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Nur fiir den zahnéarztlichen Gebrauch
RECIPROC? Instrumente zur Wurzelkanalaufbereitung

1. Zusammensetzung

Das Arbeitsteil der Instrumente besteht aus M-Wire® Nickel-Titan. Das
Material ist durch einen thermischen Behandlungsprozess flexibler als
traditionelle NiTi Legierungen und zeigt eine groBere Resistenz gegeniiber
zyklischer Ermidung.

2. Packungsinhalt
RECIPROC® Blisterpackung a 6 und a 4 Aufbereitungsinstrumente, steril

3. BestimmungsgemaBer Gebrauch
* Aufbereitung des Wurzelkanalsystems

RECIPROC® wird in reziproker Bewegung mit einem dafiir vorgesehenen
Motor mit RECIPROC?® Einstellungen angewendet, z. B. VDW.SILVER®
RECIPROC?®. Durch sein spezifisches Design schneidet das Instrument
in reziproker Bewegung gegen den Uhrzeigersinn.



4. Gegenanzeigen
Kann in einigen Kanalen, nachdem der Kanal bis auf 2/3 der Arbeitslénge
mit einem RECIPROC® Instrument aufbereitet wurde, das Handinstru-
ment zur Bestimmung der Arbeitsldnge nur vorgebogen auf Arbeitsléange
gebracht werden, so liegt eine abrupte Kanalkrimmung im apikalen
Bereich vor. Die Anwendung von RECIPROC® zur vollstéandigen Aufbe-
reitung des Wurzelkanals ist in solchen Féllen nicht angezeigt und die
Wurzelkanalaufbereitung muss mit Handinstrumenten beendet werden.
Diese Einschrénkung gilt auch fiir rotierende Nickel-Titan-Systeme.

5. Warnhinweise
Keine bekannt

6. VorsichtsmaBnahmen

* Die Instrumente dirfen nur von qualifizierten Personen in Zahnarzt-
praxen oder Kliniken verwendet werden.

¢ RECIPROC? Instrumente sind sterile Einmalinstrumente fiir die Aufbe-
reitung max. eines Molaren und durfen nicht wiederverwendet werden.
Die Sterilisation der Instrumente ist nicht méglich.
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Nach jedem Arbeitsschritt visuelle Prifung des Instruments auf Ab-
nutzungserscheinungen wie z. B. aufgedrehte Windungen, verbogenes
Instrument oder beschédigte Schneidflachen. Instrument ggf. aus-
sortieren und neues verwenden.

Nach max. 3 Picks, Reinigung des Instruments im Interim Stand und
Spulung des Wurzelkanals nach entsprechendem Spulprotokoll.
RECIPROC® Instrumente durfen nur mit sehr leichtem Druck angewen-
det werden. Ist im Kanal ein Widerstand splrbar und das Instrument
schreitet nicht mehr voran, RECIPROC® Instrument reinigen, Kanal
nach entsprechendem Spiilprotokoll spilen und Géngigkeit des Kanals
mit einer C-PILOT® Feile ISO GréBe 10 prifen. AnschlieBend mit der
Aufbereitung fortfahren.

Die Verwendung von Kofferdam ist obligatorisch.

7. Gegenreaktionen
Keine bekannt
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8. Schritt-fiir-Schritt-Anleitung RECIPROC®

* Herstellung eines geradlinigen Kanalzugangs

¢ Auswahl des zu verwendenden RECIPROC® Instruments:
In den meisten Fallen wird R25 die geeignete AufbereitungsgroBe fiir
die Wurzelkanale sein. Unter Hinzuziehung des Ausgangsréntgenbildes
erfolgt die Entscheidung, ob es sich bei dem zu behandelnden Kanal
moglicherweise um einen engen, mittleren oder weitern Kanal handelt.

Der Kanal ist auf dem Rontgenbild komplett oder teilweise unsichtbar:
Hinweis auf einen engen Kanal = Anwendung von R25.

Der Kanal ist auf dem Réntgenbild komplett sichtbar:

. Handinstrument ISO GréBe 30 passiv auf Arbeitsléange bringen.
Erreicht das Instrument passiv die Arbeitsléange, ist das ein Hinweis
auf einen weiten Kanal = Anwendung von R50.

Handinstrument ISO GréBe 30 geht nicht passiv auf Arbeitslange,
Handinstrument ISO GréBe 20 passiv auf Arbeitslange bringen.
Erreicht das Instrument passiv die Arbeitslange, ist das ein Hinweis
auf einen mittleren Kanal = Anwendung R40.

-

N
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3. Erreicht das Handinstrument ISO GréBe 20 nicht passiv die Arbeits-
lange, ist das ein Hinweis auf einen engen Kanal = Anwendung R25.
Passiv bedeutet, dass das Instrument unter Anwendung von
kleinen, sanften Rechts- und Linksdrehungen, ohne feilende Be-
wegung, direkt auf Arbeitslange geht.

Erster Schritt bei Anwendung von R25:

Vor der maschinellen Aufbereitung mit R25, Lénge des Wurzelkanals
anhand des Ausgangsrontgenbildes schétzen. Ca. 2/3 der geschatzten
Lange mittels Stopper am Instrument einstellen.

Erster Schritt bei Anwendung von R40 und R50:

Vor Auswahl des entsprechenden RECIPROC® Instruments Arbeitslange
endometrisch unter Verwendung einer C-PILOT® oder K-Feile bestim-
men. Arbeitslange mittels Stopper am Instrument einstellen.

Weitere Schritte:
1. Spililflissigkeit in die Kavitét einbringen.
2. Instrument in den Kanal einfiihren.
FuBschalter des Motors betétigen, wenn der Kanaleingang erreicht ist.
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. Instrument langsam und mit nur sehr wenig Druck nach apikal auf-

und abbewegen. Das Instrument kann dadurch leicht im Kanal voran-
schreiten. Die Amplitude der Auf- und Abbewegung sollte nicht mehr
als 3 mm betragen.

Eine Auf- und Abbewegung = ein Pick.

Der Kanaleingang kann bei Bedarf durch birstende Feilenbewegung
entlang der Kanalwand koronal noch stérker erweitert werden.

Nach 3 Picks, Reinigung des Instruments im Interim-Stand.
Kanal spiilen.

. Priifen der Gangigkeit des Kanals mit einer C-PILOT® Feile

ISO GroBe 10.

. Schritte 3-6 wiederholen bis 2/3 der geschétzten Arbeitslange

erreicht ist (durch die Position des Stoppers markiert).

. Bei Anwendung von R25:

Endometrische Bestimmung der Arbeitslange.

Bei Anwendung von R40 und R50:

Nach Aufbereitung des mittlere Kanaldrittels, Kontrolle der initial
ermittelten Arbeitsléange mittels endometrischer Langenbestimmung.

. AnschlieBend Schritt 3-6 bis zur Erreichung der vollen Arbeitsldnge

wiederholen.
Weitere Sprachen auf Anfrage.
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For dental use only

RECIPROCY? instruments for root canal preparation

1. Composition

The working part of the RECIPROC® instruments is made of M-Wire®
nickel-titanium. The M-Wire® alloy undergoes a thermal-treatment process
for more flexibility and a greater cyclic fatigue resistance, compared to
traditional nickel-titanium.

2. Contents
RECIPROC® blister package, 4 or 6 sterile instruments each

3. Indications for Use
* Preparation of the root canal system.

RECIPROC® is used in reciprocation with a corresponding motor with
specific RECIPROC® motor settings, e.g. VDW.SILVER® RECIPROC®.
Due to its specific design, the instrument cuts counterclockwise in
reciprocation.



4. Contraindications

In some canals, the hand file used for determining the working length
(after the RECIPROC? instrument has reached 2/3 of the estimated work-
ing length) may need to be pre-curved in order to reach the working length.
This indicates the presence of an abrupt apical curvature. The use of
RECIPROC® instruments is contra-indicated in this instance. In these cases
the canal preparation has to be finished with hand files. This limitation also
applies to continuous rotary instruments.

5. Warnings
None

o

. Precautions
The instruments may only be used by qualified persons in dentists’
offices or clinics.
A RECIPROC? instrument is designed for single use in maximum one
molar and cannot be reused. The instrument cannot be sterilised.
Examine the instrument during treatment for signs of wear such as
untwisting, bending or damaged cutting edges. In these cases,
instruments should be discarded.
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* Clean the debris from the flutes, every three pecks, in an interim stand.
Irrigate the canal according to the appropriate irrigation protocol.

Only light pressure should be applied on RECIPROC® instruments. If
resistance is encountered or if the instrument does not advance, clean
the instrument, irrigate the canal according to the appropriate irrigation
protocol and check the canal for possible blockage with a C-PILOT® file
ISO size 10. Continue with the treatment.

* Use a rubber dam.

7. Adverse Reactions
None

8. Step-by-Step Instructions - Preparation with RECIPROC®
¢ Create a straight line access to the root canal entrance
¢ Select the correct RECIPROC? instrument:
In most cases, the R25 will be suitable in size for the root canal treat-

ment. Consult the pre-operative radiograph to see if the canal is likely
to be considered as narrow, medium or wide.
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If the canal is partially or completely invisible on the radiograph:
The canal is considered narrow = use an R25.

If the canal is completely visible on the radiograph:
. Take an ISO size 30 hand instrument; insert it passively into the
canal. If it reaches working length, the canal is considered large =
use the R50.
If an ISO size 30 hand instrument does not go passively to working
length, try an ISO size 20 hand instrument. If this goes passively to
length, the canal is considered medium = use an R40.
. If a size 20 hand instrument does not go passively to length,
the canal is considered narrow = use an R25.
Passively means that the instrument goes directly to working
length with a gentle watch winding movement (small right left
rotations) but without filing action.

-
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Preparation with the R25 - Getting started:
Prior to preparation with an R25, estimate the working length with the
help of a pre-operative radiograph. Set the stopper at 2/3 of that length.
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Preparation with the R40 and R50 - Getting started:

Before selecting the appropriate RECIPROC® instrument, check the
working length by using a C-PILOT® or K-file. Set the stopper at that
length.

Further steps:

. Place irrigant in the access cavity of the root canal.

. Introduce the RECIPROC® instrument into the canal. Press the motor
foot pedal when the instrument is at the root canal orifice.

. Move the instrument in a slow in-and-out pecking motion. The

amplitude of the in-and-out movements should not exceed 3 mm.

Only very light pressure should be applied. The instrument will

advance easily in the canal.

One in-and-out movement = one peck.

If necessary, the instrument can be used in a brushing motion to

enlarge the root canal entrance.

Clean the instrument in the interim stand after 3 pecks.

Irrigate the canal.

Make sure the canal is free with an ISO size 10 C-PILOT® file.

Repeat step 3-6 until approx. 2/3 of the working length has been

reached (indicated by the silicone stopper).

N =

w

No oM



12

8. When using an R25:

Electronic length determination of the working length.

When using a R40 or R50:

After preparation of 2/3 of the working length, the working length
should be rechecked with an apex locator.

Afterwards continue with step 3-6 until full working length has been
reached.

©

Further languages are available upon request.
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éservé a I'usage professionnel dentaire
R I f | dent

Instruments RECIPROC?® pour la préparation de canaux radiculaires

1. Composition

La partie travaillante des instruments RECIPROC® est en nickel-titane
M-Wire®. L’alliage M-Wire® est soumis & un processus de traitement
thermique qui lui confere plus de souplesse et plus de résistance cyclique
a la fatigue, par rapport au nickel-titane traditionnel.

2. Contenu de ’emballage
RECIPROC® se vend en emballage blister de 4 ou 6 instruments stériles

3. Instructions d’utilisation
* Préparation du systéme radiculaire

Avec son moteur spécifique et ses parametres préprogrammes,
RECIPROC?® s'utilise en mode réciprocité.

