlieciet pagaidu plombi.

10. Saknes kanala apstradi pabeidziet nakamaja vizité atbilstosi aktualajam rekomendacijam.

SAKNU SAZAROJUMU PERFORACIJU NOVERSANA:

1. Izole]let zobu ar koferdamu.

Izskalojiet dobumu ar natrija hipohlorita $kidumu, lai dezinficétu to.

Ja rodas asino$ana, pirms Biodentine™ uzklasanas ir janodrosina hemostaze.

Nosusiniet pulpas kameru.

Sagatavojiet Biodentine™, ka noradTts iepriek$ (Biodentine™ samaisi$anas instrukcijas).

levadiet Biodentine™ un sablivéjiet to. Perforacijas noversana un kront$a restauracija tiek veikta

vienlaicTgi.

Veiciet rentgena uznemumu, lai parliecinatos, ka materials ir pareizi izvietots.

Nonemiet lieko materialu.

Ja nakamaja vizTté klTniskas pazimes liecina, ka arstéSana ir bijusi veiksmiga, var lemt par

pastavigu restauraciju.

PERFOREJOSU IEKSEJO REZORBCIJU NOVERSANA:

1. Izolgjiet zobu ar koferdamu.

2. Saknes kanalus sagatavojiet vienu péc otra, izmantojot piemérotus endodontiskus instrumentus
un natrija hipohlorTta $kdumu.

3. Kanalu nosusiniet ar absorbégjosu salveti un izmantojiet kalcija hidrokstda pastu dezinfekcijai
starp vizitem. Izmantojot pagaidu cementu, cie$i noslédziet piekluves dobumu, lai aizsargatu
pagaidu plombi.

4. Nakamaja vizTté (parasti péc vienas nedélas) uzlieciet koferdamu un nonemiet kroni$a pagaidu

restauraciju. IztTriet kanalus vienu péc otra, izmantojot natrija hipohlorita $kidumu un piemérotus

endodontiskus instrumentus. Nosusiniet kanalu ar absorbgjosu salveti.

Sagatavojiet Biodentine™, ka noradTts iepriek$ (Biodentine™ samaisi$anas instrukcijas).

Izmantojot piemérotu instrumentu, uzklajiet Biodentine™ par rezorbcijas vietu.

Izmantojot plombes noblTvésanas instrumentu, sablivéjiet Biodentine™.

Veiciet rentgena uznémumu, lai parliecinatos, ka materials ir pareizi izvietots.

Notriet lieko materlalu un uzlieciet pagaidu plombi.

10 Saknes kanala apstradi pabeidziet nakamaja vizité atbilstosi aktualajam rekomendacijam.

APEKSIFIKACIJA:

1. lzolgjiet zobu ar koferdamu.

2. Saknes kanalus sagatavojiet vienu péc otra, izmantojot piemérotus endodontiskus instrumentus
un natrija hipohlorita $kidumu.

3. Kanalu nosusiniet ar absorb&josu salveti un izmantojiet kalcija hidrokstda pastu dezinfekcijai
starp vizitem. Izmantojot pagaidu cementu, cie$i noslédziet piek|luves dobumu, lai aizsargatu
pagaidu plombi.

4. Nakamaja vizité (parasti péc vienas nedélas) uzlieciet koferdamu un nonemiet kroni$a pagaidu

restauraciju. IztTriet kanalus vienu péc otra, izmantojot natrija hipohlorita Sktdumu un piemérotus

endodontiskus instrumentus. Nosusiniet kanalu ar absorb&josu salveti.

Sagatavojiet Biodentine™, ka noradTts iepriek$ (Biodentine™ samaisiSanas instrukcijas).

Izmantojot piemérotu instrumentu, ievadiet Biodentine™ saknes kanala.

Izmantojot plombes noblivéSanas instrumentu, sablivéjiet Biodentine™.

Veiciet rentgena uznémumu, lai parliecinatos, ka materials ir pareizi izvietots.

NotTriet lieko materlalu un uzlieciet pagaidu plombi.

10 Saknes kanala apstradi pabeidziet nakamaja vizité atbilstosi aktualajam rekomendacijam.

SAKNES GALA PILDISANA ENDODONTISKAJA KIRURGIJA

1. Piek|ustiet operacijas vietai, rkojoties saskana ar aktualajam endodontiskas kirurgijas rekomendacijam.

2. Izmanto;ot Tpasu ultraskanas uzgali, sagataVOJlet saknes gala dobumu 3-5 mm dziluma saknes
kanala apikalaja dala.

3. lzolgjiet zonu. Nodrosiniet hemostazi. Nosusiniet dobumu ar absorb&josu salveti.

4. Sagatavojiet Biodentine™, ka noradTts iepriek$ (noradijumi par Biodentine™ samaisi$anu).

5. lzmantojot piemérotu instrumentu, ievadiet Biodentine™ dobuma. Izmantojot nelielu plombes
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noblivésanas instrumentu, sablivéjiet Biodentine™.
6. Nonemiet lieko materialu un notiriet saknes virsmu.
7. Veiciet rentgena uznémumu, lai parliecinatos, ka materials ir pareizi izvietots.
Bri jumi un piesardziba lietoSana
+ Kairinoss acim
+ Parliecinieties, ka koferdams ir novietots pareizi, pilniba izoléjot operacijas zonu.
+ Udens kontaminacijas palénina materiala sacietésanu. Nepielaujiet saskarsmi ar adeni
sacietéSanas sakuma faze.
+ Papildu $kidruma piliena pievieno$anas gadijuma, ja nepiecieSams, pirms tilTtéjas emaljas
atjauno$anas vai matricas nonemsanas nogaidiet ITdz sacieteéSanas laika beigam.
+ Produkts vienreizéjai lietoSanai: Sis produkts ir paredzéts lietoSanai tikai vienam pacientam.
Atkartota lietoSana rada kontaminacijas risku.
Uzglabasana
Uzglabat temperattra ITdz 25 °C un sargat no mitruma.
lepakojuma veids
« Kaste, kas satur:
+ 15 kapsulas, 700 mg katra,
+ 15 vienas devas konteinerus, 0,20 ml katra,
+ 15 lapstinas.
Paredzéts tikai profesionalai lietosanai zobarstniectba.

Tiltenkt bruk

Bioaktiv dentinerstatning

Sammensetning

Pulver bestar av silikat-trikalsium, zirkoniumoksid, kalsiumoksid, kalsiumkarbonat og fargestoffer.

Vannholdig losning bestar av kalsiumklorid og polykarboksylat.

Egenskaper

Biodentine™ er et bioaktivt dentinsubstitutt fra innovasjonen Active Biosilicate Technology ™.

1. Biodentine™ har mekaniske egenskaper som likner friskt dentin, og kan erstatte det bade i kronen
og roten uten forutgdende bearbeiding av mineralvev

2. Biodentine™ inneholder vevsvennlige monomerfrie mineralske bestanddeler med hoy renhet.

3. Biodentine™ gir optimale forhold for & bevare en frisk pulpa fordi den tetter dentinflata sveert godt.
Dette gir lavere risiko for postoperativ overfelsomhet og bedre holdbarhet for reparasjoner
pa levende tenner .

4. Ettersom Biodentine™ er bioaktivt, skaper det et ideelt milje til & bygge reaksjonsdentin. Dentinbruene
dannes raskere og er tykkere enn for liknende dentalmaterialer — uunnveerlig for optimal heling
av pulpa.

5. Begynnende herdetid for Biodentine™ er redusert til 12 minutter fra du begynner & blande,
optimalt for bruk i ei tannkrone.

Indikasjoner

| kronen:

- Permanent dentinrestaurering under kompositt eller innlegg/palegg

+ Midlertidig dentin-emaljerestaurering.

- Restaurering av dype og/eller store kariesskader pa kronen (sandwich-teknikk).

- Restaurering av skader pa tannhals og tannrot.

Pa pulpa:

For melketenner (alder >2-12 ar), umodne permanente tenner (tenaringer alder >12-21 ar) og modne

permanente tenner (voksne alder > 21 ar)

« Pulpakappe (direkte og indirekte)

« Pulpotomi for diagnostiserte symptomer pa reversibel pulpitt og irreversibel pulpitt hvor

bladningen blir stoppet i lopet av 5 minutter.
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| roten:

+ Reparasjon av rothull.

+ Reparasjon av furkasjonshull.

+ Reparasjon av perforerende interne resorpsjoner.

+ Reparasjon av ekstern resorpsjon.

« Apeksifisering (tenner med apen apeks).

* Rotfylling i endodontisk kirurgi (retrograd fylling).

Kontraindikasjoner

Allergi mot en av ingrediensene.

Begrensninger

- Restaurering av store tap av tannmasse under hoye pakjenninger.

- Estetisk restaurering av fortenner.

« Behandling av tenner med irreversibel pulpitt hvor bledningen ikke blir stoppet i lopet av 5

minutter.

Bivirkninger

Allergisk reaksjon

Bruksanvisning (for hver indikasjon

Biodentine™ blandeinstruksjoner

Apne en kapsel og sett den pa den hvite kapselholderen.

Ta ut en enkeltdosebeholder med vaeske.

Vri hetten apen. Veer forsiktig sa det ikke drypper ut noe veeske fra enkeltdosebeholderen.

Drypp 5 draper fra enkeltdosebeholderen ned i kapselen.

Lukk kapselen. Sett kapselen pa et blandeapparat som f.eks. Technomix, SYG-200, Tac 400 (Lineatac),

Silamat, Cap-Mix, Rotomix, Ultramat osv., med en hastighet pa 4000-4200 omdreininger/min.

Bland i 30 sekunder.

Apne kapselen og sjekk materialets konsistens.

Er det onskelig med en tykkere konsistens, kan du vente % til 1 min for du sjekker igjen. Pass

pa a ikke ga ut over arbeidingstiden. Hvis materialet fortsatt er kornete og ikke kremaktig etter

blanding, kan det tilferes en ekstra drape vaeske og blandes med miksemaskin i 10 sekunder til.

| sa fall vil herdetiden forlenges.

9. Taopp Biodentine™ med instrumentet som folger med i esken. Avhengig av ensket bruk kan du
handtere Biodentine™ med en amalgamstopper, en spatel eller en Root Canal Messing Gun.

Skyll og rengjer instrumentene raskt for & fierne eventuelle rester.

DIREKTE RESTAURERING AV EMALJE:

Vurder vitaliteten av pulpa ved hjelp av vanlige tester.

Isoler tannen med kofferdam.

Fjern det infiserte dentinet med et rundt bor og/eller en handekskavator. La pavirket dentin veere.

Tilpass et matriseband rundt tannen dersom det mangler en vegg.

Bland Biodentine™ som beskrevet ovenfor (Biodentine™ blandeinstruksjoner)

Legg Biodentine™ i hullet slik at det manglende dentinvolumet erstattes med samme volum

Biodentine™. Unnga luftbobler. Trykk materialet flatt uten for hardt press, og tilpass det godt til

hullets vegger og kanter.

6. Vent til slutten av herdetiden for du legger en permanent emaljerestaurering. Biodentine™ er
forenlig med alle direkte metoder for kronerestaurering og spesielt med alle typer bondingsystemer.

INDIREKTE RESTAURERING AV EMALJE:

Vurder vitaliteten av pulpa ved hjelp av vanlige tester.

Isoler tannen med kofferdam.

Fjern det infiserte dentinet med et rundt bor og/eller en handekskavator. La pavirket dentin veere.

Tilpass et matriseband rundt tannen dersom det mangler en vegg.

Bland Biodentine™ som beskrevet ovenfor (Biodentine™ blandeinstruksjoner)

Legg Biodentine™ i kaviteten. Unnga luftbobler. Tilpass det godit il hullets vegger og kanter. Ikke

bruk for hardt trykk pa materialet.
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Modeller restaureringsflaten

Vent til slutten av herdetiden med & fjerne matrisen.

8. Det kan legges ferniss pa restaureringsflaten for optimale materialegenskaper og for enklere
fierning av matrisebandet.

. Sjekk bittet.

10. Mellom en uke og seks maneder etter legging av Biodentine™ prepareres kaviteten etter de
anbefalte kriteriene for det valgte restaureringsmaterialet.

Gjenvaerende Biodentine ™-materiale kan betraktes som frisk kunstig dentin og permanent etterlates

i dype omrader i kaviteten og i omrader neer pulpakammeret. Biodentine™ er forenlig med alle direkte

eller indirekte kronerestaureringsteknikker (Inlay/Onlay), og spesielt med alle typer bondingsystemer.

PULPAKAPPE (DIREKTE OG INDIREKTE):

Vurder vitaliteten av pulpa ved hjelp av vanlige tester.

1. Isoler tannen med kofferdam.

Fjern det infiserte dentinet med et rundt bor og/eller en handekskavator. La pavirket dentin veere.

Tilpass et matriseband rundt tannen dersom det mangler en vegg.

Er det bledning i pulpa, ma hemostase oppnas fer paferingen av Biodentine™.

Gijor i stand Biodentine™ som indikert ovenfor (Biodentine™ blandeinstruksjoner).

Legg Biodentine™ direkte pa eksponert pulpa uten a innestenge luftbobler. Tilpass det godt il

hullets vegger og kanter. Ikke bruk for hardt trykk pa materialet.