Par exemple : VDW.SILVER® RECIPROC?®. Grace a son design distinct,
I’instrument coupe dans le sens contraire aux aiguilles d’'une montre.



4. Contre-indications

Au cas ou, apres la mise en forme de 2/3 des la longueur de travail a I'aide
d’un instrument RECIPROC®, I'instrument manuel, utilisé pour vérifier la
longueur de travail, ne peut atteindre cette longueur que s'il est précourbé,
ceci indique la présence d’une courbure apicale brusque. Dans un cas
pareil, I'utilisation d’un instrument RECIPROC® est contre-indiquée pour

la mise en forme compléte du canal radiculaire. La préparation doit étre
achevée a I'aide de limes manuelles. Ceci est également valable pour tout
instrument a rotation continue.

5. Avertissements
Aucun

6. Mesures de précaution

L’utilisation des instruments est réservée au personnel qualifié de

cabinets dentaires ou de cliniques dentaires.

* La gamme RECIPROC® se compose d’instruments & usage unique,
congus pour la mise en forme d’une seule molaire. La réutilisation
des instruments et notamment leur stérilisation ne sont pas possibles.
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Examinez I'instrument apres chaque étape de travail pour déceler tout
signe d’usure tel que spires déformées, bords tranchants endommagés
ou torsion. Le cas échéant, jetez I'instrument.

Nettoyez les spires de tout débris dans un ,interim stand“ apreés trois
mouvements de va et vient au maximum et irriguez le canal selon le
protocole d’irrigation approprié.

N’exercez pas de pression sur les instruments RECIPROC®. Dés qu’une
résistance est ressentie ou que I'instrument n’avance plus, nettoyez
I'instrument, irriguez le canal selon le protocole d’irrigation approprié,
examinez le canal avec une lime C-PILOT® ISO, taille 10, pour déceler
toute obstruction éventuelle et continuez la préparation.

L’utilisation d’une digue en caoutchouc est obligatoire.

7. Effets indésirables
Aucun
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8. Instructions, pas a pas - Préparation avec RECIPROC®

* Créez un accés droit a I’entrée du canal radiculaire

¢ Sélectionnez I'instrument RECIPROC?® approprié :
Dans la plupart des cas, le R25 convient le mieux en terme de taille pour
le traitement de canaux radiculaires. Consultez la radiographie préopé-
ratoire pour déterminer s’il s’agit d’un canal étroit, moyen ou large.

Si le canal est partiellement ou completement invisible sur la radiographie :
Le canal peut étre considéré comme étroit = utilisez R25.

Si le canal est complétement visible sur la radiographie :

1. Insérez un instrument manuel I1SO taille 30 passivement dans le
canal. S'il atteint passivement la longueur de travail, le canal peut étre
considéré comme large = utilisez R50.

. Si un instrument manuel ISO taille 30 n’atteint pas passivement
la longueur de travail, insérez un instrument manuel ISO taille 20
passivement dans le canal a la longueur définie. Si I'instrument atteint
passivement la longueur de travail, le canal peut étre considéré
comme moyen = utilisez R40.

n
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«

Siun instrument manuel de taille ISO 20 n’atteint pas passivement la lon-
gueur de travail, le canal peut étre considéré comme étroit = utilisez R25.
L’expression ,passivement* signifie que I'instrument atteint
directement la longueur de travail au moyen de petits mouve-
ments de rotation droite-gauche, mais sans préparer le canal.

Premiére étape de la mise en forme avec le R25 :

Avant de préparer le canal radiculaire avec I'instrument R25, estimez la
longueur de travail a I'aide d’une radiographie préopératoire. Positionnez
le stop & 2/3 de cette longueur.

Premiére étape de la mise en forme avec le R40 et R50 :

Avant de sélectionner I'instrument RECIPROC® approprié, établissez la
longueur de travail endométrique a I'aide d’une lime C-PILOT® ou d’une
lime K. Placez le stop a cette longueur.

Etapes suivantes :

1. Irrigation de la cavité d’acces du canal radiculaire.

2. Introduction de 'instrument dans le canal.
Appuyez sur la pédale du moteur lorsque I'instrument se trouve au
niveau de I'orifice du canal radiculaire.
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. Sans exercer de pression, guidez I'instrument en direction apicale

avec des mouvements de va et vient, pour une progression plus
facile de I'instrument dans le canal radiculaire. L’amplitude du mou-
vement corono-apical et apico-coronaire ne doit pas dépasser 3 mm.
Un mouvement corono-apical et apico-coronaire = 1 va et vient.

Le cas échéant, élargissez I'orifice du canal avec des mouvements
de brossage le long des parois coronaires.

. Nettoyage de l'instrument dans l'interim stand aprés 3 mouve-

ments de va et vient.

Irrigation du canal.

Examen du canal avec une lime C-PILOT® ISO, taille 10,
pour déceler toute obstruction.

. Répétez les étapes 3 a 6 jusqu’a I'atteinte d’environ 2/3 de la longueur

de travail (indiqué par le stop en silicone).

. En cas d'utilisation de la lime R25 :

Détermination de la longueur de travail endométrique.

En cas d'utilisation de la lime R40 ou R50 :

Aprés préparation du tiers médian du canal radiculaire, vérifiez a nou-
veau la longueur endométrique établie au début de la mise en forme.

. Ensuite, répétez les étapes 3 a 6 jusqu’a I’atteinte de la longueur

complete de travail. Autres langues disponibles sur demande.
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Esclusivamente per uso odontoiatrico
RECIPROC? strumenti per la preparazione del canale radicolare

1. Composizione

La parte operativa degli strumenti & realizzata in nichel-titanio M-Wire®.
Grazie ad un processo di trattamento termico, questo materiale & piu
flessibile rispetto alle leghe NiTi tradizionali e presenta una maggiore
resistenza a fatica ciclica.

2. Contenuto della confezione
Sono disponibili confezioni blister RECIPROC® da 6 e 4 strumenti di
preparazione, sterili

3. Uso intesa
* Preparazione del sistema del canale radicolare

Gli strumenti RECIPROC® vengono utilizzati in modalita alternata utiliz-
zando un apposito micromotore con impostazioni RECIPROC®, ad es.
VDW.SILVER® RECIPROC®. Grazie ad uno speciale design, gli strumenti
tagliano in senso antiorario in modalita alternata.
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4. Controindicazioni

In alcuni canali, dopo che lo strumento RECIPROC® ha raggiunto i 2/3
della prevista lunghezza di lavoro, occorre pre-piegare lo strumento ma-
nuale utilizzato per stabilire la lunghezza di lavoro in modo da raggiungere
la stessa. Cio significa che & presente una notevole curvatura del canale
nella regione apicale. In questi casi & controindicato I'impiego di strumenti
RECIPROC® per terminare la preparazione del canale radicolare, pertanto
la preparazione deve essere completata con strumenti manuali. Questa
restrizione vale anche per i sistemi in nichel-titanio rotanti.

5. Avvertenze
Nessuna nota

6. Norme precauzionali

e Gli strumenti devono essere utilizzati esclusivamente da personale
qualificato in studi odontoiatrici o cliniche.

e Gli strumenti RECIPROC® sono strumenti monouso sterili per la prepa-
razione al massimo di un molare e non devono essere riutilizzati. Non &
ammessa la sterilizzazione degli strumenti.
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Dopo ogni fase di lavoro effettuare un’ispezione visiva dello strumento
per accertare eventuali segni d’usura, ad esempio torsioni, curvature o
superfici di taglio danneggiate. Se necessario, smaltire lo strumento e
sostituirlo.

Al massimo dopo 3 passaggi, pulire lo strumento nell’Interim Stand

e irrigare il canale radicolare secondo il corrispondente protocollo di
irrigazione.

Gli strumenti RECIPROC® devono essere applicati esclusivamente con
pressione molto leggera. Se nel canale si avverte una resistenza e lo
strumento non avanza, pulire lo strumento RECIPROCS®, irrigare il canale
secondo il corrispondente protocollo di irrigazione e verificare la pervieta
del canale con un file C-PILOT® ISO 10. Successivamente, continuare la
preparazione.

E obbligatorio I'uso di una diga in gomma.

7. Reazioni avverse
Nessuna nota
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8. Istruzioni passo dopo passo per I'uso degli strumenti RECIPROC®

* Predisporre un accesso rettilineo al canale radicolare.

* Selezionare lo strumento RECIPROC® da utilizzare:
Nella maggior parte dei casi, lo strumento R25 ha le dimensioni adeguate
per la preparazione del canale radicolare. Con I'ausilio della radiografia
iniziale si puo stabilire se il canale da trattare € stretto, medio o largo.

Il canale € parzialmente o completamente invisibile sulla radiografia:
In tal caso il canale é stretto = utilizzare lo strumento R25.

Il canale & completamente visibile sulla radiografia:

. Inserire passivamente uno strumento manuale ISO 30 nel canale.
Se raggiunge passivamente la lunghezza di lavoro, significa che il
canale e largo = utilizzare lo strumento R50.

. Se uno strumento ISO 30 non raggiunge passivamente la lunghezza
di lavoro, provare con uno strumento manuale ISO 20. Se questo
strumento raggiunge passivamente la lunghezza di lavoro, significa
che il canale & medio = utilizzare lo strumento R40.

-

n
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. Se lo strumento manuale ISO 20 non raggiunge passivamente la
lunghezza di lavoro, significa che il canale é stretto = utilizzare lo
strumento R25.

Con “passivamente” si intende che lo strumento raggiunge diret-
tamente la lunghezza di lavoro con leggere rotazioni destrorse e
sinistrorse, senza azione di limatura.

Preparazione con lo strumento R25 - fase iniziale:

Prima di eseguire la preparazione meccanica con lo strumento R25,
stimare la lunghezza del canale radicolare con I'ausilio della radiografia
iniziale. Regolare lo stop sullo strumento a circa 2/3 della lunghezza
stimata.

Preparazione con lo strumento R40 e R50 - fase iniziale:

Prima di selezionare il corrispondente strumento RECIPROC®, stabilire
in modo elettronico la lunghezza di lavoro utilizzando un file C-PILOT®
o un file K. Regolare lo stop sullo strumento a tale lunghezza.

Fasi successive:
1. Immettere il liquido di irrigazione nella cavita di accesso del canale.
2. Inserire lo strumento nel canale.
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Premere il comando a pedale del micromotore quando lo strumento &
in corrispondenza dell’orifizio del canale.

Muovere lo strumento lentamente su e giu in senso apicale, applicando
una pressione molto leggera. Lo strumento puo quindi avanzare
faciimente nel canale. L’ampiezza dei movimenti di salita e discesa non
deve superare i 3 mm.

Un movimento di salita e discesa = un passaggio.

Se necessario, I'orifizio del canale puo essere allargato con movimenti
di limatura lungo le pareti canalari, pil intensi in senso coronale.

Dopo 3 passaggi pulire lo strumento nell’Interim Stand.

Irrigare il canale.

Verificare la pervieta del canale con il file C-PILOT® ISO 10.
Ripetere le fasi 3-6 finché non sono stati raggiunti i 2/3 della
lunghezza di lavoro stimata (indicati dalla posizione dello stop).

Se si utilizza lo strumento R25:

Stabilire in modo elettronico la lunghezza di lavoro.

Se si utilizza lo strumento R40 e R50:

Dopo aver preparato i 2/3 della lunghezza del canale, controllare in
modo elettronico la lunghezza di lavoro stabilita inizialmente.
Successivamente, ripetere le fasi 3-6 finché non si raggiunge

I'intera lunghezza di lavoro. Altre lingue su richiesta.
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Sélo para el uso odontolégico

Instrumentos RECIPROC? para la preparacion del conducto radicular

1. Composicién

La parte activa de los instrumentos es de niquel-titanio M-Wire®. Gracias
a un proceso de tratamiento térmico, el material es mas flexible que las
aleaciones NiTi convencionales y muestra una mayor resistencia a la fatiga
ciclica.

2. Contenido
Blister RECIPROC® con 6 y con 4 instrumentos para la preparacion,
suministrados en estado estéril

3. Campos de aplicacion
* Preparacion del sistema del conducto radicular

RECIPROC® puede utilizarse en movimiento reciproco con un motor
especialmente previsto para ello con ajustes RECIPROC® (por ejemplo,
VDW.SILVER® RECIPROC?®).
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Gracias a su disefio especifico, el instrumento corta en movimiento
reciproco en sentido contrario a las agujas del reloj.

4. Contraindicaciones

En algunos casos, después de que el conducto ha sido preparado hasta
2/3 de la longitud de trabajo estimada con un instrumento RECIPROC®, el
instrumento manual utilizado para determinar la longitud correspondiente
sélo puede introducirse siendo precurvado. Si esto ocurre, existe una
curvatura abrupta en la zona apical. El uso de los instrumentos RECIPROC®
esté contraindicado en esta instancia. La preparacién del conducto debe
ser finalizada con instrumentos manuales.

Esta limitacion también se aplica a los instrumentos rotatorios pertene-
cientes a los sistemas de niquel-titanio.

5. Advertencias
No se conocen

6. Medidas de precaucion
* Los instrumentos sélo deben ser utilizados por personal cualificado en
clinicas o consultorios dentales.
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Los instrumentos RECIPROC® son instrumentos estériles de uso Unico
destinados a preparar un molar como maximo y no deben ser reutiliza-
dos. Su esterilizacion no es posible.

Después de cada paso de uso, se debe realizar una inspeccion visual
del instrumento para verificar si hay sefiales de desgaste (por ejemplo
deformacién de las espiras o del instrumento, superficies de corte da-
fadas, etc.). Dado el caso, deseche el instrumento en cuestion y utilice
uno nuevo.

Después de 3 movimientos de picoteo como méaximo, limpie el instru-
mento en el Interim-Stand e irrigue el conducto radicular de acuerdo
con el protocolo correspondiente.

Utilice los instrumentos RECIPROC® ejerciendo una presiéon muy ligera.
Si percibe una resistencia que impide el avance, limpie el instrumento
RECIPROCY®, irrigue el conducto radicular de acuerdo con el protocolo
correspondiente y verifique el paso en el conducto con una lima
C-PILOT® de tamario ISO 10. Luego contintie con la preparacion.

El uso de un dique de goma es obligatorio.

Reacciones adversas

No se conocen
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8. Instrucciones paso a paso para los instrumentos RECIPROC®

e Creacion de un acceso recto al conducto

* Seleccion del instrumento RECIPROC?® que debe utilizarse:
En la mayoria de los casos, el tamafio adecuado para preparar los
conductos radiculares es R25. Sobre la base de la radiografia inicial, se
determina si el conducto a tratar debe ser considerado como estrecho,
medio o ancho.

Si el conducto es parcial o totalmente invisible en la radiografia:
Se considera que existe un conducto estrecho = uso de R25.

Si el conducto es totalmente visible en la radiografia:

1. Tome un instrumento manual de tamario ISO 30 e insértelo de manera
pasiva en el conducto. Si el instrumento alcanza de manera pasiva la
longitud de trabajo, se considera que existe un conducto ancho =
uso de R50.
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Si el instrumento manual de tamafio ISO 30 no va a la longitud de
trabajo de manera pasiva, intente utilizar un instrumento manual de
tamafio ISO 20. Si el instrumento alcanza de manera pasiva la longitud
de trabajo, se considera que existe un conducto medio = uso de R40.
. Si el instrumento manual de tamario ISO 20 no alcanza la longitud de
trabajo de manera pasiva, se considera que existe un conducto
estrecho = uso de R25.

»De manera pasiva“ significa que el instrumento va directamente
a la longitud de trabajo con suaves y pequenas rotaciones
derecha-izquierda, sin movimiento de limado.

w

Primer paso con el uso de R25:

Antes de realizar la preparacién mecénica con R25, estime la longitud
del conducto radicular teniendo en cuenta la radiografia inicial. Ajuste
aprox. 2/3 de la longitud estimada en el instrumento por medio del tope.

Primer paso con el uso de R40 y R50:

Antes de seleccionar el instrumento RECIPROC® adecuado, determine
mediante una medicién endométrica la longitud de trabajo utilizando
una lima C-PILOT® o una lima K. Ajuste la longitud de trabajo en el
instrumento por medio del tope.



* Pasos adicionales:
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. Aplique liquido de irrigacién en la cavidad.
. Introduzca el instrumento en el conducto.

Presione el pedal del motor cuando se haya alcanzado la entrada del
conducto.

Mueva el instrumento en sentido apical hacia dentro y hacia fuera,

de manera lenta y ejerciendo una presioén muy ligera. De este modo,
el instrumento puede avanzar facilmente en el conducto. La amplitud
de los movimientos hacia dentro y hacia fuera no debe superar los

3 mm.

Un movimiento hacia dentro y hacia fuera = un picoteo.

En caso de necesidad, la entrada del conducto puede ensancharse
mediante un movimiento de cepillado a lo largo de la pared en sentido
coronal.

Después de 3 picoteos, limpie el instrumento en el Interim-Stand.
Irrigue el conducto.

. Utilice una lima C-PILOT® de tamaiio ISO 10 para comprobar que

el conducto no esté bloqueado.

. Repita el paso 3-6 hasta que se haya alcanzado el nivel de 2/3 de la

longitud de trabajo estimada (marcado por la posicién del tope).



8. Con el uso de R25:
Determinacién endométrica de la longitud de trabajo.
Con el uso de R40 y R50:
Una vez preparado el tercio medio del conducto, controle la longitud
de trabajo calculada inicialmente por medio de la determinacion
endométrica de la longitud.

9. Repita luego el paso 3-6 hasta alcanzar la longitud de trabajo total.

Idiomas adicionales en caso de solicitud.
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Pouze pro stomatologické pouziti

Nastroje RECIPROC® pro pfipravu kofenovych kanalkt

1. Slozeni
Pracovni ¢ast nastroje je tvofena nikl-titanovym nastrojem M-Wire®.

vykazuje vy$Si odolnost proti cyklické unavé.

2. Obsah baleni
Blistr RECIPROC® se 6 anebo 4 sterilizovanymi nastroji pro pfipravu
kanalkd

3. Pouziti v souladu s uréenim
* Pfiprava kofenovych kanalk(

Nastroje RECIPROC® se pouZzivaji v pfimocarém pohybu spolu s
motorem uréenym pro toto pouziti s nastavenim RECIPROC®, napf.
VDW.SILVER® RECIPROC®. Diky svému specifickému uspofadani feze
nastroj pfi pfimoc¢arém pohybu proti sméru pohybu hodinovych rucicek.
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4. Kontraindikace

Pokud Ize v nékterych kanélcich po jejich pfipravé az do 2/3 pracovni
délky nastrojem RECIPROC® pouzit ruéni nastroj pro uréeni pracovni délky
v plné délce jen po jeho predchozim ohnuti, indikuje to nahlé zakfiveni
kandlku v apikalni oblasti. Pouziti nastroje RECIPROC® pro pfipravu
korenového kandlku v piné délce je v takovych pfipadech kontraindikovano
a pfipravu kandlku je nutno dokoncit ru¢nim nastrojem. Toto omezeni plati
i pro rota¢ni nikl-titanové systémy.

5. Varovani
Nejsou znéma

[

Preventivni opatieni

Nastroje sméji pouzivat vyhradné kvalifikované osoby ve stomatologic-
kych ordinacich nebo klinikach.

Nastroje RECIPROCE® jsou sterilni jednorazové nastroje pro pfipravu
max. jednoho molaru a nesméji se pouzit opakované. Sterilizace nastroje
je nepfipustna.

Po kazdém pracovnim kroku je tfeba provést vizudlni kontrolu nastroje,
zda na ném nejsou patrny zndmky opotfebeni jako napf. strzené zavity,
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ohnuti nebo poskozené fezné plochy. V takovém pfipadé nastroj pfipad-
né vyfadte a pouzijte novy.

Po max. 3 zabérech vycistéte nastroj v odkladacim stojanku a vyplach-
néte kofenovy kanélek podle pfislusného vyplachovaciho protokolu.
Nastroje RECIPROC® se sméji pouzivat jen pii aplikaci velmi lehkého
tlaku. Je-li v kanalku citit odpor a nastroj jiz nepostupuje vpred, vycis-
téte nastroj RECIPROC?®, kandlek vyplachnéte podle pfislusného vypla-
chovaciho protokolu a zkontrolujte priichodnost kanalku pilnikem typu
C-PILOT® velikosti 010 podle ISO. Potom pokracujte v pfipravé kanalku.
* Pritom je povinné pouziti koferdamu.

7. Kontraindikace
Nejsou znamy



3%
8. Navod k pouziti nastroje RECIPROC® krok za krokem

* Vytvoreni rovného pfistupu do kanalku

* Vybér nastroji RECIPROC®:
Ve vétsiné pripadl bude vhodna velikost nastroje pro pfipravu kofe-
novych kanalk(i R25. Za pomoci po¢ate¢niho rentgenového snimku je
nutno se rozhodnout, zda se u pfipravovaného zubniho kanalku bude
jednat o Uzky, stfedni nebo Siroky kanal.

Kandlek neni na rentgenovém snimku vibec vidét nebo je jen castecné
viditelny: Ukazuje na uzky kanalek = pouziti R25.

Kandlek je na rentgenovém snimku dokonale viditelny:

. Vyzkousejte ruéni nastroj velikosti 030 podle ISO, zda pasivné
dosahne pracovni délky. Pokud nastroj dosahne pasivné pracovni
délky, indikuje toto Siroky kanalek = pouziti R50.

2. Pokud ruéni nastroj velikosti 030 podle ISO nedosahne pasivné
pracovni délky, vyzkousSejte ruéni nastroj velikosti 020 podle ISO, zda
doséhne pracovni délky. Pokud nastroj dosahne pasivné pracovni
délky, indikuje toto Siroky kanalek = pouziti R40.

-
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. Pokud ruéni nastroj velikosti 020 podle ISO nedosahne pasivné
pracovni délky, indikuje to tuzky kanalek = pouziti R25.
Pasivné znamena, Ze nastroj dosahne pracovni délky pfi pouziti
malého Setrného otaceni doprava a doleva, opracovavani stén
kanalku.

Prvni krok pfi pouziti R25:

Pred strojni pfipravou kofenového kanalku nastrojem R25 odhadnéte
délku kanalku na zakladé pocatecniho rentgenového snimku. Asi 2/3
odhadované délky nastavte na nastroji pomoci stopperu (zarazky).

Prvni krok pfi pouziti R40 a R50:

Pred vybérem prislusného nastroje RECIPROC® uréete endometricky
pracovni délku pii pouziti nastroje C-PILOT® nebo K-file. Pracovni délku
nastavte na nastroji pomoci stopperu.

Dalsi kroky:
1. Kavitu naplrite vyplachovaci kapalinou.
2. Zavedte nastroj do kandlku.
Kdyz doséahnete vstupu kanalku, seslapnéte pedal motoru.
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. Nastrojem pohybujte apikalné tam a zpatky, pomalu a jen pod velmi

malym tlakem. Diky tomu smi nastroj v kanalku pomalu postupovat
vpred. Amplituda pohybl vpied a vzad by neméla prekrogit 3 mm.
Jeden pohyb vpred a vzad = jeden zabér.