7. Restaurer emaljen med det samme eller etter ventetid som beskrevet ovenfor.

8. Pasienter bor folges i henhold til gjeldende anbefalinger.

PULPOTOMI:

Vurder vitaliteten av pulpa ved hjelp av vanlige tester. Ved kliniske tegn og symptomer pa irreversibel

pulpitt, anbefales pulpotomi hvis bledningen kan stoppes i lopet av 5 minutter.

1. Isoler tannen med kofferdam.

2. Fjern det infiserte dentinet med et rundt bor og/eller en handekskavator.

3. Fatilgang til pulpakammeret og rens pulpaen.

4. Erdet bledning i pulpa, ma hemostase oppnas fer paferingen av Biodentine™. Hvis hemostase
ikke kan oppnas etter 5 minutter, bor ytterligere pulpavev fiernes (delvis eller hel pulpotomi) trinn
for trinn til en kontrollert bledning.

En hel koronal pulpotomi kan utferes til nivaet pa rotkanalapningene nar bledningen er stanset.

5. Tilpass et matriseband rundt tannen dersom det mangler en vegg.

6. Gjor i stand Biodentine™ som indikert ovenfor (Biodentine™ blandeinstruksjoner).

7. Plasser Biodentine™ direkte i pulpakammeret og serg for god tilpassing til vegger og marginer
i kaviteten.

8. Modeller overflaten pa fyllingen.

. Vent il slutten av herdetiden med a fierne matrisen.

10. Det kan legges ferniss pa restaureringsflaten for optimale materialegenskaper og for enklere
fierning av matrisebandet.

11. Sjekk bittet.

12. Mellom en uke og seks maneder etter legging av Biodentine™ prepares kaviteten etter de anbefalte
kriteriene for det valgte restaureringsmaterialet.

13. Pasienter bor folges i henhold til gjeldende anbefalinger.

Gjenveaerende Biodentine ™-materiale kan betraktes som frisk kunstig dentin og permanent etterlates

i dype omrader i kaviteten og i omrader neer pulpakammeret. Biodentine™ er kompatibelt med alle

direkte eller indirekte kronerestaureringsteknikker, og med alle typer bondingsystemer.

REPARASJON AV ROTPERFORASJONER:

1. Isoler tannen med kofferdam.

2. Preparer rotkanalen vekselvis med egnede endodontiske instrumenter og en losning av natriumhypokloritt.

3. Tork kanalen med papirpointer og bruk en klorheksidinlasning eller en kalsiumhydroksidpasta
for & desinfisere mellom besekene. Forsegl kanalinngangen godt med midlertidig sement for &
beskytte den midlertidige rotfyllingen.

4. Ved neste besok (vanligvis etter én uke) sett pa kofferdam og fiern den midlertidige fyllingen. Rengjer
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kanalen vekselvis med en lesning av natriumhypokloritt og egnede endodontiske instrumenter.
Tork kanalen med papirpointer.

Gijor i stand Biodentine™ som indikert ovenfor (Biodentine™ blandeinstruksjoner).

Plasser Biodentine™ i perforasjonen ved hjelp av et egnet instrument.

Kondenser Biodentine™ med en stopper.

Ta rentgen for & sjekke om materialet sitter i riktig posisjon.

Fjern overflodig materiale og legg en midlertidig fylling.

10 Fullfor rotkanalbehandlingen ved neste besgk i henhold til gjeldende anbefalinger.
REPARASJON AV FURKASJONSPERFORERINGER:

1.

[REUERC R

© o N

Isoler tannen med kofferdam.

Skyll hulrommet med en lgsning av natriumhypokloritt for & desinfisere omradet.

Er det bledning i pulpa, ma hemostase oppnas fer paferingen av Biodentine™.

Tork pulpakammeret.

Gjor i stand Biodentine™ som indikert ovenfor (Biodentine™ blandeinstruksjoner).

Plasser Biodentine™ og kondenser. Reparasjon av perforeringen og toppfylling utferes i samme
seanse.

Ta rontgen for & sjekke om materialet sitter i riktig posisjon.

Fjern overflodig materiale.

Ved et senere besok nar alle kliniske tegn viser en vellykket behandling, kan en permanent
fylling vurderes.

REPARASJON AV PERFORERENDE INTERNE RESORPSJONER:

1.
2.
3.
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Isoler tannen med kofferdam.

Preparer rotkanalen vekselvis med egnede endodontiske instrumenter og en lasning av natriumhypokloritt.
Toerk kanalen med papirpointer og bruk en kalsiumhydroksidpasta for & desinfisere mellom besokene.
Forsegl kanalinngangen godt med midlertidig sement for & beskytte den midlertidige rotfyllingen.
Ved neste besok (vanligvis etter én uke) sett pa kofferdam og fiern den midlertidige fyllingen. Rengjor
kanalen vekselvis med en lgsning av natriumhypokloritt og egnede endodontiske instrumenter.
Tork kanalen med papirpointer.

Gijor i stand Biodentine™ som indikert ovenfor (Biodentine™ blandeinstruksjoner).

Plasser Biodentine™ over defekten ved hjelp av et egnet instrument.

Kondenser Biodentine™ med en stopper.

Ta rentgen for & sjekke om materialet sitter i riktig posisjon.

Fjern overflodig materiale og legg en midlertidig fylling.

10 Fullfor rotkanalbehandlingen ved neste besgk i henhold til gjeldende anbefalinger.
APEKSIFISERING:

1.

2.
3.
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Isoler tannen med kofferdam.

Preparer rotkanalen vekselvis med egnede endodontiske instrumenter og en losning av natriumhypokloritt.
Tork kanalen med papirpointer og bruk en kalsiumhydroksidpasta for & desinfisere mellom besgkene.
Forsegl kanalinngangen godt med midlertidig sement for & beskytte den midlertidige rotfyllingen.
Ved neste besok (vanligvis etter én uke) sett pa kofferdam og fiern den midlertidige fyllingen. Rengjor
kanalen vekselvis med en lgsning av natriumhypokloritt og egnede endodontiske instrumenter.
Tork kanalen med papirpointer.

Gijor i stand Biodentine™ som indikert ovenfor (Biodentine™ blandeinstruksjoner).

Plasser Biodentine™ i rotkanalen ved hjelp av et egnet instrument.

Kondenser Biodentine™ med en stopper.

Ta rentgen for & sjekke om materialet sitter i riktig posisjon.

Fjern overflodig materiale og legg en midlertidig fylling.

10 Fullfor rotkanalbehandlingen ved neste besgk i henhold til gjeldende anbefalinger.
ROTFYLLING VED ROTSPISSAMPUTASJON | ENDODONTISK KIRURGI:

1.
2.
3.
4.

Fa tilgang til operasjonsstedet i henhold til gjeldende anbefalinger i endodontisk kirurgi.

Bruk en egnet ultralydspiss til & preparere rotkanalen, 3 til 5 mm dypt i apikaldelen av rotkanalen.
Isoler omradet. Oppna hemostase. Tork rotkanalen med papirpointer.

Gijor i stand Biodentine™ som indikert ovenfor (Biodentine™ blandeinstruksjoner).
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5. Plasser Biodentine™ i rotkanalen ved hjelp av et egnet instrument. Kondenser Biodentine™
med en liten stopper.

6. Fjern overflodig materiale og rengjer rotoverflaten.

7. Tarentgen for & sjekke om materialet sitter i riktig posisjon.

Advarsler og forholdsregler ved bruk

« Irriterer oynene

- Sorg for at kofferdamduken er riktig pasatt slik at operasjonsomradet er fullstendig isolert.

+ Eksponering av vann gjor at herdetiden til materialet forsinkes. Hindre derfor eksponering av
vann og annen fuktighet under den forste herdetiden.

- Dersom en ekstra drape legges til, ma du vente til slutten av herdetiden fer du legger en
permanent emaljerestaurering eller fierner matrisen..

+ Engangsprodukt: Dette produktet er designet for bruk til én enkelt pasient. Gjenbruk medferer
risiko for kontaminasjon.

Lagring

Ma ikke lagres over 25 °C. Beskyttes mot fukt.

Presentasjon

+ Eske med:

15 kapsler pa 700 mg

15 enkeltdosebeholdere pa 0,20 ml

15 spatler.

Kun til profesjonell dental bruk.

Utilizare preconizata
Substitut de dentina bioactiv

Compozitie

Pulberea este compusa din silicat tricalcic, oxid de zirconiu, oxid de calciu, carbonat de calciu si coloranti.

Solutia apoasa este compusa din clorura de calciu si policarboxilat.

Proprietati

Biodentine™ este un substitut de dentina bioactiv din gama inovatoare ,Active Biosilicate Technology ™”.

1. Biodentine™ are proprietati mecanice similare cu ale dentinei sanatoase si o poate inlocui atat
in coroana, cat si in canal, fara o conditionare prealabild a tesuturilor minerale

2. Biodentine™ contine ingrediente minerale fara monomeri, de puritate ridicata si este extrem
de biocompatibila.

3. Biodentine™ creeaza conditii optime pentru mentinerea vitalitatii pulpei prin asigurarea unei
etanséri foarte stranse la suprafata dentinei. Din acest motiv, reduce riscul de sensibilitate
post-operatorie si longevitatea restaurarilor la dintii vitali.

4. Fiind bioactiv, Biodentine™ creeaza mediul optim pentru construirea dentinei reactionare. Puntile
de dentina sunt create mai repede si sunt mai groase decat cu materiale dentale similare si
reprezinta conditia necesara pentru vindecarea optima a pulpei.

5. Biodentine™ ofera un timp initial de intarire redus la 12 minute de la inceperea amestecarii,
pentru utilizare optima in coroana.

Indicatii

In coroana:

+ Restaurarea permanenta a dentinei in amestecuri sau insertii/aplicatii

+ Restaurarea temporara a dentinei-smaltului.

+ Restaurarea unor leziuni carioase coronale adanci si/sau extinse (tehnica sandwich).

+ Restaurarea unor leziuni radiculare cervicale.

Pe pulpa:

Pentru dinti primari (varsta > 2-12 ani), dinti permanenti imaturi (adolescenti cu varsta > 12-21 ani)

si dinti permanenti maturi (adulti cu varsta > 21 ani)
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+ Acoperirea pulpei (direct si indirect)

+ Pulpotomie pentru simptome diagnosticate de pulpita reversibila si pulpita ireversibila in cazul in

care sangerarea este controlata in 5 minute.

in canal:

Repararea perforatiilor la nivelul rad&cinii.

Repararea perforatiilor la nivelul furcatiei.

Repararea resorbtiilor interne perforate.

Repararea resorbtiei externe

Apexificare (dinti cu varf deschis).

Umplerea capatului radacinii in chirurgia endodontica (umplere retrograda).

Contraindicatii

Alergie la oricare dintre ingrediente.

Limitari

+ Restaurarea pierderilor mari de substanta dentara supusa unor solicitéri ridicate.

+ Restaurarea estetica a dintilor anteriori.

+ Tratamentul dintilor cu pulpita ireversibila in cazul in care sangerarea nu este controlata in 5

minute.

Reactii adverse

Reactie alergica

Instructiuni de utilizare (pentru fiecare indicatie’

Instructiuni de amestecare Biodentine™

1. Deschideti o capsula si asezati-o pe suportul alb pentru capsula.

2. Detasati un recipient monodoza de lichid.

3. Rasuciti capacul pentru a deschide. Aveti grija sa nu cada nicio picatura de lichid din recipientul

monodoza.

Puneti 5 picaturi din recipientul monodoza in capsula.

5. Inchideti capsula. Puneti capsula intr-un dispozitiv de amestecare, cum ar fi Technomix, SYG-200,

Tac 400 (Lineatac), Silamat, Cap-Mix, Rotomix, Ultramat etc., la o viteza de 4.000 — 4.200 rotatii/min.

Amestecati timp de 30 secunde.

Deschideti capsula si verificati consistenta materialului.

8. Daca se prefera o consistenta mai groasa, asteptati timp de 30 de secunde pana la 1 minut
inainte de a verifica din nou. Nu depasiti timpul de lucru. Dac& dupa triturare, materialul are un
aspect granular si nu unul cremos, adaugati o picatura suplimentara de lichid si amestecati in
amalgamator inca 10 secunde. in acest caz, timpul de intarire poate fi mérit.

9. Colectati Biodentine™ cu instrumentul furnizat in cutie. In functie de aplicatia dorita, puteti
manipula Biodentine™ folosind un recipient pentru amalgam, o spatula sau un pistol Messing
pentru canalul radicular.

Clatiti si curatati repede instrumentele pentru a indeparta orice material rezidual.

RESTAURAREA IMEDIATA A SMALTULUI:

Evaluati vitalitatea pulpei cu ajutorul testelor obisnuite.

Izolati dintele cu un dispozitiv de protectie din cauciuc (diga).

indepartati dentina infectata cu o freza rotunda si/sau un excavator manual. Lasati dentina afectata.

Adaptati o matrice in jurul dintelui daca lipseste un perete.

Preparati Biodentine™ asa cum este indicat mai sus (Instructiuni de amestecare Biodentine™)

Introduceti Biodentine™ in cavitate astfel incat volumul de dentina lipsa sa fie inlocuit cu acelasi

volum de Biodentine™, evitand formarea unor bule de aer. Neteziti materialul fara a presa excesiv

si asigurati ajustarea acestuia la peretii si marginile cavitatii.