Vstup kandlku Ize podle potieby rozsifit podélnymi pohyby pilniku,
jakoby kartaCovanim, podél stény kandlku, smérem ke korunce vice.
Po 3 zabérech vycistéte nastroj v odkladacim stojanku.

. Vyplachnéte kanalek.
. Zkontrolujte priichodnost kanalku pilnikem C-PILOT® velikosti

010 podle ISO.

. Kroky 3-6 opakujte, dokud neni dosazeno 2/3 odhadnuté pracovni

délky (vyznaceno polohou stopperu).

P¥i pouziti R25:

Endometrické urceni pracovni délky.

P¥i pouziti R40 a R50:

Po pfipravé stfedni tfetiny kanalku zkontrolujte ptivodné odhadnutou
pracovni délku endometricky.

Potom opakujte kroky 3-6 az do dosazeni plné pracovni délky.

Dal$i jazyky na vyzédéni.
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Tylko do uzytku stomatologicznego
Instrumenty do opracowywania kanatéw korzeniowych RECIPROC®

1. Sktad

Element roboczy instrumentéw wykonany jest ze stopu niklowo-tytanowego
M-Wire®. Dzieki zastosowanej obrébce termicznej materiat charakteryzuje
sie wigksza elastycznoscia, niz tradycyjne stopy NiTi i wykazuje wigksza
odpornos$é na cykliczne zmeczenie.

2. Zawartos¢ opakowania
RECIPROC® blister po 6 instrumentéw oraz po 4 instrumenty do
opracowywania, sterylne.

3. Uzytkowanie zgodne z przeznaczeniem
* Opracowywanie kanatéw korzeniowych.

RECIPROC?® stosowany jest w trybie rewersyjnym w potaczeniu z prze-
znaczonym do tego celu silnikiem z ustawieniami RECIPROC?®, np. VDW.
SILVER® RECIPROC?®. Dzigki swojej specyficznej konstrukcji instrument
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pracuje w trybie rewersyjnym w kierunku przeciwnym do ruchu wskazé-
wek zegara.

4. Przeciwwskazania

Jezeli w niektérych kanatach po ich opracowaniu do 2/3 diugosci roboczej
za pomoca instrumentu RECIPROC®, reczny instrument do okreslania
dtugosci roboczej mozna umiesci¢ na dtugosci roboczej jedynie po jego
zgieciu, to ma miejsce gwattowne skrzywienie kanatu w obszarze wierzchot-
kowym. W takich przypadkach zastosowanie RECIPROC® do catkowitego
opracowania kanatu zebowego jest przeciwwskazane, a opracowywanie
kanatu nalezy dokoriczy¢ przy zastosowaniu instrumentéw recznych.

To ograniczenie dotyczy réwniez rotacyjnych systemoéw niklowo-tytano-
wych.

5. Wskazowki ostrzegawcze
Brak

6. Srodki ostroznosci
* Instrumenty moga by¢ stosowane tylko przez wykwalifikowany personel
dentystyczny w gabinetach i klinikach stomatologicznych.
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Instrumenty RECIPROC® sa sterylnymi instrumentami jednorazowego
uzytku do opracowywania maks. jednego zeba trzonowego i nie nadaja
sie do ponownego wykorzystania. Sterylizacja instrumentéw nie jest
mozliwa.

Po zakoriczeniu kazdego etapu pracy konieczna jest kontrola wzrokowa
instrumentu pod katem oznak zuzycia, jak np. rozkrecone zwoje, wy-
giety instrument lub uszkodzone powierzchnie tngce. W razie potrzeby
instrument zutylizowac i zastosowac nowy.

Po maks. 3 wybraniach wyczysci¢ instrument w tymczasowym pojem-
niku na instrumenty i wyptuka¢ kanat zgbowy zgodnie z odpowiednim
protokofem ptukania.

Podczas pracy z instrumentami RECIPROC® dopuszczalne jest wywie-
ranie jedynie lekkiego nacisku. Jezeli w kanale wyczuwalny jest opér a
instrument nie posuwa sie do przodu, instrument RECIPROC® nalezy
wyczyscic, kanat wyptukac zgodnie z odpowiednim protokotem ptukania,
a jego droznosc¢ skontrolowac za pomoca pilnika C-PILOT®, rozmiar

ISO 10. Nastepnie kontynuowac opracowywanie kanatu.

Obowiagzkowe jest stosowanie koferdamu.

7. Przeciwreakcje
Zadne przeciwreakcje nie sg znane.
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8. RECIPROCS? Instrukcja krok po kroku

* Wykonanie prostoliniowego dostepu do kanatu

* Wyboér stosowanego instrumentu RECIPROC®:
W wigkszosci przypadkéw R25 bedzie odpowiednim rozmiarem
instrumentu do opracowywania kanatéw zebowych. Przy wykorzystaniu
wyjsciowego obrazu rentgenowskiego nalezy zdecydowad, czy leczony
kanat jest waski, Sredni czy szeroki.

Kanat jest na obrazie rentgenowskim catkowicie lub cze$ciowo niewi-
doczny: Wskazanie na waski kanat = zastosowanie rozmiaru R25

Kanat jest na obrazie rentgenowskim catkowicie widoczny:

. Instrument reczny o rozmiarze I1SO 30 umiesci¢ pasywnie na dtugosci
roboczej. Osiggniecie przez instrument w sposéb pasywny dtugosci
roboczej wskazuje na szeroki kanat = zastosowanie rozmiaru R50.
Instrumentu recznego o rozmiarze ISO 30 nie mozna umiescic¢
pasywnie na diugosci roboczej; umiesci¢ instrument reczny o
rozmiarze ISO 20 pasywnie na dtugosci roboczej. Osiagniecie przez

-

N



2

instrument w sposéb pasywny dtugosci roboczej wskazuje na $redni
kanat = zastosowanie rozmiaru R40.

Jezeli instrumentu recznego o rozmiarze ISO 20 nie mozna umiescic¢
pasywnie na dfugosci roboczej, jest to wskazaniem na waski kanat =
zastosowanie rozmiaru R25.

»Pasywnie” oznacza, ze instrument wchodzi bezposrednio na
dtugosé robocza przy zastosowaniu niewielkich fagodnych obro-
tow w prawo i w lewo, bez ruchu pitujacego.

©@

Pierwszy krok w przypadku zastosowania rozmiaru R25:

Przed maszynowym opracowaniem kanatu przy zastosowaniu rozmiaru
R25 oszacowac dtugosc¢ kanatu zebowego w oparciu o wyjéciowy
obraz rentgenowski. Ok. 2/3 szacowanej dfugos$ci nastawi¢ za pomoca
stopera na instrumencie.

Pierwszy krok w przypadku zastosowania rozmiaru R40 i R50:
Przed wyborem odpowiedniego instrumentu RECIPROC® okresli¢
diugosc robocza endometrycznie przy zastosowaniu pilnika C-PILOT®
lub pilnika typu K. Nastawi¢ dtugo$¢ robocza za pomoca stopera na
instrumencie.
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* Kolejne kroki:
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. Wprowadzi¢ ptyn ptuczacy do ubytku.
. Wprowadzi¢ instrument do kanatu.

Po osiagnieciu wejscia do kanatu nacisnaé pedat silnika.

. Wolno i z bardzo matym naciskiem poruszaé instrumentem do przodu

i tylu w kierunku wierzchotka. Instrument moze dzigki temu tatwo
przesuwac sie do przodu w kanale. Amplituda ruchu do przodu i do
tytu nie powinna przekracza¢ 3 mm.

Jeden ruch do przodu i do tytu = jedno wybranie.

Wejscie do kanatu mozna w razie potrzeby poszerzyé poprzez
szczotkujacy ruch pilnika wzdtuz $cianki kanatu, w kierunku korony
zeba.

. Po 3 wybraniach wyczyscié¢ instrument w tymczasowym

pojemniku na instrumenty.

. Wyptukaé kanat.

Skontrolowaé droznos¢ kanatu za pomoca pilnika C-PILOT®,
rozmiar ISO 10.

. Powtarzac¢ krok 3-6 az do osiaggniecia 2/3 szacowanej dtugosci

roboczej (zaznaczonej potozeniem stopera).
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8. W przypadku zastosowania rozmiaru R25:

©

Endometrycznie okresli¢ dtugos¢ robocza.

W przypadku zastosowania rozmiaru R40 i R50:

Po opracowaniu $rodkowej 1/3 kanatu sprawdzi¢ wyliczonag poczat-
kowo dtugosc¢ robocza za pomoca endometrycznego okreslenia
dtugosci.

. Nastepnie powtarzac¢ krok 3-6 az do osiagniecia petnej diugosci

roboczej.

Dodatkowe jezyki na zadanie.
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Exclusiv pentru utilizare stomatologica

Instrumente RECIPROCE® pentru prepararea canalului radicular

1. Compozitie

Partea activa a instrumentelor este realizata din M-Wire® nichel-titan.
Printr-un proces de tratare termica, materialul este mai flexibil decat aliajele
traditionale de NiTi si prezinta o rezistenta mai mare la uzura ciclica.

2. Continutul pachetului
Blister RECIPROC?, cu céte 6 si cu cate 4 instrumente de preparare, sterile

3. Indicatii de utilizare
* Prepararea sistemului canalului radicular

Instrumentele RECIPROC® sunt utilizate in rotatie reciproca cu un
motor corespunzator prevazut in acest sens cu setari RECIPROC®, de
exemplu VDW.SILVER® RECIPROCE®. Datorita design-ului sau specific,
instrumentul taie prin migcare reciproca, in sens opus acelor de ceas.
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4. Contraindicatii

in unelecanale dupé ce instrumentul RECIPROC® a ajuns la 2/3 din lungi-
mea de lucru estimata, instrumentul manual pentru determinarea lungimii
de lucru trebuie sa fie curbat pentru a atinge lungimea de lucru, ceea ce
indic o curbura abrupta a canalului in domeniul apical. in asemenea
cazuri, utilizarea RECIPROC?® pentru prepararea canalului radicular este
contraindicata si prepararea canalului radicular trebuie sa fie terminata

cu instrumente manuale. Aceasta contraindicatie este valabila si pentru
sistemele nichel-titan rotative.

5. Avertizari
Nu se cunosc

o

Masuri de precautie

Instrumentele trebuie sa fie utilizate numai de catre persoane calificate
n cabinete sau clinici stomatologice.

Instrumentele RECIPROC® sunt instrumentele sterile de unica folosinta
pentru prepararea cel mult a unui molar si nu trebuie refolosite. Steriliza-
rea instrumentelor nu este posibila.
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Dupa fiecare etapa de lucru, trebuie efectuata oinspectie vizuala a
instrumentului pentru a verifica daca nu prezintd semne de uzura, cum
ar fi spirale deformate, curburi ale instrumentului sau suprafete de taiere
distruse. Tn aceste cazuri, aruncati instrumentul deteriorat si folositi unul
nou.

Dupa max. 3 pick-uri (= migcari in sus si in jos), se curata instrumentul in
Interim Stand si se spala canalul radicular conform protocolului de irigare
corespunzator.

Instrumentele RECIPROC® trebuie sa fie utilizate numai cu o apasare
foarte usoara. Daca in canal se simte o rezistenta si instrumentul nu mai
nainteaza, curatati instrumentul RECIPROCS, irigati canalul conform
protocolului corespunzator si verificati accesibilitatea canalului cu un ac
C-PILOT® de dimensiunea ISO 10. Apoi, continuati prepararea canalului.
Este obligatorie utilizarea sistemului diga.

7. Reactii adverse
Nu se cunosc
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8. Instructiuni pas cu pas pentru utilizarea RECIPROC®

* Realizarea unui acces rectiliniu in canal

* Alegerea instrumentului RECIPROC® care trebuie utilizat:
n majoritatea cazurilor, R25 va fi dimensiunea de preparare adecvata
pentru canalele radiculare. Utilizand radiografia initiala, se stabileste daca
n cazul tratat este vorba de un canal ingust, de dimensiune medie sau
larg.

Pe radiografie, canalul este partial sau total invizibil:
Canalul este considerat ingust = se utilizeaza R25.

Pe radiografie, canalul este complet vizibil:

1. Se aduce instrumentul manual cu dimensiunea ISO 30 in mod pasiv la
lungimea de lucru. Daca instrumentul atinge in mod pasiv lungimea de
lucru, aceasta indica un canal larg = se utilizeaza R50.

2. Instrumentul manual cu dimensiunea ISO 30 nu ajunge pasiv la lun-
gimea de lucru, instrumentul manual cu dimensiunea ISO 20 ajunge
pasiv la lungimea de lucru. Daca instrumentul atinge in mod pasiv
lungimea de lucru, aceasta indica un canal mediu = se utilizeaza R40.
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Daca instrumentul manual cu dimensiunea ISO 20 nu atinge in
mod pasiv lungimea de lucru, aceasta indica un canal ingust =
se utilizeazd R25.

Pasiv inseamna ca instrumentul ajunge la lungimea de lucru
prin migcari de rotatie minore si slabe spre stanga si spre
dreapta, fara migcari de pilire.

Primul pas in cazul utilizarii instrumentului R25:

Tnainte de prepararea mecanicé cu R25, se estimeaza lungimea canalu-
lui radicular cu ajutorul radiografiei initiale. Reglati circa 2/3 din lungimea
estimata cu ajutorul stopper-ului.

Primul pas in cazul utilizarii instrumentelor R40 si R50:

Tnainte de alegerea instrumentului RECIPROC® corespunzator stabiliti
lungimea de lucru endometric, folosind un C-PILOT® sau un ac K.
Reglati lungimea de lucru cu ajutorul stopper-ului.

Ceilalti pasi:
1. Introduceti lichid de irigare in cavitate.
2. Introduceti instrumentul in canal.
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Apasati pedala de picior a motorului cand instrumentul a ajuns la intra-
rea in canal.

. Miscati instrumentul incet si cu presiune foarte mica in sus si in jos in

sens apical. Astfel, instrumentul poate inainta usor in canal. Amplitudi-
nea miscarii in sus si in jos nu trebuie sa fie mai mare de 3 mm.

O miscare in sus si in jos = un pick.

Dupa caz, intrarea canalului poate fi largita si mai mult printr-o
miscare de periere de-a lungul peretelui canalului.

Dupa 3 pick-uri, curatarea instrumentului in Interim Stand.

Irigati canalul.

Verificati accesibilitatea canalului cu un ac C-PILOT® cu
dimensiunea ISO 10.

. Repetatii pasii 3-6 pana atingeti 2/3 din lungimea de lucru estimata

(marcata prin pozitia stopper-ului).

. In cazul utilizarii instrumentului R25:

Determinarea endometrica a lungimii de lucru.

in cazul utilizarii instrumentelor R40 si R50:

Dupa prepararea treimii mijlocii a canalului, controlati lungimea de
lucru calculata initial cu ajutorul determinrii endometrice a lungimii.

. Apoi, repetati pasii 3-6 pana la atingerea deplinei lungimi de lucru.

Instructiuni de utilizare in alte limbi la cerere.
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Sadece dis hekimligi amagh kullanim igindir

RECIPROC® Kok Kanali Hazirlama Enstriimani

1. Bilesimi

Enstriimanin galisma kismi M-Wire® Nikel-Titan’dan olusmaktadir. Materyal,
gegirilmis oldugu termik islem surecinden dolayi, geleneksel NiTi alasim-
larindan daha esnektir ve dénemsel yorgunluklara karsi daha fazla direng
gostermektedir.

2. Ambalaj Muhteviyati
RECIPROC® 6'’li beya 4’lu steril blister ambalajlidir.

3. Kosullara uygun kullanim
* Kok kanal sisteminin hazirlanmasi.

RECIPROC® bunun igin 6ngoérilmus olan RECIPROC® ayarli motorla
karsit hareketlerle kullaniimalidir. Ornegin. VDW.SILVER® RECIPROC®.
Bu motor sahip oldugu 6zel dizayni ile saat yonin tersi istikametinde
karsit hareketlerle kesme islemini gergeklestirmektedir.
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4. Yan etkiler
Kanal bir RECIPROC?® enstriimani ile 2/3 galisma uzunlugunda hazirlan-
diktan sonra, bazi kanallarda el enstriimani ¢alisma uzunlugunu belirlemek
icin sadece 6ne dogru egilmek suretiyle galisma uzunluguna getirilebilir,
boylelikle apikal bélgede birden bire kanal egriligi sz konusu olur. Béyle
durumlarda kok kanalinin eksiksiz bir sekilde hazirlanmasi igin RECIPROC®
kullanimi kontrendikedir ve kok kanalinin hazirlanmasi el enstrimanlar ile
tamamlanmalidir. Bu sinilama rotatif nikel-titan-sistemleri icin de gecerlidir.

5. Uyari Agiklamalan
Bilinmemektedir

6. Giivenlik Tedbirleri

e Enstriimanlar sadece dis muayenehanelerindeki veya kliniklerdeki ehil
kisiler tarafindan kullaniimalidir.

¢ RECIPROC? enstrimanlari en fazla bir molar hazirlamak igin tek kulla-
nimlik steril enstrimanlardir ve tekrar kullanilmamalidirlar. Estriimanlarin
steril edilmesi mumkiin degildir.

e islem sirasinda enstriiman asinma miktar kontrol edilmelidir, &rnegin
ylizey asinmasi, edriimis enstriiman veya hasarli kesme alani gibi. Gere-
kirse enstriimani ayirin ve yenisini kullaniniz.



53

* Maksimum 3 piksten sonra, interim durumda enstriimanin temizlenmesi
ve kok kanalinin ilgili yikama protokoliine uygun olarak yikanmasi.
RECIPROC?® enstriimanlari hafif bir basingla kullaniimalidir. Eger kanalda
bir mukavemet hissedilirse ve enstriiman ilerleyemiyorsa, RECIPROC®
enstriimanini temizleyiniz, kanali ilgili ylkama protokolline uygun olarak
yikayiniz ve kanalin gegisini, 10 blyukligundeki bir C-PILOT® Ege ISO
enstriimani ile kontrol ediniz. Ardindan tedaviye devam ediniz.

* Germe lastigi kullanimi zorunludur

7. Karsi Reaksiyonlar
Bilinmiyor
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8. Adim adim kullanim RECIPROC®

* Kanal girisi igin diiz bir yolun hazirlanmasi.

¢ Kullanilacak olan RECIPROC? enstriimaninin segilmesi:
Cogu durumlarda kok kanali icin R25 en uygun boyut olacaktir. Rontgen
filmi ele alinarak, islemi yapilacak olan kanalin dar, orta boyutlu veya
genis bir kanal mi olacagina karari verilir.

Eger Kanal rontgen filminde komple veya kismen gériilemiyorsa Kanal
dar kanal olarak diisiiniilmelidir. Dar Kanal = R25 Kullanimina iliskin
aciklama.

Eger kanal, rontgen filminde komple goriilmekte ise:

. ISO 30 boyutundaki el enstriimanini aliniz ve kanalin igine yerlestiriniz.
Eger el enstrumni galisma uzunluguna ulasirsa kanal genis kanal
olarak disiiniilmeli ve R50 kullaniimalidir.

. 30 boyutundaki el enstriimani ISO pasif olarak galisma uzunluguna
ulasmiyor ise, 20 boyutundaki el enstriimani ISO’yu pasif olarak galis-
ma uzunluguna getiriniz. Enstriiman pasif olarak ¢alisma uzunluguna

-

N
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ulasinca, kanal orta genislikteki bir kanal olarak diisiiniilmeli ve
R40 kullanilmahdir.

. 20 boyutundaki el enstriimani ISO pasif olarak galisma uzunluguna
ulagsmiyor ise, kanal dar kanal olarak diisiiniilmeli ve R25 kullanil-
malidir.

Pasifin anlami, enstriimanin kiiciik yumusak saga ve sola dén-
diirme hareketleriyle, térpiileyici hareketler oimadan, dogrudan
calisma uzunluguna ulasmasidir.

w

R25 ile baslarken:

R25 ile preparasyon islemine baslamadan énce, kok kanalinin uzunlugu-
nun réntgen filmi yardimiyla tahmin ediniz. Tahmin edilen uzunlugunun
yaklasik 2/3’Unu stopper ile ayarlayiniz.

R40 ve R50 ile baslarken:

Uygun RECIPROC® enstrimani segiminden 6nce C-PILOT® veya K-Ege
kullanmak suretiyle kanal uzunlugunu bir belirleyiniz. Galisma uzunlugu-
nu stopper yardimi ile ayarlayiniz.



56

* Diger adimlar:

N =

w

[SESIEN

~

. Yikama sivisini kaviteye getiriniz.
. Enstriimani kanala géttrin.

Kanal girisine ulasildiginda motorun ayak pedalina basiniz.

. Enstrimani yavas ve ¢ok az basing uygulayarak apikala dogru yukari

ve asagl hareket ettiriniz. Enstriiman bu sayede kanalda rahatlikla
ilerler. Yukari ve asagi hareketlerin amplitidi 3 mm’den daha fazla
olmamaldir.

Bir yukar ve asagi hareket = bir pik.

Gerek duyulmasi halinde kanal girisi fircalama seklindeki egeleme
hareketleriyle kanal duvari boyunca, koronal glicle genisletilebilir.

. Enstrimanin 3 pikin ardindan interim durumda temizlenmesi.
. Kanali yikayiniz.

Kanalin gegcisinin 10 boyutundaki bir C-PILOT® ISO ege ile
kontrol ediniz.

. Tahmin edilen galisma uzunlugunun 2/3’tine ulasana kadar 3-6

numarali adimlar tekrarlayiniz. (silikon stoper ile gosterilen).



8. R25 kullaniminda:
Calisma uzunlugunun endometrik olarak belirlenmesi.
R40 ve R50 kullaniminda:
Orta kanalin tigte birinin hazirlanmasinin ardindan, baslangigta
belirlenmis olan galisma uzunlugunun endometrik bir uzunluk
belirleyici yardimiyla kontrol edilmesi.

9. Ardindan tam calisma uzunluguna ulasana kadar 3-6’nci adimlari
tekrarlayiniz.

Ek diller talep zerine.
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AiaTiBeTan gévo yia odovTiaTpikr XprAon

RECIPROC® EpyaAcia evd080VTIKNG Bepatreiag pIiIkwV CWARVWY

1. Z0vBeon

To Aeitoupyikd pépog Twv epyalgiwy atoteAeital atréd M-ZUppa ® NikeAiou-
Titaviou. To UNIKS péow BeppIkAg eTTECEpyaaiag ival o eUEAIKTO aTTd Ta
Trapadooiakd kpdpata NiTi kai £xel HeyaAUTEPN avTiIOTAGN OTNV KUKAIKN
KOTIWON.