6. Asteptati pana la sfarsitul timpului de intérire nainte de a efectua restaurarea permanenta a
smaltului. Biodentine™ este compatibil cu toate tehnicile de restaurare directa a coroanei si, in
special, cu toate tipurile de sisteme de imbinare.
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RESTAURAREA NON-IMEDIATA A SMALTULUI

Evaluati vitalitatea pulpei cu ajutorul testelor obisnuite.

1. lzolati dintele cu un dispozitiv de protectie din cauciuc (diga).

indepértati dentina infectata cu o freza rotunda si/sau un excavator manual. Lasati dentina afectata.

Adaptati o matrice in jurul dintelui daca lipseste un perete.

Preparati Biodentine™ asa cum este indicat mai sus (Instructiuni de amestecare Biodentine™)

Introduceti Biodentine™ in cavitate, evitand formarea unor bule de aer. Asigurati o adaptare

adecvata a materialului la peretii si marginile cavitatii. Nu aplicati presiune excesiva pe material.

Modelati suprafata de restaurare

Asteptati pana la sfarsitul timpului de intarire inainte de a scoate matricea

Pentru a optimiza proprietatile mecanice ale materialului si a facilita indepartarea matricei, se

poate aplica un lac pe suprafata restaurarii.

. Verificati ocluzia.

10. n termen de o saptdmana pana la sase luni de la aplicarea Biodentine™, pregétiti cavitatea
conform criteriilor recomandate pentru materialul de restaurare selectat.

Materialul Biodentine™ ramas poate fi considerat o dentina artificiala sanatoasa si poate fi lasat

permanent in zonele adanci ale cavitétii si in zonele adiacente camerei pulpei. Biodentine™ este

compatibil cu toate tehnicile de restaurare a coroanei, directe sau indirecte (insertii/aplicatii) si, in
special, cu toate tipurile de sisteme de imbinare.

ACOPERIREA PULPEI (DIRECT SAU INDIRECT)

Evaluati vitalitatea pulpei cu ajutorul testelor obisnuite.

1. lzolati dintele cu un dispozitiv de protectie din cauciuc (diga).

indepartati dentina infectata cu o freza rotunda si/sau un excavator manual. Lasati dentina afectata.

Adaptati o matrice in jurul dintelui daca lipseste un perete.

Daca exista sangerare in pulpa, trebuie efectuatd hemostaza inainte de aplicarea Biodentine™.

Preparati Biodentine™ asa cum este indicat mai sus (Instructiuni de amestecare Biodentine™).

Puneti Biodentine™ direct pe pulpa expusa, evitand formarea unor bule de aer. Asigurati o adaptare

adecvata a materialului la peretii si marginile cavitatii. Nu aplicati presiune excesiva pe material.

7. Efectuati restaurarea imediata sau non-imediata a smaltului, asa cum este indicat mai sus.

8. Pacientii trebuie supravegheati conform recomandarilor actuale.

PULPOTOMIA:

Evaluati vitalitatea pulpei cu ajutorul testelor obisnuite. in cazul unor semne clinice si simptome de

pulpité ireversibila, pulpotomia este recomandata atunci cand sangerarea poate fi controlata in 5 minute.

1. Izolati dintele cu un dispozitiv de protectie din cauciuc (diga).

2. Indepartati dentina infectat& cu o freza rotunda si/sau un excavator manual.

3. Obtineti acces la camera pulpei si curétati pulpa.

4. Daca exista sangerare n pulpa, trebuie efectuata hemostaza inainte de aplicarea Biodentine™.
Daca hemostaza nu se obtine dupa 5 minute, tesutul pulpar suplimentar ar trebui indepartat
(pulpotomie partiald sau completd) pas cu pas, pana la o sangerare controlata.

Poate fi efectuata o pulpotomie coronald completa pana la nivelul orificiilor canalului radicular, cu

sangerare oprita.

5. Adaptati o matrice n jurul dintelui daca lipseste un perete.

6. Preparati Biodentine™ asa cum este indicat mai sus (Instructiuni de amestecare Biodentine™).

7. Puneti Biodentine™ direct in camera pulpei si asigurati o adaptare adecvata la peretii si marginile

cavitatii

Modelati suprafata de restaurare.

. Asteptati pana la sfarsitul timpului de intérire a materialului inainte de a scoate matricea.

10. Pentru a optimiza proprietatile mecanice ale materialului si a facilita indepartarea matricei, se
poate aplica un lac pe suprafata restaurarii.

11. Verificati ocluzia.

12. n termen de o sdptdmana pana la sase luni de la aplicarea Biodentine™, pregatiti cavitatea
conform criteriilor recomandate pentru materialul de restaurare selectat.

13. Pacientii trebuie supravegheati conform recomandarilor actuale.
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Materialul Biodentine™ ramas poate fi considerat o dentina artificiala sanatoasa si poate fi lasat
permanent in zonele adanci ale cavittii si in zonele adiacente camerei pulpei. Biodentine™ este
compatibil cu toate tehnicile de restaurare directa sau indirecta a coroanei si, in special, cu toate
tipurile de sisteme de imbinare.

REPAFlAFIEA PERFORATIILOR LA NIVELUL RADACINII:

2.

3.

5
6.
7.
8
9

Izolati dintele cu un dlspozmv de protectie din cauciuc (diga).

Pregatl'gl canalul radicular folosind alternativ instrumente endodontice adecvate si o solutie de
hipoclorit de sodiu.

Uscati canalul cu conuri de hértie si folositi o solutie de clorhexidina sau o pasté de hidroxid
de calciu pentru dezinfectarea intre consultatii. Etansati bine cavitatea de acces cu un ciment
temporar, pentru a proteja umplerea temporara.

La urmatoarea consultatie (de obicei, dupa o saptdamana), puneti un dispozitiv de protectie din
cauciuc (diga) si indepartati restaurarea temporara a coroanei. Curatati canalul folosind alternativ o
solutie de hipoclorit de sodiu si instrumente endodontice adecvate. Uscati canalul cu conuri de hértie.
Preparati Biodentine™ asa cum este indicat mai sus (Instructiuni de amestecare Biodentine™).
Distribuiti Biodentine™ peste locul perforatiilor folosind un instrument adecvat.

Condensati Biodentine™ cu un dispozitiv de sustinere.

Faceti o radiografie pentru a verifica daca materialul este pozitionat corect.

indepartati materialul in exces si puneti o plomba temporara.

10. Tratament complet al canalului radicular la urméatoarea consultatie, conform recomandarilor actuale.
REPARAREA PERFORATIILOR LA NIVELUL FURCATIEI:

[
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Izolati dintele cu un dispozitiv de protectie din cauciuc (diga).

Clatiti cavitatea cu o solutie de hipoclorit de sodiu pentru a dezinfecta zona.

Daca exista sangerare, trebuie efectuata hemostaza inainte de aplicarea Biodentine™.

Uscati camera pulpei.

Preparati Biodentine™ asa cum este indicat mai sus (Instructiuni de amestecare Biodentine™).
Distribuiti Biodentine™ si condensati. Repararea perforatiei si restaurarea coroanei sunt realizate
intr-o singuré etapa.

Faceti o radiografie pentru a verifica daca materialul este pozitionat corect.

Indepartati materialul in exces.

La o consultatie ulterioard, daca sunt prezente toate semnele clinice ale unui tratament de succes,
poate fi luata in considerare posibilitatea unei restaurari permanente.

REPARAREA RESORBTIILOR INTERNE PERFORATE:

1.
2.

3.

©ENO O

Izolati dintele cu un dispozitiv de protectie din cauciuc (diga).

Pregatiti canalul radicular folosind alternativ instrumente endodontice adecvate si o solutie de
hipoclorit de sodiu.

Uscati canalul cu conuri de hértie si folositi o pasta de hidroxid de calciu pentru dezinfectarea intre
consultatii. Etansati bine cavitatea de acces cu un ciment temporar, pentru a proteja umplerea
temporara.

La urmatoarea consultatie (de obicei, dupa o saptamana), puneti un dispozitiv de protectie din
cauciuc (diga) si indepértati restaurarea temporara a coroanei. Curétati canalul folosind alternativ o
solutie de hipoclorit de sodiu si instrumente endodontice adecvate. Uscati canalul cu conuri de hértie.
Preparati Biodentine™ asa cum este indicat mai sus (Instructiuni de amestecare Biodentine™).
Distribuiti Biodentine™ peste defectul de resorbtie folosind un instrument adecvat.

Condensati Biodentine™ cu un dispozitiv de sustinere.

Faceti o radiografie pentru a verifica daca materialul este pozitionat corect.

Indepartatl materialul in exces si puneti o plomba temporara.

10 Tratament complet al canalului radicular la urmatoarea consultatie, conform recomandarilor actuale.
APEXIFICARE:

1.

2.

3.

Izolati dintele cu un dispozitiv de protectie din cauciuc (diga).

Pregatlp canalul radicular folosind alternativ instrumente endodontice adecvate si o solutie de
hipoclorit de sodiu.

Uscati canalul cu conuri de hértie si folositi o pasta de hidroxid de calciu pentru dezinfectarea intre
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consultatii. Etansati bine cavitatea de acces cu un ciment temporar, pentru a proteja umplerea

temporara.
4. Laurmatoarea consultatie (de obicei, dupa o saptaméana), puneti un dispozitiv de protectie din
cauciuc (diga) si indepartati restaurarea temporara a coroanei. Curatati canalul folosind alternativ o
solutie de hipoclorit de sodiu si instrumente endodontice adecvate. Uscati canalul cu conuri de hartie.
Preparati Biodentine™ asa cum este indicat mai sus (Instructiuni de amestecare Biodentine™).
Distribuiti Biodentine™ in canalul radicular folosind un instrument adecvat.
Condensati Biodentine™ cu un dispozitiv de sustinere.
Faceti o radiografie pentru a verifica daca materialul este pozitionat corect.
Indepartatl materialul in exces si puneti o plomba temporara.
10 Tratament complet al canalului radicular la urmétoarea consultatie, conform recomandarilor actuale.
UMPLEREA CAPATULUI RADACINII IN CHIRURGIA ENDODONTICA:
1. Obtineti acces la zona de operare, urmand recomandarile actuale din chirurgia endodontica.
2. Folosind un varf ultrasonic specific, pregatiti o cavitate a capatului radacinii, cu adancime de 3-5

mm, in portiunea apicala a canalului radicular.
3. lzolati zona. Efectuati hemostaza. Uscati cavitatea cu conuri de hartie.
4. Preparati Biodentine™ asa cum este indicat mai sus (Instructiuni de amestecare Biodentine™).
5. Distribuiti Biodentine™ in cavitate folosind un instrument adecvat. Condensati Biodentine™ cu

un dispozitiv de sustinere mic.
6. Indepartati materialul in exces si curatati suprafata radacinii.
7. Faceti o radiografie pentru a verifica daca materialul este pozitionat corect.
Atentionari si precautii de utilizare
« Iritant pentru ochi
Asigurati-va ca dispozitivul de protectie din cauciuc (diga) este asezat corect astfel incat sa
izoleze complet campul operator.
Contaminarea apei incetineste intarirea materialului. Protejati impotriva expunerii la apa si lichide
n timpul fazei initiale de intarire.
Daca addugati o picaturé suplimentara de lichid, asteptati pana la sfarsitul timpului de intérire
nainte de a efectua restaurarea permanenta a smaltului sau de a indeparta matricea, daca este
necesar.
Produs de unicé folosinta: acest produs este conceput pentru a fi utilizat pentru un singur
pacient. Reutilizarea acestuia va crea un risc de contaminare.
Depozitare
Anu se pastra la temperaturi peste 25°C si a se proteja impotriva umezelii.
Mod de prezentare
+ Cutie ce contine:

+ 15 capsule de 700 mg

« 15 recipiente monodoza de 0,20 ml

« 15 spatule.
Numai pentru uz stomatologic profesional.

Uréené pouzitie

Bioaktivna nahrada dentinu

Zlozenie

Prasok tvori trikalcium silikat, oxid zirkonicity, oxid vapenaty, uhlicitan vapenaty a farbiva.

Vodny roztok chloridu vapenatého a polykarboxylatu.

Vlastnosti

Biodentine™ je bioaktivna dentinova nahrada pochadzajlica z inovéacie aktivnej biosilikatovej technologie ™.

1. Biodentine™ méa mechanické vlastnosti podobné prirodzenému dentinu a méze ho nahradit v
korunke aj v koreni bez predchadzajicej Upravy kalcifikovanych tkaniv

©oNOO
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2. Biodentine™ obsahuje vysokodisté, mineralne zlozky bez monomérov a vyznacuje sa vysokou
biologickou kompatibilitou.

3. Biodentine™ vytvara optimalne podmienky pre udrziavanie vitality zubnej drene tym, Ze poskytuje
velmi dobry uzaver na povrchu dentinu. Tym sa zniZuje riziko pooperaénej citlivosti a zaistuje
sa trvanlivost nahrad vo vitalnych zuboch.

4. Kedze Biodentine™ je biologicky aktivny, vytvara vhodné prostredie, ktoré prispieva k tvorbe
reaktivneho dentinu. Dentinové mostiky sa vytvaraju rychlejSie a su hrubsie nez s podobnymi
dentalnymi materialmi, a predstavuju tak potrebné podmienky pre optimalne hojenie zubnej drene.

5. Biodentine™ ma dobu pociatoéného tuhnutia od zaciatku mieSania zniZzenu na 12 minGt, preto
sa moze optimalne pouzivat na korunky.

Indikacie

V korunke:

+ Trvaly vypliiovy material pod kompozitmi alebo inlejmi/onlejmi

+ Doc¢asna dentinovo-enamelova vypln.

+ Vyplii hibokych a/alebo velkych koronalnych kazovych lézii (sendvi¢ova technika).

+ Vyplii krékovych a/alebo korefiovych lézii

V dreni:

Pre prvé zuby (vo veku> 2-12 rokov), nezrelé trvalé zuby (dospievajici vo veku> 12-21 rokov) a zrelé

trvalé zuby (dospeli vo veku> 21 rokov)

+ Prekrytie drene (priame nepriame)

+ Pulpotémia pre diagnostikované priznaky reverzibilnej a ireverzibilnej pulpitidy, kde je krvacanie

pod kontrolou do 5 minat.

V koreni:

+ Oprava perforécii korefia.

+ Oprava rozvetvenych perforacii.

+ Oprava perforacii vnatornych resorpcii.

+ Oprava externej resorpcie

+ Apexifikécia (zub s otvorenym apexom).

- Vyplii konca koreria pri endodoncii (retrogradna vyplri).

Kontraindikacie

Alergia na niektort z prisad.

Rozsah pouzitia

+ Rekonstrukcia velkého Ubytku zubnej hmoty podliehajuca vysokym tlakom.

« Esteticka vyplri zadnych zubov.

+ Liec¢ba zubov s nezvratnou pulpitis, kde krvacanie nie je pod kontrolou do 5 minat.

Vedrajsie Géinky

Alergicka reakcia

Navod na pouzitie (pre jednotlivé pouzitia

Pokyny k mieSaniu Biodentine™

Otvorte kapsulu a umiestnite ju na biely drziak kapsul.

Oddelte jednodavkovu flasticku kvapaliny.

Otocte viecko a otvorte flasticku. Davajte pozor, aby z jednodavkovej flasticky neunikla Ziadna kvapka.

Nalejte do kapsuly 5 kvapiek z jednodavkove;j flasticky.

Zatvorte kapsulu. PoloZte kapsulu na miesacie zariadenie (napr. Technomix, SYG-200, Tac 400

(Lineatac), Silamat, Cap-Mix, Rotomix, Ultramat a pod.) a nastavte rychlost 4 000 — 4 200 otagok/min.

Mie$ajte 30 sekund.

Otvorte kapsulu a skontrolujte konzistenciu materialu.

Ak uprednostriujete hustej$iu konzistenciu, po¢kajte pred opatovnou kontrolou 30 sekind az

1 minGtu. Neprekracujte pracovnu dobu. Ak je po rozdrveni material zrnity a nema krémovitt

konzistenciu, pridajte jednu kvapku tekutiny navys$e a zmie$ajte na vibraénom zariadeni este 10

minGt. V tomto pripade sa &as moze predizit.

9. Odoberte Biodentine™ pomocou nastroja dodaného v baleni. V zavislosti od pozadovanej aplikacie
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mozete s pripravkom Biodentine™ manipulovat s nosicom amalgamu, $pachtlou alebo davkovacou
pistolou na koreriové kanaliky.

Nastroje dokladne oplachnite a vydistite, aby ste odstranili prebytoény material.

OKAMZITA NAHRADA ZUBNEJ SKLOVINY:

Postd'te beznymi testami vitalitu pulpy:

1. Izolujte zub gumenou blanou (kofferdam).

2. Pomocou okrihleho obriska a/alebo ruénym exkavatorom odstrarite infikovany dentin. Ponechajte
postihnuty dentin.

3. V pripade, Ze chyba stena, upravte si matricu.

4. Podla vyssie uvedenych pokynov pripravte Biodentine™ (pokyny na mie$anie produktu Biodentine™)

5. Materialom Biodentine™ vypiiajte kavitu tak, aby sa objem chybajiceho dentinu nahradil rovnakym
objemom materialu Biodentine™, ale zabrarite vzniku vzduchovych bublin. Material utlatte bez
nadmerného tlaku a zaistite, aby sa dobre adaptoval podi'a stien a okrajov kavity.

6. Pred vykonanim trvalej ndhrady zubnej skloviny pockajte az do konca doby tuhnutia. Biodentine™
vyhovuje v8etkym priamym technikdm nahrady korunky a predovsetkym vSetkym druhom
bondovacich systémov.

ODLOZENA NAHRADA ZUBNEJ SKLOVINY

Posudte beznymi testami vitalitu pulpy.

1. Izolujte zub gumenou blanou (kofferdam).

2. Pomocou okrhleho obruska a/alebo ruénym exkavatorom odstrarite infikovany dentin. Ponechajte
postihnuty dentin.

3. 'V pripade, Ze chyba stena, upravte si matricu.

4. Podla vyssie uvedenych pokynov pripravte Biodentine™ (pokyny na mie$anie produktu Biodentine™)

5. Materialom Biodentine™ vypiniajte kavitu, ale zabrafite vzniku vzduchovych bublin. Zabezpeéte
spravnu adaptaciu materialu podia stien a okrajov kavity. Na material nevyvijajte nadmerny tlak.

6. Vymodelujte povrch nahrady

7. Pred vybratim matrice pockajte az do konca doby tuhnutia

8. Kvoli optimalizacii mechanickych vlastnosti materialu a ulahéeniu odstranenia matrice sa na
povrch nahrady méze naniest lak.

. Skontrolujte postavenie zubov.

10. Do jedného tyzdra az Siestich mesiacov po zavedeni materialu Biodentine™, pripravte kavitu
podla kritérii odporG¢anych pre vybraty material nahrady.

Zvys$ny material pripravku Biodentine™ mozete povazovat za umely dentin a natrvalo ho ponechat v

hibokych oblastiach kavity a miestach prilahlych k pulpalnej komore. Biodentine™ vyhovuje vSetkym

priamym technikdm nahrady korunky (Inlay/Onlay) a predovsetkym vSetkym druhom bondovacich
systémov.

PREKRYTIE DRENE (PRIAME A NEPRIAME):

Posud'te beznymi testami vitalitu pulpy.

1. Izolujte zub gumenou blanou (kofferdam).

2. Pomocou okruhleho obriska a/alebo ruénym exkavatorom odstrarite infikovany dentin. Ponechajte

postihnuty dentin.

V pripade, Ze chyba stena, upravte si matricu.

V pripade krvacania v pulpe musite pred aplikaciou pripravku Biodentine™ vykonat hemostazu.

Pripravte Biodentine™ podla vyssSie uvedeného postupu (Pokyny k mieSaniu Biodentine™).

Material Biodentine™ naneste priamo na vystaven( zubnu dren, pri¢om zabrarite zachytavaniu

vzduchovych bublin. Zabezpecte spravnu adaptaciu materialu podla stien a okrajov kavity. Na

material nevyvijajte nadmerny tlak.

7. Podla vyssie uvedenych pokynov vykonajte okamzitl alebo odlozend nahradu zubnej skloviny.

8. Pacienti by mali postupovat podla aktualnych odporaéani.

PULPOTOMIA:

Posudte beznymi testami vitalitu pulpy. V pripade klinickych priznakov a priznakov ireverzibilnej

pulpitidy sa odporGéa pulpémia, ked' je mozné dostat krvacanie pod kontrolu do 5 minat.

1. Izolujte zub gumenou blanou (kofferdam).
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Pomocou okrihleho obriska a/alebo ruénym exkavatorom odstrarite infikovany dentin.
Ziskajte pristup do pulpalnej komory a vycistite pulpu.

V pripade krvacania v pulpe musite pred aplikaciou pripravku Biodentine™ vykonat hemostazu.
Ak sa po 5 mindtach hemostaza neda dosiahnut, je potrebné odstranit d'al$ie buni¢inové tkanivo
(Ciastocna alebo Uplna pulpotomia) krok za krokom, az kym nebude krvacanie pod kontrolou.

Cela koronalna pulpémia sa mdze vykonat az po uroveri Ustia korefiového kanélika so zastavenym

krvacanim.

5. V pripade, Ze chyba stena, upravte si matricu.

6. Pripravte Biodentine™ podla vy$Sie uvedeného postupu (Pokyny k mieSaniu Biodentine™).

7. Aplikujte Biodentine™ priamo do pulpalnej komory a zaistite dobrt adaptaciu k stenam a okrajom kavity.

8. Vytvarujte povrch rekonstrukcie.

9. Pred odstranenim matrice pockajte na koniec doby tuhnutia materialu.

10. Kvoli optimalizacii mechanickych vlastnosti materialu a ulah¢eniu odstranenia matrice sa na
povrch nahrady méze naniest lak.

11. Skontrolujte postavenie zubov.

12. Do jedného tyzdria az Siestich mesiacov po zavedeni materialu Biodentine™, pripravte kavitu
podla kritérii odpora¢anych pre vybraty material nahrady.

13. Pacienti by mali postupovat podla aktualnych odporaéani.

Zvy3ny material pripravku Biodentine™ maézete povazovat za umely dentin a natrvalo ho ponechat
v hibokych oblastiach kavity a miestach prilahlych k pulpalnej komore. Biodentine™ je kompatibilny
so vSetkymi priamymi a nepriamymi korunkovymi reStauracnymi technikami a najmé so vSetkymi
typmi bondovacich systémov.

OPRAVA PERFORACIi KORENA:

1.
2.
3.

©oNO>O
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Izolujte zub gumenou blanou (kofferdam).

Pripravte koreriovy kanalik pomocou vhodného endodontického nastroja a roztoku chlérnanu sodného.
Papierovym ¢apom vysuste kanalik a na dezinfekciu medzi zadsahmi pouzite chlérhexidinovy
roztok alebo pastu s hydroxidom vapenatym. Pomocou dogasného cementu pevne zapecatte
pristup do kavity, aby ste ochranili do¢asnu vyplr.

Pri dalSom zasahu (obvykle po jednom tyzdni) umiestnite gumenu blanu (kofferdam) a odstrarite
docasnu rekonstrukciu korunky. Vycéistite kanalik pomocou roztoku chlérnanu sodného a vhodného
endodontického nastroja. Vysuste kanélik papierovym ¢apom.

Pripravte Biodentine™ podl'a vy$Sie uvedeného postupu (Pokyny k mieSaniu Biodentine™).
Aplikujte Biodentine™ vhodnym nastrojom na perforaciu.

Stla¢te Biodentine™ pluggerom.

Urobte RTG snimku na kontrolu spravnosti umiestnenia materialu.

Odstrarite prebytoény material a umiestnite doasna vyplr.

Pri buducej navsteve dokongite liecbu korefiového kanalika beznym spésobom.

OPRAVA ROZVETVENYCH PERFORACI:

(RN
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1zolujte zub gumenou blanou (kofferdam).

Oplachnite kavitu roztokom chlérnanu sodného, aby ste dezinfikovali oblast.

V pripade krvacania musite pred aplikaciou pripravku Biodentine™ vykonat hemostazu.
Vysuste pulpalnu komoru.

Pripravte Biodentine™ podla vyssie uvedeného postupu (Pokyny k miesaniu Biodentine™).
Aplikujte Biodentine™ a stlacte. Oprava perforacie a rekonstrukcia korunky sa vykonavaju v
jednom kroku.

Urobte RTG snimku na kontrolu spravnosti umiestnenia materialu.

Odstrarite prebytocny materidl.

Ak sa pri dal$ej navsteve preukazu vsetky klinické znaky uspesnost liecby, mozete zvazit moznost
trvalej rekonstrukcie.

OPRAVA PERFORACIi VNUTORNYCH RESORPCIi:

1.
2.
3.