2. Nepiexdépevo ouokevaoiag
RECIPROC® Zuokeuaoia kupéAng avd 6 kai ava 4 epyaheia Bepatreiog,
ATTOOTEIPWHEVA

3. Xpion pe kavoviké Tpotro
* ApXIKN TTPOETOINACTA TWV PIJIKWYV CWAARVWY

Ta epyaAeia RECIPROC® xpnoipoTrololvTal i avaoTpo®n Kivnon ot €l-
Sk xeipoAapny RECIPROC® m.x. VDW.SILVER® RECIPROC®. Adyw Tou
€I10IKOU OXedIaoUOU Tou, TO EPYaAEio OTTOKOTITEI OE avaoTPOPN Kivnan,
avTiBETN TWV SEIKTWV TOU poAoyiou.
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4. Avtevdeiteig
Zg KaToI0UG PIgIkoUG CWANVEG, apou o PIZIKGG TwARvag £xel SlavoixOei
Katd Ta 2 / 3 Tou prkoug TapépBaong pe éva RECIPROC® epyaAcio, To
XEIPOKiVNTO €pyaAeio pTTopei va XxpnoiuoTroindei pdvo Auyiopévo yia Tov
KaBopIouo Tou TeAIKOU prKoug Bidvoigng, Adyw aTréTounG KAUTIUAGTNTAG
aTo akpoppIdikd TpITNEGpIo Tou cwArjva. H xprion Tou RECIPROC®
yia Tnv oAokAfpwon Tng Bepartreiag Tou pIfikou owArRva avTevaeikvuTal
o€ TETOIEG TTEPITITWOEIG Kal N BepaTreia Tou PIfIkou owAfva TIPETTEN va
OUMPTTANPWVETAI PE XEIPOKivNTa epyaleia. O TreEPIOPITUOG aUTOG IOXUEN Kl
yla Ta TepIoTpe@Opeva cuoTripaTta NikeAiou-Titaviou.

5. Mposidotroinoeig
Aev avagépovTal

6. MpooTaTeUTIKA HETPO

* Ta epyaleia EMTPETTETAI VA XPNOIMOTTOIOUVTAI HOVO OTTO EEEIDIKEUPEVO
TIPOCWTTIKG, OE 0DOVTIATPEIA i} O€ KAIVIKEG.

¢ Ta epyaieia RECIPROC® gival amrooTelpwpéva epyaleia piag Xprong
yia TV eTTegepyacia pIJIkWY CwARVWY piag ouvedpiag. Aev eTTpéTTETal
va eTmavaypnaipotoinBolyv. H atroaTeipwon Twy epyaAeiwy dev ival
Suvarn.
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MeTd ammd kdbe Bripa epyaciag TpaypaToTTolEiTal oTITIKOG €AEyX0G TOU
epyaAeiou yia egpaveig POOPES, OTIWG TT.X. KATEOTPAUHEVEG OTTEIPEG,
Auyiopévo epyaheio 1) pBapUEVeS ETTIPAVEIEG KOTTAG. To epyaleio pTropei
va aTroppIPBEi, av aTraiTeiTal, Kol va Xpnalpotroindei éva véo.

MeTd atmd 3 Katd PéyioTo EICKWPNOEIG TOU EPYAAEiOU OTO PIZIKG WAV,
OUOTAVETAI O KABAPIGPOG TOU KAl N EKTTAUGT TOU PIdIkoU CwARva GUPQW-
Va PE T TTPOBAETTOPEVA.

Ta epyaAeia RECIPROC® emiTpéTreTal va Xpnaolgotroin8ouv pévo pe
TIOAU Ikpr| TTiean. EGv rapatnpeital avriotacn oto pIdikd cwAfRva Kai To
epyaAeio dev TTpoxwpdel TTAEOV, CUCTAVETAI N €KTTAUCT TOOO TOU £PYQ-
Aeiou 600 Kkai Tou pIJIKoU GwARvVa, SUPPWVa UE Ta TTPOBAETTONEVa aTTd
TO OXETIKO TIPWTOKOAO Kail 0 £AeyX0G TNG TTPOCRACINGTNTAG OTO PIJIKG
owArva pe pia pivn C-PILOT® ISO peyéBoug 10. MeTG TNV aTTEPTTAOKN
TOU Onyeiou, n Bepartreia PTTOPET va CUVEXIOTET KAVOVIKA.

H xpAion eAaaTikoU SeikTn yia TOV TTpoadIopIcHS TOu HAKOUG £pyaciag
€ival UTTOXPEWTIKA

7. Avtidpdoeig
Aev avagépovtal
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8. Eyxeipidio odnyiwv RECIPROC® Bipa -mrpog-Brpa

* Kartaokeun piag eubgiag mpoéopaong ato pidiké cwAnva

* EmiAoyn Tou pog xprion RECIPROC® EpyaAeiou:
2TIG TTEPICOOTEPES TIEPITITWOEIG, TO epyaAeio R25 gival 1o KatdAAnAo péye-
B0og yia Tn BepaTreia Tou pIgikoU cwAfva. Me Tn BornBeia akTIVOYpaPIKAG
areikéviong AapBaveral n ammé@aacn yia To av TIPOKEITAl yia PIGIKO CWARVA
OTeVO, JEOAio ) peydho.

Av 0 pIfIk6G TCWAAVAG €ival adpATOG OTNV AKTIVOYPAPIKI ATTEIKOVION TTAR-
pwG | HePIKWG: "EvOeIgn yia oTevo pidiké ocwAnva = xprion Tou R25.

Av 0 pIgikdg owARvag gival TTAPWS 0paTOS TNV OKTIVOYPAPIK OTTEI-

Kévion:

1. To xeipokivnto epyaAeio ISO peyéBoug 30, ToTToBETEITAN TTABNTIKG OTO
oTépIo TNG apxIKAG didvoiEng. Edv 1o epyaleio @BAvel TTaBNTIKG Kal
OTO PNAKOG epyaaiag, atroTeAei £vOeIgn eupéog pIdikoU CwWARva =
E@apuoyn Tou R50.

. To xeipokivnto epyaAeio ISO peyéBoug 30 Sev ToTTOBETEITON TIAONTIKG
g€ 6Ao To PKog epyaciag. ToTe eAEyxeTal n TTaBNTIKA TOTTOBETNON OTO

N
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HAKog epyaaiag, Tou xelpokivnTou epyaAeiou ISO peyéBoug 20. Av
auTd @BAvel TTABNTIKG TO TEAIKO PKOG £pYaCiag, aTroTeAei £vOeign
peoaiou pidikoU cwAnva = E@appoyn Tou R40.

. Eav 1o xeipokivnto epyaeio ISO peyéBoug 20 Sev ¢pBAvel TadnTIKG TO
uAkog epyaciag, amoteAei £voeiEn oTevol pidikou owAnva = E@ap-
poyi Tou R25.

MaénTikd onuaivel 6TI To EpyaAEio HE TN XPRON HIKPWYV KIVAGEWV
Seg1d ka1 apIoTEPA, XWPIg Kivnon piviong, TTpocapuOdeTal ATTEU-
Bgiag oTO PNKOG EpyaaTiag.

w

MpwTto BApa oTnv epappoyn Tou R25:

Mpiv até v pnxavikni xprion Tou R25, utroAoyigeTal To Ukog Tou pPIgi-
KoU owAfva pe Baon TNV akTivoypa@ikr ateikdvian. O eAaoTIKOG SeEiKTNG
010 £pyaAeio TOTTOBETEITaN OTA 2/3 TTIEPITIOU TOU TIPOPBAETTOUEVOU PIKOUG
£pyaoiag.

Mpwrto BApa oTnv epappoyn Tou R40 ka1 R50:

MNpiv até Tnv emAoyn Tou avtioToixou RECIPROC® EpyaAgiou kaBopile-
Ta1 EVEOPPIZIKG TO UNKOG £PYATiOg XpnoldoTIolvTag pia pivn C-PILOT®R
K-Pivn. PuBpieTai aTn ouvéxeia To JAKOG £pyaaiog pe TOV EAAOTIKG SeiKT.
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e Emoépeva BAuaTa:

N =

w

[SELIEN

N

. Eiodyete uypo kabapiopol oTnv KoIAGTNTA.
. EloxwpnoTe 1o epyaAeio aTov pIdiké owArva.

MarrioTe 1O TEVTAA TNG XeIPoAaBng dTav gBAoETe TNV €i0odo pPIdikoU
OwAnva.

. Kiviioarte 10 epyaAeio apyd kai pe oAU Aiyn Trieon atmé tnv gicodo

TOou PIIKOU OWAAVA KOl PE KIVATEIG TIPOG TA ETTAVW KAl TTPOG Ta KATW.
To epyaleio pTropei €701 va elo0Xwproel e0KoAa aTo pifiké cwAfva. To
TTAGTOG TNG TTPOG Ta TIAVW Kal KATW Kivnong Ba TTpéTmel va pn utrepPai-
vel Ta 3 mm.

Mia TTpog Ta TTaVW- Kal KATW Kivnon = Bewpeital wg pia povada
pETPNONG = éva péyloTo.

H €icodog Tou pIdiIkoU owARva PTTopEi, av amaiTeital, va dlavoixBei ue
kivnon piviong.

. MeTd amé 3 péyiorta, kaBapileTe KaAd To epyaleio.

ZemAEVeTE TO PIJIKO CWARvVa.

. E&¢éeralere TNV TpooBacipoéTnTa 0TO PIJIKO CWARVA HE MIa pivn

C-PILOT® ISO peyéBoug 10.
EmavaAdBere Ta Brpata 3-6 éwg 6tou ¢pBAoETe Ta 2/3 Tou TTPOBAETTO-
Hevou prikoug epyaaiag (6TTwg opigeTal atré Tov eAAaTIKS SeikTn).
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8. Karda Tnv xprion Tou R25:
Evdoppiikdg KaBopIiopdg Tou WAKOUG £pYaciag.
Kard Tnv xprion Tou R40 kai R50:
MeTd amé Tnv emegepyacia Tou peoaiou TPITHHOPIOU TOu PIGIKOU
owAnva, yivetal eTTavEAEYX0G TOU evEOPPIGIKE UTTOAOYIOUEVOU apXIkoU
HAKoug epyaciag.

9. Karomiv, emavaAdBete Ta BApara 3-6 péxpr TNV eme§epyaoia Tou
pIdikou cwAfva oTo TEAIKS PRKOG Epyaaiag.

EmmAéov yAiooeg Katémv amjoews.
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Produto exclusivo para uso médico-odontolégico
Instrumentos RECIPROC?® para o preparo dos canais radiculares

1. Composigdo

A parte funcional dos instrumentos é composta por niquel-titanio M-Wire®.
Gragas a um processamento térmico, este material € mais flexivel do que
as ligas tradicionais de NiTi, mostrando uma alta resisténcia ao enfraque-
cimento ciclico.

2. Contetido da embalagem
Embalagem RECIPROC® é fornecido em blister, com 6 ou 4 instrumentos,
ja esterilizados.

3. Uso segundo a sua finalidade
* Preparagéo do sistema do canal da raiz.

RECIPROC® é utilizado com movimentos reciprocos, com um motor
adequado para o efeito, com ajustes para RECIPROC® (por exemplo
VDW.SILVER® RECIPROC?). Devido ao seu design especifico, o instru-
mento corta no sentido anti-horario, em modo reciproco.



66

4. Contraindicagdes
Em certos canais, se apds o canal estar preparado em 2/3 da extensdo
de trabalho com um instrumento RECIPROC® e o instrumento de méo
s6 puder ser levado a extens&o de trabalho em posigéo torcida, é a
indicagdo que existe uma curvatura abrupta do canal na regiéo apicial.
Em tais casos, o uso de RECIPROC® para a preparagédo completa
do canal da raiz esta contraindicado, e a preparagao do canal da raiz
devera ser terminada por meio de instrumentos manuais. Esta limitagdo
vale também para os demais sistemas rotatorios de niquel-titaneo.

5. Notas de adverténcia
Desconhecidas.

6. Medidas protetivas

e Os instrumentos s6 devem ser usados por profissional qualificado, em
consultérios de dentistas ou em clinicas.