Izolujte zub gumenou blanou (kofferdam).
Pripravte koreriovy kanélik pomocou vhodného endodontického néstroja a roztoku chlérnanu sodného.
Papierovym ¢apom vysuste kanalik a na dezinfekciu medzi zadsahmi pouzite pastu s hydroxidom
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vapenatym. Pomocou do¢asného cementu pevne zapedatte pristup do kavity, aby ste ochranili
docasnu vypln.
4. Pridal§om zasahu (obvykle po jednom tyZdni) umiestnite gumen( blanu (kofferdam) a odstrarite
docasnu rekonstrukciu korunky. Vycistite kanalik pomocou roztoku chlérnanu sodného a vhodného
endodontického néastroja. Vysuste kanalik papierovym ¢apom.
Pripravte Biodentine™ podl'a vy$Sie uvedeného postupu (Pokyny k mieSaniu Biodentine™).
Aplikujte Biodentine™ vhodnym nastrojom na resorpény defekt.
Stla¢te Biodentine™ pluggerom.
Urobte RTG snimku na kontrolu spravnosti umiestnenia materialu.
Odstrarite prebytoény material a umiestnite do¢asna vyplri.
10 Pri buducej navsteve dokoncite lieGbu koreriového kanalika beznym spésobom.
APEXIFIKACIA
Izolujte zub gumenou blanou (kofferdam).
2. Pripravte koreriovy kanalik pomocou vhodného endodontického nastroja a roztoku chlérnanu sodného.
3. Papierovym ¢apom vysuste kanalik a na dezinfekciu medzi zasahmi pouzite pastu s hydroxidom
vapenatym. Pomocou do¢asného cementu pevne zapecatte pristup do kavity, aby ste ochranili
docasnu vypln.
4. Pridalom zasahu (obvykle po jednom tyzdni) umiestnite gumenu blanu (kofferdam) a odstrarite
docasnu rekonstrukciu korunky. Vycéistite kanalik pomocou roztoku chlérnanu sodného a vhodného
endodontického nastroja. Vysuste kanalik papierovym ¢apom.
Pripravte Biodentine™ podla vy$Sie uvedeného postupu (Pokyny k mieSaniu Biodentine™).
Aplikujte Biodentine™ vhodnym nastrojom do koreriového kanalika.
Stlacte Biodentine™ pluggerom.
Urobte RTG snimku na kontrolu spravnosti umiestnenia materialu.
Odstrarite prebytoény material a umiestnite doasna vyplri.
10 Pri buducej navsteve dokoncite lie€bu korefiového kanélika beznym spdsobom.
VYPLN KONCA KORENA PRI ENDODONCII:
1. Ziskajte pristup do operacnej oblasti podl'a beznych odporG¢ani v endodontickej chirurgii.
2. Pomocou $pecialnej ultrazvukovej Spicky pripravte kavitu konca korena, a to 3 az 5 mm hlboko
v apikalnej ¢asti koreriového kanalika.
Izolujte oblast. Vykonajte hemostazu. Vysuste kavitu papierovym ¢apom.
Pripravte Biodentine™ podla vyssie uvedeného postupu (Pokyny k miesaniu Biodentine™).
Aplikujte Biodentine™ vhodnym nastrojom do kavity. Stlaéte Biodentine™ malym pluggerom.
Odstrarite prebytocny material a vycistite povrch korena.
Urobte RTG snimku na kontrolu spravnosti umiestnenia materialu.
Varovania a preventivne opatrenia tykajice sa pouZivania
Drazdi o¢i
Zaistite spravne umiestnenie gumenej blany (kofferdamu), aby sa Gplne izolovala opera¢na
oblast.
Kontaminéacia vodou spomaluje tuhnutie materialu. Po¢as pociatoénej fazy tuhnutia zabrarite
kontaktu s vodou a kvapalinami.
V pripade pridania d'al$ej kvapky pockajte ¢as potrebny na tuhnutie predtym, ako prejdete k
okamzitému obnoveniu skloviny alebo odstraneniu matice v pripade potreby.
Jednorazovy vyrobok: tento vyrobok je uréeny na pouzitie pre jedného pacienta. Jeho
opakovanym pouzivanim déjde k nebezpecenstvu kontaminéacie.
Skladovanie
Uchovavaijte pri teplote neprevysuijucej 25 °C a chrarite pred vihkostou.
Predstavenie
+ Balenie obsahuje:
+ 15 kapsul po 700 mg
+ 15 jednodavkovych flastic¢iek po 0,20 ml
« 15 Spachtiel.
Iba na profesionalne stomatologické pouZitie.
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Predvidena uporaba

Bioaktivni nadomestek dentina

Sestava

Prah je izdelan na osnovi trikalcijevega silikata, cirkonijevega oksida, kalcijevega oksida, kalcijevega

karbonata in barvil.

Vodna raztopina je sestavljena iz kalcijevega klorida in polikarboksilata.

Lastnosti

Biodentine™ je biolosko aktiven nadomestek dentina — inovacija tehnologije aktivnih biosilikatov

»Active Biosilicate Technology ™ «.

1. Biodentine™ ima podobne mehanske lastnosti kot zdrav dentin in ga lahko nadomesca tako v
kroni kot v korenini, pri éemer predhodna obdelava mineralnih tkiv ni potrebna.

2. Biodentine™ vsebuije zelo precis¢ene mineralne sestavine, ki so brez monomerov, in je izjemno
biokompatibilen.

3. Ker Biodentine™ zelo dobro zatesni povrsino dentina, ustvari optimalne pogoje za ohranjanje
vitalnosti pulpe. Zato zmanj$a moznost tveganja za ob¢utljivost po operaciji in zagotavlja
dolgo zivljenjsko dobo obnovljenih mest na vitalnih zobeh.

4. Ker je Biodentine™ bioaktiven, ustvari optimalne pogoje za tvorbo reakcijskega dentina. Dentinski
mosticki se ustvarjajo hitreje in so debelejsi kot pri podobnih dentalnih materialih ter so nujni pogoj
za optimalno zdravljenje pulpe.

5. Biodentine™ omogoc¢a, da je zacetni Cas strievanja skraj$an na 12 minut od zacetka mesanja,
tako da ga je mogoce optimalno uporabiti na kroni.

Indikacije

Na kroni:

+ Permanentna restavracija dentina pod kompoziti ali inleji/onleji.

+ ZacGasna restavracija dentina - sklenine.

+ Restavracije globokih in/ali obseznih kariesnih lezij krone (sendvi¢ tehnika).

+ Restavracija cervikalnih-radikularnih lezij.

Na pulpi:

Za mlecne zobe (starost >2-12 let), nezrele stalne zobe (mladostniki v starosti >12-21 let) in zreli

stalni zobje (odrasli v starosti > 21 let)

+ Kritje pulpe (neposredno in posredno)

+ Pulpotomija za diagnosticirane simptome reverzibilnega pulpitisa in ireverzibilnega pulpitisa, pri

katerih nadzorujemo krvavitev v 5 minutah.

V korenini:

Popravila perforacij korenine.

Popravila perforacij furkacij.

Popravilo perforirane interne resorpcije.

Popravila zunanijih resorpcij.

Apeksifikacija (zob z odprtim apeksom)

Polnjenje koreninskih apeksov pri endodontskih kirurskih posegih (retrogradno polnjenje).

Kontraindikacije

Alergija na eno od sestavin.

Omejitve

- Restavracije velikin defektov mo&no obremenjenih zob.

« Estetske restavracije sprednjih zob.

« Zdravljenje zob z ireverzibilnim pulpitisom, pri katerih krvavitev ni ustavljena v 5 minutah.

Stranski ucinki

Alergijska reakcija

Navodila za uporabo (za vsak mezno indikacij

Navodila za meSanje Biodentina™
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Kapsulo odprite in jo postavite na belo drzalo kapsule.

Snemite posodico z enim odmerkom tekocine.

Kapico zavrtite, da se odpre. Bodite pozorni, da nobena kapljica tekoc¢ine ne pade iz posodice
z enim odmerkom.

1z posodice z enim odmerkom spustite 5 kapljic tekocine v kapsulo.

Zaprite kapsulo. Kapsulo postavite na mesalno napravo, npr. Technomix, SYG-200, Tac 400
(Lineatac), Silamat, Cap-Mix, Rotomix, Ultramat ipd., pri hitrosti 4000 — 4200 r/min.

Mes$ajte 30 sekund.

Kapsulo odprite in preglejte konsistenco materiala.

Ce Zzelite gostejSo konsistenco, po¢akajte 30 sekund do 1 minute in material ponovno preglejte.
Delovnega ¢asa ne presegajte. Ce je material po mes$anju zrnat in ne kremast, dodajte dodatno
kapljico teko€ine in meSajte Se dodatnih 10 sekund na stresalniku. V tem primeru se lahko ¢as
strjevanja podaljsa.

Biodentine™ zberite z instrumentom, ki je prilozen v $katli. Glede na Zeleno aplikacijo boste za
rokovanje z materialom Biodentine™ uporabili nosilni instrument za amalgam, spatulo ali brizgo
za polnjenje koreninskih kanalov.

Instrumente po uporabi takoj sperite in odistite tako, da odstranite vse morebitne ostanke materiala.
TAKOJSNJA OBNOVA SKLENINE
Ocenite vitalnost pulpe z obi¢ajnimi testi.

1.
2.

3.
4

5.

6.

Zob osamite z gumijasto pregrado.

Inficirani dentin odstranite z okroglim svedrom in/ali roéno sondo. Pri tem se ne dotikajte prizadetega
dentina.

Ce manjka stena, okrog zoba namestite matrico.

Pripravite Biodentine™ po zgornjih navodilih (Navodila za me$anje Biodentina™).

V votlino vstavite Biodentine ™ tako, da bo koli¢ina manjkajoega dentina nadomesc¢ena z enako
koli¢ino Biodentina™. Pri tem pazite, da ne boste ujeli zra¢nih mehurékov. Material brez pretiranega
pritiskanja poravnaijte in poskrbite, da se bo dobro prilagodi stenam in robovom votline.

Preden zaCete trajno obnavljati sklenino po¢akajte, da mine ¢as strjevanja. Biodentine™ je zdruzljiv
z vsemi neposrednimi tehnikami za obnovo krone, $e posebej pa z vsemi vrstami veznih sistemov.

OBNOVA SKLENINE, KI NI TAKOJSNJA
Ocenite vitalnost pulpe z obi¢ajnimi testi.

1.
2.

3.
4.
5

6.
7.
8

9.
10.

Zob osamite z gumijasto pregrado.

Inficirani dentin odstranite z okroglim svedrom in/ali roéno sondo. Pri tem se ne dotikajte prizadetega
dentina.

Ce manjka stena, okrog zoba namestite matrico.

Pripravite Biodentine™ po zgornjih navodilih (Navodila za meSanje Biodentina™).

V votlino vstavite Biodentine™. Pri tem pazite, da ne boste ujeli zracnih mehurékov. Poskrbite,
da se bo material dobro prilagodil stenam in robovom votline. Na material ne pritiskajte prevec.
Zmodelirajte povr§ino obnovljenih mest.

Preden zacete odstranjevati matrico poc¢akajte, da mine ¢as strjevanja.

Ce zelite optimizirati mehanske lastnosti materiala in olajSati odstranjevanje matrice, lahko na
povrsino obnovljenih mest nanesete premaz.

Preverite zaporo.

En teden do Sest mesecev po namestitvi Biodentina™ pripravite votlino glede na priporocila za
izbrani obnovitveni material.

Preostali material Biodentina™ lahko obravnavate kot zdrav umetni dentin in ga trajno pustite v globokih
podrocjih votline ter podrocjih poleg pulpne komore. Biodentine™ je zdruzljiv z vsemi neposrednimi ali
posrednimi tehnikami za obnovo krone (inleji/onleji), Se posebej pa z vsemi vrstami veznih sistemov.
KRITJE PULPE (NEPOSREDNO IN POSREDNO):

Ocenite vitalnost pulpe z obi¢ajnimi testi.

1.
2.

Zob osamite z gumijasto pregrado.
Inficirani dentin odstranite z okroglim svedrom in/ali roéno sondo. Pri tem se ne dotikajte prizadetega
dentina.
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3. (;‘,e manjka stena, okrog zoba namestite matrico.

4. Ce je v pulpi prislo do krvavitve, morate pred nanosom Biodentina™ poskrbeti za hemostazo.

5. Pripravite Biodentine™ po zgornjih navodilih (Navodila za meSanje Biodentina™).

6. Namestite Biodentine™ neposredno na odkrito pulpo in pri tem pazite, da ne boste ujeli zra¢nih
mehurckov. Poskrbite, da se bo material dobro prilagodil stenam in robovom votline. Na material
ne pritiskajte prevec.

7. lzvedite takoj$njo obnovo sklenine ali obnovo sklenine, ki ni takoj$nja, kot je navedeno zgoraj.

8. Bolnike je potrebno spremljati glede na trenutna priporogila.

PULPOTOMIJA:

Ocenite vitalnost pulpe z obi¢ajnimi testi. Ce obstajajo kliniéni znaki in simptomi ireverzibilnega pulpitisa,
se priporo¢a pulpotomija, ¢e se lahko krvavitev ustavi v 5 minutah.

1.

2.
3.
4

Zob osamite z gumijasto pregrado.

Inficirani dentin odstranite z okroglim svedrom in/ali roéno sondo.

Omogocite dostop do pulpne komore in pulpo oéistite.

Ce je v pulpi prislo do krvavitve, morate pred nanosom Biodentina™ poskrbeti za hemostazo.
Ce ne morete zagotoviti hemostaze v 5 minutah, morate postopoma odstraniti ve¢ tkiva pulpe
(delna ali popolna pulpotomija), dokler ne ustavite krvavitve.

Popolno koronarno pulpotomijo lahko opravite do odprtine koreninskega kanala ob ustavljeni krvavitvi.

5.
6.
7.

8.

10.
11.
12.

13.

Ce manjka stena, okrog zoba namestite matrico.

Pripravite Biodentine™ po zgornjih navodilih (Navodila za me$anje Biodentina™).

Biodentine™ nanesite neposredno v pulpno komoro in poskrbite, da se bo material dobro prilagodil
stenam in robovom votline.

Zmodelirajte povrsino obnovljenih mest.

Preden zacete odstranjevati matrico poc¢akajte, da mine ¢as strjevanja.

Ce Zelite optimizirati mehanske lastnosti materiala in olajéati odstranjevanje matrice, lahko na
povrsino obnovljenih mest nanesete premaz.

Preverite zaporo.

En teden do Sest mesecev po namestitvi Biodentina™ pripravite votlino glede na priporoila za
izbrani obnovitveni material.

Bolnike je potrebno spremljati glede na trenutna priporocila.

Preostali material Biodentina™ lahko obravnavate kot zdrav umetni dentin in ga trajno pustite v globokih
podrogjih votline ter podrocjih poleg pulpne komore. Biodentine™ je zdruzljiv z vsemi neposrednimi ali
posrednimi tehnikami za obnovo krone, e posebej pa z vsemi vrstami vezivnih sistemov.
POPRAVILA PERFORACIJ KORENINE:

1.
2.

3.

©E N> o

10

Zob osamite z gumijasto pregrado.

Koreninski kanal pripravite zizmeni¢no uporabo primernih endodontskih instrumentov in raztopine
natrijevega hipoklorita.

Kanal osusite s papirnimi poeni in za vmesno dezinfekcijo med obiski uporabite raztopino klorheksidina
ali kalcij-hidroksidno pasto. Dostopno votlino dobro zatesnite z zaéasnim cementom, ki bo &¢itil
zacasno zalivko.

Ob naslednjem obisku (obi¢ajno po enem tednu) namestite gumijasto pregrado in odstranite
zacasno obnovo krone. Kanal ocistite z izmeni¢no uporabo raztopine natrijevega hipoklorita in
primernih endodontskih instrumentov. Kanal osusite s papirnimi poeni.

Pripravite Biodentine™ po zgornjih navodilih (Navodila za meSanje Biodentina™).

S primernim instrumentom nanesite Biodentine™ nad mesto perforacije.

Biodentine™ kondenzirajte s tlacilcem.

S pomodjo rentgenske slike preverite, ali je material namescen pravilno.

Odvec¢ni material odstranite in namestite zacasno zalivko.

Zdravljenje koreninskega kanala zakljucite ob naslednjem obisku v skladu z veljavnimi priporocili.

POPRAVILA PERFORACIJ FURKACIJ:

1.
2.
3.

Zob osamite z gumijasto pregrado.
Votlino razkuzite tako, da jo sperete z raztopino natrijevega hipoklorita.
Ce je prislo do krvavitve, morate pred nanosom Biodentina™ poskrbeti za hemostazo.
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Osusite pulpno komoro.

Pripravite Biodentine™ po zgornjih navodilih (Navodila za mesanje Biodentina™).

Nanesite Biodentine™ in ga kondenzirajte. Popravilo perforacije in obnova krone se izvajata v
istem koraku.

S pomodjo rentgenske slike preverite, ali je material name$cen pravilno.

Odve¢ni material odstranite.

Ce s0 ob naslednjem obisku vidni vsi kliniéni znaki uspe$nega zdravljenja, se lahko odlogite za
trajno obnovo.

POPRAVILO PERFORIRANE INTERNE RESORPCIJE:

2.

3.

©oNO>O

Zob osamite z gumijasto pregrado.

Koreninski kanal pripravite z izmeni¢no uporabo primernih endodontskih instrumentov in raztopine
natrijevega hipoklorita.

Kanal osusite s papirnimi poeni in za vmesno dezinfekcijo med obiski uporabite kalcij-hidroksidno
pasto. Dostopno votlino dobro zatesnite z za¢asnim cementom, ki bo ¢itil zacasno zalivko.

Ob naslednjem obisku (obi¢ajno po enem tednu) namestite gumijasto pregrado in odstranite
zacasno obnovo krone. Kanal ocistite z izmeni¢no uporabo raztopine natrijevega hipoklorita in
primernih endodontskih instrumentov. Kanal osusite s papirnimi poeni.

Pripravite Biodentine™ po zgornjih navodilih (Navodila za me$anje Biodentina™).

S primernim instrumentom nanesite Biodentine™ preko resorpiranega mesta.

Biodentine™ kondenzirajte s tlacilcem.

S pomodjo rentgenske slike preverite, ali je material nameséen pravilno.

Odvec¢ni material odstranite in namestite zacasno zalivko.

10 Zdravljenje koreninskega kanala zakljucite ob naslednjem obisku v skladu z veljavnimi priporogili.
APEKSIFIKACIJA:

1.

2.

3.

©ONOO

Zob osamite z gumijasto pregrado.

Koreninski kanal pripravite zizmeni¢no uporabo primernih endodontskih instrumentov in raztopine
natrijevega hipoklorita.

Kanal osusite s papirnimi poeni in za vmesno dezinfekcijo med obiski uporabite kalcij-hidroksidno
pasto. Dostopno votlino dobro zatesnite z zacasnim cementom, ki bo ¢itil zacasno zalivko.

Ob naslednjem obisku (obi¢ajno po enem tednu) namestite gumijasto pregrado in odstranite
zacasno obnovo krone. Kanal ocistite z izmeni¢no uporabo raztopine natrijevega hipoklorita in
primernih endodontskih instrumentov. Kanal osusite s papirnimi poeni.

Pripravite Biodentine™ po zgornjih navodilih (Navodila za meSanje Biodentina™).

S primernim instrumentom nanesite Biodentine™ v koreninski kanal.

Biodentine™ kondenzirajte s tlacilcem.

S pomodjo rentgenske slike preverite, ali je material namescen pravilno.

Odvec¢ni material odstranite in namestite zacasno zalivko.

10 Zdravljenje koreninskega kanala zakljucite ob naslednjem obisku v skladu z veljavnimi priporocili.
POLNJENJE KORENINSKIH APEKSOV PRI ENDODONTSKIH KIRURSKIH POSEGIH:

1.

2.
3.
4.
5.

6.
7.

Omogocite dostop do operativnega mesta v skladu z veljavnimi priporocili v endodontski kirurgiji.
Z uporabo posebne ultrasoni¢ne konice pripravite votlino na koncu korenine, 3 do 5 mm globoko
v apikalnem delu koreninskega kanala.

Zob osamite. Poskrbite za hemostazo. Votlino osusite s papirnimi poeni.

Pripravite Biodentine™ po zgornjih navodilih (Navodila za meSanje Biodentina™).

S primernim instrumentom nanesite Biodentine™ v votlino. Biodentine™ kondenzirajte z majhnim
tlacilcem.

Odvec¢ni material odstranite in ocistite povrsino korenine.

S pomodjo rentgenske slike preverite, ali je material namescen pravilno.

Opozorila in previdnostni ukrepi

+ Drazi o€i

+ Poskrbite za pravilno namestitev gumijaste opne in s tem popolnoma izolirajte operativno podrogje.
+ Kontaminacija z vodo upocasni strjevanje materiala. V zacetni fazi strjevanja preprecite stik z vodo

in tekocinami.
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« Ce ste dodali dodatno kapljico tekogine, po&akajte do konca strjevanja, preden zaénete s trajnim
obnavljanjem sklenine ali z odstranjevanjem matrice, ¢e je to potrebno.

+ lzdelek za enkratno uporabo: izdelek je pripravljen za uporabo pri enem samem bolniku.
Ponovna uporaba izdelka je zaradi mozne kontaminacije tvegana.

Shranjevanje

Ne hranite na temperaturi, visji kot 25 °C, in zavarujte pred vlago.

Ovojnina

+ Vsebina Skatle:

+ 15 kapsul po 700 mg

+ 15 posodic z enim odmerkom 0,20 ml

« 15 spatul.

Samo za uporabo v zobozdravstvu.

GV

Avsedd anvéandning
Bioaktivt dentinsubstitut

Sammansittning

Pulvret bestar av trikalciumsilikat, zirkoniumoxid, kalciumoxid, kalciumkarbonat och fargamnen.

Vattenlésningen bestar av kalciumklorid och polykarboxylat.

Egenskaper

Biodentine™ ar ett bioaktivt dentinsubstitut fran innovationen Active Biosilicate Technology ™.

1. Biodentine™ har mekaniska egenskaper som likar dem hos friskt dentin och kan ersatta sadant
i bade krona och rot, utan nagon foregaende behandling av mineralvavnad

2. Biodentine™ innehaller hdggradigt rena och monomerfria mineralingredienser och &r mycket
biokompatibelt.

3. Biodentine™ skapar optimala férutsattningar for att bevara pulpans vitalitet, genom att ge en
mycket tat férsegling av dentinytan. Det minskar darfér risken for postoperativ kénslighet och
varaktigheten for restaureringar i friska tander.

4. Biodentine™ &r bioaktivt och skapar en optimal miljé fér att bygga upp reaktionart dentin. Dentinbryggor
kan skapas snabbare och blir tjockare &n med liknande dentalmaterial och utgér en nédvéndig
forutsattning for optimal lakning av pulpan.

5. Biodentine™ ger en tid for initial hardning som begrénsats till 12 minuter fran det man borjar
blanda, fér optimal anvandning i kronan.

Indikationer

| kronan:

+ Permanent dentinrestaurering under kompositmaterial eller Inlay/Onlay

+ Temporar restaurering av dentin-emalj.

+ Restaurering av djupa och/eller breda koronala kariesskador (sandwichteknik).

+ Restaurering av cervikala radikuléra skador.

Pa pulpan:

For mjolktander (alder > 2-12 ar), omogna permanenta tander (tonaring alder > 12-21 ar) och mogna

permanenta tander (vuxna alder > 21 ar)

« Overkappning (direkt och indirekt)

+ Pulpotomi fér diagnosticerade symptom pa reversibel pulpainflammation och irreversibel

pulpainflammation dér blédningen kontrolleras inom fem minuter.

| roten:

+ Reparation av rotperforeringar.

+ Reparation av furkationsperforeringar.

+ Reparation av perforerande interna resorptioner.

+ Reparation av extern resorption

+ Apexificering (tander med 6ppen apex).

+ Roténdesfylining vid endodontisk kirurgi (retrograd fylining).
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Kontraindikationer

Allergi mot nagon av ingredienserna.

Begrénsningar

+ Restaurering av omfattande forlust av tandsubstans underkastad stora pafrestningar.

- Estetisk restaurering av bakre ténder.

+ Behandling av tander med irreversibel pulpainflammation dar blédning inte kontrolleras inom fem
minuter.

Biverkningar
Allergisk reaktion

Biodentine™ blandningsanvisningar

Oppna en kapsel och satt den pa den vita kapselhallaren.

Ta loss en enkeldosbehallare med véatska.

Vrid locket for att Gppna. Var forsiktig sé att inte en droppe av vétskan faller ut ur enkeldosbehallaren.

Hall fem droppar fran enkeldosbehallaren i kapseln.

Stang kapseln. Placera kapseln pa en blandningsanordning, som Technomix, SYG-200, Tac 400

(Lineatac), Silamat, Cap-Mix, Rotomix, Ultramat etc, med ett varvtal pa 4 000-4 200 varv/min.

Blanda i 30 sekunder.

Oppna kapseln och kontrollera materialets konsistens.

Vénta i 30 sekunder till en minut innan du kontrollerar igen om du vill ha en tjockare konsistens.

Overskrid inte bearbetningstiden. Tillsatt ytterligare en droppe vétska om materialet efter triturering

har ett grynigt och inte kramigt utseende, och blanda i ytterligare 10 sekunder i amalgamatorn. |

detta fall kan hardningstiden bli langre.

9. Samla upp Biodentine™ med det instrument som medféljer i asken. Beroende pa énskat
anvéandningsomrade kan man hantera Biodentine™ med en amalgamskopa, en spatel eller en
Messing rotkanalspruta.

Skolj och diska snabbt av instrumenten fér att avldgsna eventuellt resterande material.

OMEDELBAR EMALJRESTAURERING:

Beddm pulpans vitalitet med hjélp av géngse tester.

1. Isolera tanden med en gummiduk.

2. Avlagsna infekterat dentin med en rund fras och/eller en handexkavator. Ldmna det paverkade
dentinet.

3. Anpassa en matris runt tanden om en vagg saknas.

4. Preparera Biodentine™ enligt anvisningarna ovan (Biodentine™ blandningsanvisningar)

5. Forin Biodentine™ i kaviteten sa att den volym dentin som avlagsnats ersatts av samma volym
Biodentine™ och lat inga luftbubblor bli kvar. Jamna ut materialet utan att trycka alltfor hart och
se till att det anpassas val efter kavitetens véggar och kanter.

6. Vanta tills hardningstiden &r klar innan du utfér permanent emaljrestaurering. Biodentine™ &r
kompatibelt med alla metoder for direkt restaurering av kronor och sarskilt med alla slags fastsystem.

ICKE-OMEDELBAR EMALJRESTAURERING:

Beddm pulpans vitalitet med hjalp av géngse tester.

1. Isolera tanden med en gummiduk.

2. Avlagsna infekterat dentin med en rund fras och/eller en handexkavator. L&mna det paverkade
dentinet.

3. Anpassa en matris runt tanden om en vagg saknas.

4. Preparera Biodentine™ enligt anvisningarna ovan (Biodentine™ blandningsanvisningar)

5. Forin Biodentine™ i kaviteten och lat inga luftbubblor bli kvar. Se till att materialet anpassas vél

efter kavitetens vaggar och kanter. Tryck inte fér hart pa materialet.

Gor en modell av ytan som ska restaureras

Vanta tills hardningstiden ar klar innan du tar bort matrisen

8. For att optimera materialets mekaniska egenskaper och géra det lattare att ta bort matrisen kan
lack appliceras pa ytan som ska restaureras .