* Os instrumentos RECIPROC® s&o instrumentos esterilizados, previstos
para uso unico, na preparagdo de no maximo 1 (um) molar, e ndo devem
ser reutilizados. Nao é necessario fazer qualquer esterilizagdo dos
instrumentos.
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Apos cada utilizagdo do instrumento, deve ser realizada uma verificagao
do instrumento, a fim de detectar sinais de desgaste, como por exemplo:
Torgdes, dobragem do instrumento, ou arestas de corte danificadas.
Caso necessario, descarte o instrumento e utilize um instrumento novo.
Apods um maximo de 3 movimentos de bicada deve ser realizada uma
limpeza das laminas do instrumento em toda sua parte ativa, e uma
limpeza do canal da raiz segundo o respetivo protocolo de limpeza.

Os instrumentos RECIPROC® somente devem ser usados aplicando-se
uma leve presséo. Se for sentida uma resisténcia no canal e o instru-
mento ndo avangar mais, o instrumento RECIPROC® deve ser limpo,

o canal deve ser lavado segundo o respectivo protocolo, e em seguida
deve ser testada a acessibilidade do canal por meio de uma lima
C-PILOT® ISO tamanho 10. Apds isto pode dar continuidade no trabalho.
E obrigatério o uso de lengol de borracha em todo procedimento opera-
torio.

7. Reagbes adversas
Desconhecidas.
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8. Instrugoes passo-a-passo para RECIPROC®

* Preparo de um canal reto.

* Escolha do instrumento RECIPROC® a usar:
Na maioria dos casos, R25 sera o tamanho adequado para o preparo do
canal radicular. Consultando-se a imagem radiografica inicial, sera avalia-
do se o canal a tratar é eventualmente um canal estreito, médio ou largo.

Se na imagem radiografica o canal estiver completamente invisivel,
ou apenas parcialmente visivel: Evidéncia de um canal estreito =
aplicacdo de R25.

Se na imagem radiogréfica o canal estiver completamente visivel:

1. Aplicar de modo passivo um instrumento manual ISO tamanho 30 na
extensdo de trabalho. Se o instrumento alcangar de modo passivo a
extensdo de trabalho, isto sera um indicio da presenga de um canal
largo = aplicagao de R50.

. Se o instrumento manual ISO tamanho 30 ndo puder ser introduzido
de modo passivo na extensdo de trabalho, aplique um instrumento
manual ISO tamanho 20 na extensé&o de trabalho. Se o instrumento

N



69

alcangar de modo passivo a extensado de trabalho, isto ¢ indicio de
um canal médio = aplicagido R40.

Se o instrumento manual ISO tamanho 20 ndo alcang¢ar de modo
passivo a extensdo de trabalho, isto é indicio de um canal estreito =
aplicagao R25.

N.B.: “Modo passivo” significa que o instrumento pode ser
introduzido diretamente na extensao de trabalho, por meio de
pequenos e ligeiros movimentos para a direita e para a esquerda,
mas sem um efeito de limagem.

w

Primeiro passo no caso de aplicagdo de R25:

Antes de uma instrumentagéo mecanizada com R25, deve-se avaliar,
com base na imagem radiogréfica inicial, a extensao do canal da raiz.
Ajustar através do stop de borracha aprox. 2/3 da extens&o avaliada.

Primeiro passo no caso de aplicagdo de R40 e R50:

Antes da escolha do respetivo instrumento RECIPROC® determinar
endometricamente a extensao de trabalho, fazendo uso de uma lima tipo
C-PILOT® ou tipo K. Ajuste através do stop de borracha a extenséo de
trabalho.
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* Passos seguintes:

w

o g

~

1. Aplique um liquido de limpeza na cavidade.
2.

Introduza o instrumento no canal. Pressione o pedal do motor quando
for alcangada a entrada do canal.

. Movimente agora o instrumento lentamente e com uma ligeira

pressdo no sentido apicial, em vai-e-vém ou bicada. Deste modo o
instrumento pode avancar com facilidade no canal. A amplitude do
movimento de bicada ndo devera ultrapassar 3 mm.

Um movimento de bicada = um pick.

Caso necessario, a entrada do canal pode ser mais fortemente
alargada no sentido coronal, por meio de movimentos de pincelada
da lima.

. Apos 3 picks, realizar a limpeza do instrumento em situagio

interina.

. Limpar e desinfetar bem o canal.
. Verificar a acessibilidade do canal, por meio de uma lima tipo

C-PILOT® ISO tamanho 10.

. Repetir os passos 3 a 6, até que sejam alcangados 2/3 da extensao

de trabalho avaliada (assinalada pela posigéo do stop de borracha).



8. No caso de uso de R25:

Verificagdo endométrica da extens&o de trabalho.

No caso de uso de R40 e R50:

Ap6s preparagéo do tergo médio do canal, fazer um controle da
extensdo de trabalho inicialmente avaliada, por meio de uma
verificagdo endométrica da extens&o.

Finalmente, repetir os passos 3 a 6 até se alcangar a completa
extensdo de trabalho.

©

Estao disponiveis versoes em outras linguas, caso solicitado.
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Tonbko ANa NCNonb3oBaHUA B CTOMaTonornn

WHcTpymeHTbl RECIPROC® Ans npenapupoBaHusa KOPHEBLIX KaHanoB

1. CoctaB

Pa6ouasi YacTb MHcTpymeHToB RECIPROC® COCTOUT M3 HUKENb-TUTAHOBOIO
cnnasa M-Wire®. Bnarogapsi npoueccy TepmoobpaboTku aToT MaTtepuan
6oree anacTuyeH, YeM TPaAULIMOHHBIE HUKENb-TUTAHOBbIE CMIaBbl, U MPO-
sBNsieT Goree BbICOKYIO YCTOMYMBOCTb K LIMKITMYECKOW YCTanocTu.

2. CopepxaHue ynakoBKu
BnuctepHas ynakoska RECIPROC®, 4 unu 6 ctepunbHbIX UHCTPYMEHTOB
B Kaxaomn

3. MHCTpYyKUMKN NO NPUMEHEHMIO
+ [penapupoBaHie CUCTEMbI KOPHEBbIX KaHanoB

RECIPROC?® vcrionbayeTcsi B peLMnpokHoM pexume motopa RECIPROC®
C COOTBETCTBYIOLLMMW YCTAHOBOYHLIMU NapameTpamu, Hanpumep,
VDW.SILVER® RECIPROC?®. bnarogaps cneumcuyeckoMmy ausaiiHy B
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PELMNPOKHOM PEXUME pexyLuee BpaLleHne MHCTPYMEHTa NPOUCXOAUT
NPOTMB YaCcOoBOW CTPErkn

>

MpoTnBonokasaHus

[ins Toro, 4ToBbl AOCTMYL HEOBXOAUMYIO ANMHY B HEKOTOPbIX KaHanax
(nocne npoxoxaexus nHcTpymeHtamm RECIPROC® 2/3 npepnonara-
emoi paboyer ANuHbI) HEOBXOAMMO UCTIONb30BaThb PyyHO hann 13o-
rHyTOW (POpPMbI, UCMONb3YyeMbI ANa onpeaeneHust paboyei AnuHbL. JTO
HeobXoaMMOo Mpy pe3KoM anukanbHOM U3rnbe kaHana. B Takux cnyyasix
npumeHeHve uHcTpymeHToB RECIPROC® npoTtuBonokasaHo, 1 npenapa-
LMo KOPHEBOTO kaHana crneayeT 3aBepLuaTtb PYYHbIMU UHCTPYMEHTaMK.
3T0 orpaHuyeHne TaKkke pacnpoCTPaHsSeTCs Ha POTOPHBIE MHCTPYMEHTbI

5. MNpeaynpeautenbHblie Mepbl
HeussecTHbl

6. Mepbl npeaocTopoXHOCTH
*  MHCTpYMeHTbI AOMKHbI UCMOMb30BaTLCS TOMBKO KBaNMMULIMPOBaHHLIMU
crneunanucTamm B CTOMaTonorMiyeckoii YacTHOM NpaKkTUKe UMK B KIIMHUKaX.
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WHcTpymenTel RECIPROC® - 3T0 0AHOPa30Bble UHCTPYMEHTbI TONbKO
ANst OOHOro MONsAipa U He AOIKHbI BbITb UCMOMNb30BaHbl MOBTOPHO.
WHCTPYMeHTbI He noanexar ctepunuaaumm.

MpoBepsiiTe MHCTPYMEHT BO BpeMsi 3KCMITyaTaLun Ha NpU3Haki n3Hoca,
Hanpumep, packpy4mBaHue, N30rHYTbI HCTPYMEHT U NOBPEXAEHHbIe
pexyLLme NOBEPXHOCTU. B 3TnX cnyyasix IHCTPYMEHT creayeT yTunmsmu-
poBaTb.

OumLlaiite nasbl OT AEHTUHHOM CTPYXKU MOCHEe KaXAbIX TPEX NPOXOL0oB
VHCTPYMEHTa 1 MPOU3BOAUTE UPPUraLMio KOPHEBOTO KaHarna B COOTBET-
CTBUM C MPaBUIaMu MppuUraLmu.

Mpu pa6ote ¢ uHcTpymeHTamm RECIPROC® He cnefyeT oka3biBaTb Ha
HUX Aaenexve. Ecnu B kaHane ollyLlaeTcs CONpoTUBIIEHNE UKW eCnin
VHCTPYMEHT He NpoaBUraeTcs Briepes, crneayeTt O4UCTUTb UHCTPYMEHT
RECIPROC®, npoBecTy uppurauuio kaHana B COOTBETCTBUM C Npaswuna-
MU UppUraLuu 1 NpoBepuUTb NPOXOAUMOCTb KaHarna ¢ NoMoLLbio daiina
C-PILOT® ¢ paamepom ISO 10. MpogomxuTb NpenapupoBaHue.
Wcnonb3yiite pabbepaam.

7. MoGouyHble peakuuu
HeusBecTHbl
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8. MNoaranHas UHcTpykumsa k RECIPROC®
+ Co3paiTe NpsiMOiA AOCTYN K YCTbIO KaHana

* BblGepuTe cooTBeTCTBYIOWME MHCTPYMeHTbI RECIPROC®:
B GonbLUMHCTBE Crly4aeB COOTBETCTBYIOLLMM pasMepoM Afist paboTbl B
KOpHEBbIX kaHanax senserca R25. Onpenenure, sBnsieTca Ny kaHan
Y3KUM, CPEHUM WIK LLIMPOKWM, UCTIONb3Ysl PEHTTEHOBCKUIA CHUMOK,
cAenaHHblii 4o Havana nevyeHusi.

B cny4ae, ecnn Ha peHTreHOBCKOM CHMMKe KaHan BuaeH YaCcTU4HO unm
NOMHOCTBIO He BUAEH: KaHas cuuTaeTcsl y3KuM = ucnonb3yire R25.

Ecnu kaHan BuAeH Ha CHUMKE MOMHOCTbIO:

1. Bo3bMuTe pyyHoit UHCTPYMEHT ¢ paamepom 30 ISO; naccusHo
BBEMUTE HCTPYMEHT B KaHan Ha pabouyto AnuHy. Ecnv nHcTpymeHT
focturaet paboyelt AnNvHbI, KaHaN CYATAETCS WMPOKUM, = UCMONb-
3yunte R50.

. Ecnun pyuHon uHcTpymeHT ¢ paamepom 30 ISO npu naccvBHOM npo-
XOXAEHWUW KaHana He aocTuraet paboyen ANUHbI, UCNoNb3ayiiTe
PYYHOW MHCTPYMEHT ¢ paamepom 20 ISO. Ecnu 3TOT MHCTPYMEHT Npu

N
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NaccUBHOM NPOXOXAEHUM kaHana JocTUraeT paboyeit ANKHbI, kaHan
cunTaeTca cpeAHuMm, = ucnonb3yute R40.