9. Kontrollera ocklusionen.

SN
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10. Preparera, mellan en vecka och sex manader efter placeringen av Biodentine™, kaviteten enligt
de kriterier som rekommenderas for valt restaureringsmaterial.

Resterande Biodentine™-material kan anses utgéra friskt artificiellt dentin och kan lamnas i djupa

delar av kaviteten och i omraden i pulpakammarens nérhet for gott. Biodentine™ &r kompatibelt med

alla metoder for direkt och indirekt restaurering (Inlay/Onlay) och sarskilt med alla slags fastsystem.

OVERKAPPNING (DIREKT OCH INDIREKT):

Beddm pulpans vitalitet med hjalp av géngse tester.

1. Isolera tanden med en gummiduk.

2. Avlagsna infekterat dentin med en rund fras och/eller en handexkavator. Lamna det paverkade

dentinet.

Anpassa en matris runt tanden om en vagg saknas.

Forekommer blddning i pulpan maste hemostas uppnas innan Biodentine™ appliceras.

Preparera Biodentine™ enligt anvisningarna ovan (Biodentine™ blandningsanvisningar)

Placera Biodentine™ direkt pa den exponerade pulpan och lat inga luftbubblor bli kvar. Se till

att materialet anpassas val efter kavitetens vaggar och kanter. Tryck inte for hart pa materialet.

7. Utfér omedelbar eller icke-omedelbar emaljrestaurering enligt anvisningarna ovan.

8. Patienter maste fdljas upp enligt géllande rekommendationer.

PULPOTOMI:

Bedém pulpans vitalitet med hjalp av géangse tester. Férekommer kliniska tecken och symptom pa

irreversibel pulpainflammation rekommenderas pulpotomi om blddningen kan kontrolleras inom fem

minuter.

1. Isolera tanden med en gummiduk.

2. Avlagsna infekterat dentin med en rund fras och/eller en handexkavator.

3. Fatillgang till pulpakammaren och rensa ut pulpan.

4. Foérekommer blédning i pulpan maste hemostas uppnas innan Biodentine™ appliceras. Kan
hemostas inte uppnas pa fem minuter bor ytterligare pulpavavnad avldgsnas (partiell eller fullstandig
pulpotomi) steg for steg tills blédningen kan kontrolleras.

Med blédningen hejdad kan fullstandig koronal pulpotomi utféras ut till i niva med rotkanaléppningarna.

5. Anpassa en matris runt tanden om en vagg saknas.

6. Preparera Biodentine™ enligt anvisningarna ovan (Biodentine™ blandningsanvisningar)

7. Placera Biodentine™ direkt i pulpakammaren och se till att det anpassas vél efter kavitetens
vaggar och kanter

8. Gor en modell av ytan som ska restaureras.

. Vanta tills hardningstiden &r klar innan du tar bort matrisen

10. For att optimera materialets mekaniska egenskaper och gora det lattare att ta bort matrisen kan
lack appliceras pa ytan som ska restaureras .

11. Kontrollera ocklusionen.

12. Preparera, mellan en vecka och sex manader efter placeringen av Biodentine™, kaviteten enligt
de kriterier som rekommenderas for valt restaureringsmaterial.

13. Patienter maste féljas upp enligt géllande rekommendationer.

Resterande Biodentine™-material kan anses utgéra friskt artificiellt dentin och kan lamnas i djupa

delar av kaviteten och i omraden i pulpakammarens narhet for gott. Biodentine™ &r kompatibelt med

alla metoder for direkt och indirekt restaurering (Inlay/Onlay) och sérskilt med alla slags fastsystem.

REPARATION AV ROTPERFORERINGAR:

1. Isolera tanden med en gummiduk.

2. Preparera rotkanalen genom att véxla mellan lampliga endodontiska instrument och
natriumhypokloritlésning.

3. Torkakanalen med pappersspetsar och anvéand en klorhexidinldsning eller en kalciumhydroxidpasta
for att desinficera mellan besoken. Forsegla atkomstkaviteten ordentligt med ett tillfalligt cement
for att skydda den tillfalliga fyliningen.

4. Placera vid nésta besok (vanligtvis efter en vecka) en gummiduk och avlagsna den tillfélliga
kronrestaureringen. Rengdr kanalen genom att vaxla mellan natriumhypokloritlésning och lampliga
endodontiska instrument. Torka kanalen med pappersspetsar.

[
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Preparera Biodentine™ enligt anvisningarna ovan (Biodentine™ blandningsanvisningar)
Applicera Biodentine™ 6ver perforeringsstéllet med ett lampligt instrument.

Fortata Biodentine™ med en plugg.

Ta en rontgenbild for att kontrollera att materialet sitter ratt.

Avlagsna dverskjutande material och placera en tillfallig fylining.

10 slutfor rotkanalbehandlingen vid nésta besok enligt géllande rekommendationer.
REPARATION AV FURKATIONSPERFORERINGAR:

1.

[REUENC R
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Isolera tanden med en gummiduk.

Skolj kaviteten med en natriumhypokloritiésning for att desinficera omradet.

Forekommer blddning maste hemostas uppnas innan Biodentine™ appliceras.

Torka pulpakammaren.

Preparera Biodentine™ enligt anvisningarna ovan (Biodentine™ blandningsanvisningar)
Applicera Biodentine™ och fértata. Reparation av perforering och restaurering av krona utférs
under ett och samma steg.

Ta en réntgenbild for att kontrollera att materialet sitter ratt.

Avlagsna dverskjutande material.

Om alla kliniska tecken tyder pa en framgéangsrik behandling kan man 6vervéga en permanent
restaurering vid ett senare besok.

REPARATION AV PERFORERANDE INTERNA RESORPTIONER:

1.
2.

3.

©ONOO

Isolera tanden med en gummiduk.

Preparera rotkanalen genom att véxla mellan lampliga endodontiska instrument och
natriumhypokloritidsning.

Torka kanalen med pappersspetsar och anvand en kalciumhydroxidpasta for att desinficera
mellan besoken. Forsegla atkomstkaviteten ordentligt med ett tillfalligt cement for att skydda
den tillfalliga fyllningen.

Placera vid nésta besok (vanligtvis efter en vecka) en gummiduk och avlagsna den tillfalliga
kronrestaureringen. Rengdr kanalen genom att véxla mellan natriumhypokloritlésning och lampliga
endodontiska instrument. Torka kanalen med pappersspetsar.

Preparera Biodentine™ enligt anvisningarna ovan (Biodentine™ blandningsanvisningar)
Applicera Biodentine™ 6ver den resorptiva defekten med ett lampligt instrument.

Fortata Biodentine™ med en plugg.

Ta en rontgenbild for att kontrollera att materialet sitter ratt.

Avlagsna 6verskjutande material och placera en tillféllig fylining.

10 Slutfér rotkanalbehandlingen vid nésta besok enligt gallande rekommendationer.
APEXIFICERING:

1.

2.

3.
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Isolera tanden med en gummiduk.

Preparera rotkanalen genom att véxla mellan lampliga endodontiska instrument och
natriumhypokloritlésning.

Torka kanalen med pappersspetsar och anvand en kalciumhydroxidpasta for att desinficera
mellan besoken. Forsegla atkomstkaviteten ordentligt med ett tillfalligt cement for att skydda
den tillfélliga fyllningen.

Placera vid nésta besoék (vanligtvis efter en vecka) en gummiduk och avlagsna den tillfélliga
kronrestaureringen. Rengdr kanalen genom att vaxla mellan natriumhypokloritlésning och lampliga
endodontiska instrument. Torka kanalen med pappersspetsar.

Preparera Biodentine™ enligt anvisningarna ovan (Biodentine™ blandningsanvisningar)
Applicera Biodentine™ i rotkanalen med ett l&mpligt instrument.

Fortata Biodentine™ med en plugg.

Ta en rontgenbild for att kontrollera att materialet sitter ratt.

Avlagsna 6verskjutande material och placera en tillféllig fylining.

10 Slutfor rotkanalbehandlingen vid nasta besok enligt gallande rekommendationer.
ROTANDESFYLLNING VID ENDODONTISK KIRURGI:

1.
2.

Fa tillgang till operationsstéllet enligt gallande rekommendationer for endodontisk kirurgi.
Anvand en sérskild ultraljudspets for att preparera en 3-5 mm rotandeskavitet i rotkanalens apikala del.
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Isolera omradet. Uppné& hemostas. Torka kaviteten med pappersspetsar.
Preparera Biodentine™ enligt anvisningarna ovan (Biodentine™ blandningsanvisningar)
Applicera Biodentine™ i kaviteten med ett lampligt instrument. Fértata Biodentine™ med en liten plugg.
Avlagsna 6verskjutande material och rengér rotytan.
Ta en rontgenbild for att kontrollera att materialet sitter ratt.
Varnlngar och forsiktighetsatgérder vid anvandning
« lIrriterar 6gonen.
- Sakerstall att gummiduken sitter ratt sa att operationsomradet ar fullstandigt isolerat.
Kontaminering med vatten fordréjer materialets hardning. Undvik exponering for vatten och
vétskor under den initiala hardningsperioden.
+ Vanta tills hardningstiden ar klar, om du tillsatter ytterligare en droppe vétska, innan du utfér
permanent emaljrestaurering eller vid behov tar bort matrisen.
+ Produkt fér engangsbruk; denna produkt &r avsedd att anvéndas for en enda patient.
Ateranvandning skulle kunna medféra risk for kontaminering.
Forvaring
Forvaras vid hogst 25 °C och ska skyddas fran fukt.
Presentation
+ Ask innehallande:
+ 15 kapslar a 700 mg
« 15 enkeldosbehéllare & 0,20 ml
« 15 spatlar.
Endast for yrkesmassigt bruk inom tandvard.

Namjena

Bioaktivna zamjena za dentin

Sastav

Pradak na bazi trikalcijeva silikata, cirkonijeva oksida, kalcijeva oksida, kalcijeva karbonata i bojila.

Vodena otopina kalcijeva klorida i polikarboksilata.

Svojstva

Biodentine™ bioaktivna je zamjena za dentin inovativne tehnologije ,Active Biosilicate Technology ™”.

1. Biodentine™ ima mehanic¢ka svojstva koja su sli¢na zdravom dentinu te ga moze zamijeniti i na kruni
i u korijenu, a da pritom nije potrebno prethodno obaviti prilagodbu mineralnog tkiva

2. Biodentine™ sadrzava sastojke minerala visoke Gisto¢e bez monomera te je izuzetno biokompatibilan.

3. Biodentine™ stvara optimalne uvjete za odrzavanije vitalnosti pulpe snaznom brtvom na povrsini dentina.
Time smanjuje rizik od postoperativne osjetljivosti i dugotrajnost restauracija u vitalnim zubima.

4. Biodentine™ je bioaktivan, $to zna¢i da stvara optimalnu okolinu za izgradnju reakcijskog dentina.
Mostovi dentina stvaraju se brze i deblji su od vrlo sli¢énih dentalnih materijala te pruzaju potrebne
uvjete za optimalan oporavak pulpe.

5. Biodentine™ skracuje vezivanje na 12 minuta od po¢etka mije$anja i tako omogucéava optimalnu
uporabu na kruni.

Indikacije

Na kruni:

« Trajna restauracija dentina ispod kompozita ili kao umetak/naviaka

« Privremena restauracija cakline.

+ Restauracija dubokih i/ili velikih karijesnih lezija na kruni (tehnika sendvica).

+ Restauracija cervikalnih radikularnih lezija.

Na pulpi:

Za mlijene zube (>2 — 12 godina), nezrele trajne zube (adolescenti >12 — 21 godine) i zrele trajne

zube (odrasli > 21 godine)

« Prekrivanje pulpe (izravno i neizravno)

No oA~

101



+ Pulpotomija za dijagnozirane simptome reverzibilnog pulpitisa i ireverzibilnoga pulpitisa gdje se

krvarenje kontrolira unutar 5 minuta.

U korijenu:

Popravak korijenskih perforacija.

Popravak furkacijskih perforacija.

Popravak perforacije unutarnje resorpcije.

Popravak vanjske resorpcije

Apeksifikacija (zubi s otvorenim apeksom).

Punjenje vrhova kanala u endodontskoj kirurgiji (retrogradno punjenje).

Kontraindikacije

Alergija na neki od sastojaka.

Ogranicenja

Restauracija velikog gubitka zubnog materijala uslijed jakih naprezanja.

Estetska restauracija prednjih zuba.

« Lije€enje zuba zahvacenih ireverzibilnim pulpitisom gdje se krvarenje ne kontrolira unutar 5

minuta.

Nuspojave

Alergijske reakcije

Upute za uporabu (za pojedine indikacije)

Upute za mijeSanje sredstva Biodentin™

Otvorite kapsulu i postavite je na bijeli drza¢ kapsule.

Odvojite monodozu s teku¢inom.

Otvorite je odvrtanjem ¢epa. Pazite da iz spremnika ne iscuri nijedna kap.

Nakapajte 5 kapi iz monodoze u kapsulu.

Zatvorite kapsulu. Postavite kapsulu na uredaj za mijeSanje, npr. Technomix, SYG-200, Tac 400

(Lineatac), Silamat, Cap-Mix, Rotomix, Ultramat, itd. na brzinu od 4 000 do 4 200 okretaja/min.

MijeSajte 30 sekunda.

Otvorite kapsulu i provjerite konzistentnost materijala.

Ako Zelite guséu konzistenciju, pricekajte od 30 sekunda do 1 minute prije ponovne provjere.

Ne prekoracujte vrijeme obrade. Ako nakon usitnjavanja materijal postane zrnast, a ne kremast,

dodajte jednu kap tekucine i mijeSajte vibrirajuéom mijesalicom jos 10 sekundi. U tom sluéaju

vrijeme zgusnjavanja moze biti duze.

9. Instrumentom isporuéenim u kutiji zahvatite Biodentine™. Ovisno o zeljenoj primjeni, sredstvom
Biodentin™ mozete rukovati pomoc¢u nosa¢a amalgama, lopatice ili pistolja Messing za korijenske
kanale.

Brzo isperite i ocistite instrumente kako biste uklonili sve ostatke materijala.

IZRAVNA RESTAURACIJA CAKLINE:

Procijenite vitalnost pulpe uobi¢ajenim testovima.

Izolirajte zub gumenom branom.

Okruglim svrdlom i/ili ruénim ekskavatorom uklonite inficirani dentin. Ostavite zahvaceni dentin.

Namijestite kalup oko zuba ako mu nedostaje stijenka.

Pripremite Biodentine™ na navedeni nacin (u uputama za mijeSanje Biodentina™).

Umetnite Biodentine™ u Supljinu tako da koli¢inu dentina koji nedostaje nadomjestite odgovaraju¢om

koli¢inom Biodentina™ pazeci pritom da se ne stvore zra¢ni mjehuri¢i. Poravnajte materijal ne

pritiSéuéi ga prejako te se pobrinite da ga dobro prilagodite stijenkama i rubovima Supljine.

6. Pricekajte istek vremena vezanja prije izvodenja trajne restauracije cakline. Biodentine™ je
pogodan za sve tehnike izravne restauracije krune, a posebice za sve vrste adhezijskih sustava.

NEIZRAVNA RESTAURACIJA CAKLINE

Procijenite vitalnost pulpe uobi¢ajenim testovima.

1. lzolirajte zub gumenom branom.

2. Okruglim svrdlom i/ili ruénim ekskavatorom uklonite inficirani dentin. Ostavite zahvaceni dentin.

3. Namijestite kalup oko zuba ako mu nedostaje stijenka.
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Pripremite Biodentine™ na navedeni na¢in (u uputama za mijeSanje Biodentina™).

5. Umetnite Biodentine™ u Supljinu pazeci pritom da se ne stvore zra¢ni mjehuri¢i. Materijal dobro

prilagodite stijenkama i rubovima Supljine. Ne priti$¢ite ga prejako.

Oblikujte povrsinu restauracije.

Pricekajte istek vremena vezanja prije uklanjanja kalupa.

8. Kako bi se mehanic¢ka svojstva materijala optimizirala i olak$alo uklanjanje kalupa, na povrsinu
restauracije moze se nanijeti lak.

. Provjerite okluziju.

10. Pripremite Supljinu prema kriterijima preporu¢enima za odabrani restauracijski materijal u razdoblju
od jednog tjedna do Sest mjeseci nakon primjene Biodentina™.

Preostali materijal Biodentina™ moze se smatrati zdravim umjetnim dentinom i trajno ostaviti u dubokim

podrucjima Supljine te podrucjima koja nalijezu komori pulpe. Biodentine™ je prikladan za sve tehnike

izravne i neizravne restauracije krune (umetke/navlake), a posebice za sve vrste adhezijskih sustava.

PREKRIVANJE PULPE (IZRAVNO | NEIZRAVNO):

Procijenite vitalnost pulpe uobi¢ajenim testovima.

1. lzolirajte zub gumenom branom.

Okruglim svrdlom i/ili ruénim ekskavatorom uklonite inficirani dentin. Ostavite zahvaceni dentin.

Namjestite kalup oko zuba ako mu nedostaje stijenka.

Ako dode do krvarenja pulpe, zaustavite ga prije primjene Biodentina™.

Pripremite Biodentine™ na navedeni naéin (u uputama za mijeSanje Biodentina™).

Nanesite Biodentine™ izravno na izloZenu pulpu pazeci pritom da se ne stvore zra¢ni mjehuriéi.

Materijal dobro prilagodite stijenkama i rubovima Supljine. Ne priti$¢ite ga prejako.

7. lzvedite izravnu ili neizravnu restauraciju cakline na opisani nacin.

8. Pacijente treba pratiti prema sljede¢im preporukama.

PULPOTOMIJA:

Procijenite vitalnost pulpe uobicajenim testovima. U slu¢aju klinickih znakova i simptoma ireverzibilnoga

pulpitisa, preporucuje se pulpotomija kada se krvarenje moze kontrolirati u 5 minuta.

1. lzolirajte zub gumenom branom.

2. Okruglim svrdlom i/ili ruénim ekskavatorom uklonite inficirani dentin.

3. Pristupite komori pulpe i ocistite je.

4. Ako dode do krvarenja pulpe, zaustavite ga prije primjene Biodentina™. Ako se zaustavljanje
krvarenja ne moze posti¢i nakon 5 minuta, treba se ukloniti daljnje tkivo pulpe (djelomi¢na ili
potpuna pulpotomija) korak po korak do kontroliranoga kvarenja.

Puna koronarna pulpotomija moze se izvrsiti do razine ulaza korijenskih kanala sa zaustavljenim

krvarenjem.

5. Namijestite kalup oko zuba ako mu nedostaje stijenka.

6. Pripremite Biodentine™ na navedeni nacin (u uputama za mijeSanje Biodentina™).

7. Nanesite Biodentine™ izravno u komoru pulpe te dobro prilagodite materijal stijenkama i rubovima
Supljine

8. Oblikujte povrsinu restauracije.

. Pricekajte istek vremena vezanja materijala prije nego sto uklonite kalup.

10. Kako bi se mehanicka svojstva materijala optimizirala i olak$alo uklanjanje kalupa, na povrsinu
restauracije moze se nanijeti lak.

11. Provijerite okluziju.

12. Pripremite Supljinu prema kriterijima preporu¢enima za odabrani restauracijski materijal u razdoblju
od jednog tjedna do Sest mjeseci nakon primjene Biodentina™.

13. Pacijente treba pratiti prema sljedeéim preporukama.

Preostali materijal Biodentina™ moze se smatrati zdravim umjetnim dentinom i trajno ostaviti u dubokim

podrucjima Supljine te podruéjima koja nalijezu komori pulpe. Biodentine™ je pogodan za sve tehnike

izravne i neizravne restauracije krune, a posebice za sve vrste adhezijskih sustava.

POPRAVAK KORIJENSKIH PERFORACIJA:

1. Izolirajte zub gumenom branom.

2. Naizmjeni¢nom uporabom odgovarajuéih endodontskih instrumenata i otopine natrijeva hipoklorita

No
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pripremite korijenski kanal.

Osusite kanal papirnatim Silicima i upotrijebite otopinu klorheksidina ili pastu od kalcijeva hidroksida
za dezinfekciju izmedu posjeta. Cvrsto zatvorite pristup Supljini priviemenim cementom kako
biste zastitili privremenu ispunu.

Prilikom sljede¢eg posjeta (obi¢no nakon tjedan dana), postavite gumenu branu i uklonite priviemenu
ispunu krune. O¢istite kanal upotrebljavajuci naizmjence otopinu natrijeva hipoklorita i odgovarajuce
endodontske instrumente. Papirnatim Silicima osusite kanal.

Pripremite Biodentine™ na navedeni na¢in (u uputama za mijeSanje Biodentina™).

Nanesite Biodentine™ preko mjesta perforacije odgovarajuéim instrumentom.

Sabijte Biodentine™ nabijacem.

Rendgenskom snimkom provijerite je li materijal ispravno postavljen.

Uklonite viSak materijala i stavite privremenu ispunu.

Dovrsite postupak lije¢enja korijenskog kanala prilikom sljedecega posjeta prema trenutnim
preporukama.

POPRAVAK FURKACIJSKIH PERFORACIJA:

©CONOO AN

Izolirajte zub gumenom branom.

Isperite Supljinu otopinom natrijeva hipoklorita kako biste dezinficirali podrucje.

Ako dode do krvarenja, zaustavite ga prije primjene Biodentina™.

Osusite komoru pulpe.

Pripremite Biodentine™ na navedeni nacin (u uputama za mijeSanje Biodentina™).

Nanesite Biodentine™ i sabijte ga. Popravak perforacije i restauracija krune obavljaju se odjednom.
Rendgenskom snimkom provjerite je li materijal ispravno postavljen.

Uklonite viSak materijala.

Prilikom sljede¢eg posjeta, ako su vidljivi klinicki znaci uspjesnog lije¢enja, moguéa je trajna
restauracija.

POPRAVAK PERFORACIJE UNUTARNJE RESORPCIJE:

1.
2.

3.
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I1zolirajte zub gumenom branom.

Naizmjeni¢nom uporabom odgovarajucih endodontskih instrumenata i otopine natrijeva hipoklorita
pripremite korijenski kanal.

Osusite kanal papirnatim $iljicima i upotrijebite pastu od kalcijeva hidroksida za dezinfekciju izmedu
posjeta. Cursto zatvorite pristup Supljini privremenim cementom kako biste zastitili privremenu ispunu.
Prilikom sljede¢eg posjeta (obi¢no nakon tjedan dana), postavite gumenu branu i uklonite priviemenu
ispunu krune. Ocistite kanal upotrebljavajuci naizmjence otopinu natrijeva hipoklorita i odgovarajuce
endodontske instrumente. Papirnatim Silicima osusite kanal.

Pripremite Biodentine™ na navedeni nacin (u uputama za mijeSanje Biodentina™).

Nanesite Biodentine™ preko mjesta resorpcijskog osteéenja odgovarajuéim instrumentom.
Sabijte Biodentine™ nabijacem.

Rendgenskom snimkom provijerite je |li materijal ispravno postavljen.

Uklonite visak materijala i stavite privremenu ispunu.

Dovrsite postupak lijecenja korijenskog kanala prilikom sljedecega posjeta prema trenutnim
preporukama.

APEKSIFIKACIJA:

1.
2.

3.

oo

Izolirajte zub gumenom branom.

Naizmjeniénom uporabom odgovarajuéih endodontskih instrumenata i otopine natrijeva hipoklorita
pripremite korijenski kanal.

Osusite kanal papirnatim $ilicima i upotrijebite pastu od kalcijeva hidroksida za dezinfekciju izmedu
posjeta. Cvrsto zatvorite pristup Supljini priviemenim cementom kako biste zastitili priviemenu ispunu.
Prilikom sliede¢eg posijeta (obi¢no nakon tjedan dana), postavite gumenu branu i uklonite priviemenu
ispunu krune. O¢istite kanal upotrebljavaju¢i naizmjence otopinu natrijeva hipoklorita i odgovaraju¢e
endodontske instrumente. Papirnatim Silicima osusite kanal.

Pripremite Biodentine™ na navedeni nacin (u uputama za mijeSanje Biodentina™).

Nanesite Biodentine™ u korijenski kanal odgovaraju¢im instrumentom.

Sabijte Biodentine™ nabija¢em.
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8. Rendgenskom snimkom provjerite je li materijal ispravno postavljen.
9. Uklonite visak materijala i stavite privremenu ispunu.
10. Dovrsite postupak lije¢enja korijenskog kanala prilikom sliede¢ega posjeta prema trenutnim
preporukama.
PUNJENJE VRHA KORIJENA U ENDODONTSKOJ KIRURGIJI:
Pristupite operativnom mijestu slijedec¢i trenutne preporuke endodontske kirurgije.
2. Pripremite Supljinu vrha korijena, od 3 do 5 mm duboko u apeksnom dijelu korijenskog kanala
pomocu posebnog ultrazvuénog nastavka.
Izolirajte podrucje. Zaustavite krvarenje. Papirnatim $ilicima osusite Supljinu.
Pripremite Biodentine™ na navedeni nacin (u uputama za mijeSanje Biodentina™).
Nanesite Biodentine™ u Supljinu odgovarajucim instrumentom. Malim nabijatem sabijte Biodentine™.
Uklonite visak materijala i ocistite povr$inu korijena.
Rendgenskom snimkom provjerite je li materijal ispravno postavljen.
Upozorema i mjere opreza prilikom uporabe
+ Nadrazujuée za o¢i.
+ Pripazite da pravilno postavite gumenu branu tako da potpuno izolira radno podrucje.
+ Kontaminacija vodom usporava vezanje materijala. Sprijecite izlaganje vodi i teku¢inama tijekom
pocetne faze vezanja.
+ Ako dodate dodatnu kap tekucine, pri¢ekajte dok se smjesa ne zgusne prije nego $to zapo¢nete
izravnu restauraciju cakline ili uklonite kalup ako je potrebno.
+ Jednokratni proizvod: ovaj proizvod namijenjen je za primjenu na jednom pacijentu. Ponovna
uporaba prouzrokovala bi opasnost od kontaminacije.
Cuvanje
Cuvajte proizvod na temperaturi nizoj od 25°C i zaétiéen od vlage.
Nagin pakiranja
+ Kutija sadrzi:
+ 15 kapsula od 700 mg
+ 15 monodoza od 0,20 ml
+ 15 lopatica.
Samo za primjenu u stomatologiji.
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