Ecnu py4Hoin MHCTpymeHT ¢ paamepom 20 ISO npu naccvBHOM Npo-
XOXAEHWUW He AocTuraeT paboyeit ANnHbI, KaHan CHUTAeTCs Y3KUM,
= ucnonb3ymnre R25.

"MaccyBHO" 03HA4aeT, YTO MHCTPYMEHT [OCTUraeT paboyein
ANVHBbI NPU NErKMX ABWXEHUSIX O 4YacoBOW cTperike (Menkue
BpallaTenbHble ABWXEHUsI BNpaBo U BrieBo) 6e3 coBepLueHUs
ONUNUBaOLNX ABUXKEHMUIA

w

* [penapupoBaHue KOpHeBoOro kaHana gannom R25: Hayano pa6oTbi:
Mepen npenapypoBaHeM KOPHEBOro kaHana ¢ ucnonbs3osaHnem R25
onpeaenuTe paboyyio ANUHY C NOMOLLbIO PEHTIEHOBCKOTO CHUMKA,
CAEnaHHoro 0 Ha4ana nevyeHus YctaHoBuTe cTonmnep Ha 2/3 oT AaHHOW
LANWHBI.

* Tpenapup Kof o chait R40 n R50: Havyano
paboTbi:

Mepen npuMeHeHNEM CooTBETCTBYIOLLEro UHCTpyMeHTa RECIPROC®
nposepbTe pabouyto AnuHy ¢ noMolubto danna C-PILOT® unu K-caiina.
YcTaHoBUTe CTONNEp Ha [AaHHYIo ANVHY.




« Mocneaytowue 3tanbi:
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1. MomecTuTe NppUraHT B yCTbe KaHana.
2.

Beepgute uHctpymeHt RECIPROC® B kaHan
HaxmuTe Ha HOXHyIO0 Neaank MOTopa, Koraa UHCTPYMEHT HaxoanTcs
B yCTbe KOPHEBOro kaHana

. MefneHHo BBEAUTE MHCTPYMEHT B KOPHEBOW KaHan, cobniopas nepu-

OJMYHOCTb €ro BBOAA U BbiBeAEHs. AMNNUTYAa ABWKEHUN BBEPX U
BHW3 JOMMKHa COCTaBNATb He 6onee 3 Mm. He okasbiBaiTe cunbHoe
[laBreHne Ha MHCTPYMEHT. MIHCTPYMEHT [JoImKkeH CBOGOAHO BXOAUTL

B KaHan.

MepuroauyHocTb BBOAA U BbIBEAEHUS| MHCTPYMEHTa = OAUH NPOXOA.
Mpy Heo6X0AMMOCTH BXOZ, B KaHan B HanpaBneHUN KOPOHKN MOXHO
PacLIMPUTL MOCPECTBOM LLETOYHbIX ABWKEHUI BAOMb CTEHKU KaHana.

. Mocne coBeplueHNA UHCTPYMEHTOM 3 NPOXOA0B OYUCTUTE

WHCTPYMEHT.
MpousBeauTe Mppuraumio KaHana.

. Y6eautecb B cBO60AHOM AOCTYMNeE B KaHan ¢ NOMOLLbIO

chaiina C-PILOT® ¢ paamepom ISO 10.

. NosTopuTe atanbl 3-6, noka He 6yaeT npoviaeHo 2/3 paboyei ANUHbI

(0603HaYeHO CUITMKOHOBBLIM CTOMMNEPOM).
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8. Ucnonb3oBaHue R25:
3neKkTpoHHOe onpeaeneHue paboyelt ANnHbI KOPHEBOro kaHana.
Wcnonb3oBaHue R40 n R50:
Mocne npenapupoBaHus 2/3 paboyelt ANMHBI KOPHEBOTO KaHana cne-
nlyeT nepenposepuTb paboyyio ANMHY NP MOMOLLM anekc nokatopa.
9. Batem npopomkuTe atanbl 3-6 40 AOCTUXEHUS NOMHOM paboyen
[NWHbI KOPHEBOTO KaHana.
WHempyKuuu Ha dpyaux s3biKax 110 3anpocy.
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Samo za upotrebu u stomatologiji

RECIPROC? instrumenti za preparaciju kanala korena

1. Sastav

Radni deo instrumenta se sastoji od M-Wire® nikl-titanijuma. Materijal je
zahvaljujuci procesu termicke obrade fleksibilniji od tradicionalnih NiTi
legura i otporniji u pogledu cikliénog zamora materijala.

2. Sadrzaj pakovanja
RECIPROCS? blister pakovanje sadrzi 4 ili 6 sterilnih instrumenata za
preparaciju.

3. Indikacie
* Preparacija kanalnog sistema korena.

RECIPROC® se primenjuje u reciprocnom kretanju sa za to predvidenim
motorom sa RECIPROC® podesavanjem npr. VDW.SILVER® RECIPROC®.
Zahvaljujuéi svom specificnom dizajnu, u reciproénom kretanju instrument
seCe u smeru suprotnom od smera kretanja kazaljki na satu.



4.

Kontraindikacije

Ukoliko je u nekim kanalima moguée postavljanje ruénog instrumenta
za odredivanje radne duzine, samo ako je on prethodno zakrivljen na
radnu duzinu, prethodno je izvrSena preparacija kanala uz pomo¢
RECIPROC® instrumenta do 2/3 radne duzine, to znaci da u apikalnom
podrucju postoji ostro zakrivljenje kanala. U takvim slu¢ajevima je
primena RECIPROC® sistema za potpunu preparaciju kanala korena
kontraindikovana i preparacija kanala korena mora da se zavrsi ru¢nim
instrumentima.

Ovo ogranic¢enje takode vazi i za ostale rotirajuce sisteme.

5.

Upozorenja

Nisu poznata

[

Mere predostroznosti

Instrumente je dozvoljeno koristiti isklju€ivo u stomatoloskim
ordinacijama ili klinikama od strane kvalifikovanog osoblja.
RECIPROC?® instrumenti su sterilni instrumenti za jednokratnu upotrebu
za preparaciju maks. jednog molara i ne smeju se ponovo Koristiti.
Sterilizacija instrumenata nije moguéa.
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Posle svakog radnog koraka treba izvrsiti vizuelnu proveru instrumenta
na habanje kao npr. odvrnuti navoji, iskrivljen instrument ili oStec¢ene
povrsine za se€enje. Instrument po potrebi odvaoijiti i koristiti nov.

Posle maks. 3 penetracije, oistiti instrument u nosacu i isprati kanal
korena u skladu sa odgovarajuéim protokolom ispiranja.

RECIPROC® instrumente je dozvoljeno koristiti samo uz primenu veoma
blagog pritiska. U slu¢aju da u kanalu osetite otpor i da instrument ne
napreduje dalje, ocistiti RECIPROC® instrument, kanal isprati u skladu
sa odgovarajuc¢im protokolom ispiranja i proveriti prohodnost kanala
pomocu C-PILOT® prosirivaca ISO veli¢ine 10. Zatim nastaviti sa
preparacijom.

Upotreba koferdama je obavezna

Negativne reakcije

Nisu poznate



93
8. Uputstvo korak-po-korak RECIPROC®

* Formirati ravan pristup kanalu korena

* Izbor RECIPROC? instrumenta koji se koristi:
U vecini sluCajeva odgovarajuéa veli¢ina za preparaciju kanala korena je
R25. Koristeci rentgenski snimak odluéuje se da li je kod kanala koji se
le€i re¢ o uskom, srednjem ili Sirokom kanalu.

Ako je kanal delimi¢no ili potpuno nevidljiv na rendgenskom snimku:
Radi se o uskom kanalu = primena R25.

Kanal se na rentgenskom snimku kompletno vidi:

. Ruéni instrument ISO veli¢ine 30 pasivno postaviti na radnu duzinu.
Ukoliko instrument pasivno dostigne radnu duzinu to je naznaka da
se radi o Sirokom kanalu = primena R50.

. Rucni instrument ISO veli¢ine 30 pasivno ne dostize radnu duzinu,
pasivno postaviti ruéni instrument ISO veli¢ine 20 na radnu duzinu.
Ukoliko instrument pasivno dostigne radnu duzinu to je naznaka da
se radi o srednjem kanalu = primena R40.

-

n
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. Ukoliko ruéni instrument ISO veligine 20 pasivno ne dostize radnu
duzinu to je naznaka da se radi o uskom kanalu = primena R25.
Pasivno znaéi da instrument primenom malih blagih okreta levo i
desno, bez turpijanja direktno dostize radnu duzinu.

Prvi korak kod primene R25:

Pre masinske preparacije sa R25, proceniti duzinu kanala korena na
osnovu rendgenskog snimka. Stoperom podesiti pribl. 2/3 procenjene
duzine na instrumentu.

Prvi korak kod primene R40 i R50:

Pre izbora odgovaraju¢eg RECIPROC? instrumenta endometrijski
odrediti radnu duzinu kori§éenjem C-PILOT® ili K-prosirivaa. Stoperom
podesiti radnu duzinu na instrumentu.

Ostali koraci:
1. Uneti teCnost za ispiranje u kavitet.
2. Uvesti instrument u kanal.
Kada je dostignut ulaz kanala pritisnuti nozni prekida¢ motora.
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Instrument polako i sa vrlo blagim pritiskom pomerati u kanal i van
kanala. Na taj nac¢in instrument lako napreduje kroz kanal. Amplituda
poteza u i van ne bi trebalo da bude veéa od 3 mm.
Jedan potez u kanal i van kanala = jedna penetracija.
Ukoliko je to potrebno, ulaz kanala je moguée dodatno prosiriti
struganjem duz zida kanala, u pravcu koronarnog dela.
Posle 3 penetracije ocistiti instrument.
Isprati kanal.
. Proveriti prohodnost kanala pomoc¢u C-PILOT® prosirivaca
ISO veli¢ine 10.
Ponoviti korake 3-6 dok se ne dostigne 2/3 procenjene radne
duzine (pozicija oznacena stoperom).
. Kod primene R25:

Odrediti radnu duzinu pomocu apex lokatora.

Kod primene R40 i R50:

Posle preparacije srednje treéine kanala, kontrolu

inicijalno odredene radne duzine obaviti apex lokatorom.
. Na kraju ponoviti korake 3-6 do dostizanja pune radne duzine.

Dodatni jezici na zahtev.
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Far endast anvandas av tandlékare

RECIPROC?®-instrument for bearbetning av rotkanaler

1. Sammansiéttning

Instrumentets arbetsdel bestar av M-Wire® nickel-titan. Tack vare en
termisk behandlingsprocess ar materialet mer flexibelt an traditionella NiTi-
legeringar och visar stérre motstand mot cyklisk utmattning.

2. Férpackningsinnehall
RECIPROCS? blisterférpackning med 6 och 4 bearbetningsinstrument, steril

3. Anviandningsomrade
* Bearbetning av rotkanalsystemet

RECIPROC® anvands med reciprok rérelse med en avsedd motor med
RECIPROC®-instéllningar, t.ex. VDW.SILVER® RECIPROC®. Genom sin
specifika design skér instrumentet i en reciprok rérelse motsols.
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4. Kontraindikationer
Om handinstrumentet i vissa kanaler maste bojas for att kunna na arbets-
langden, efter att kanalen har bearbetats 2/3 av arbetsldngden med ett
RECIPROC®-instrument, finns en abrupt kanalbgjning inom det apikala
omrédet. | sddana fall & anvandning av RECIPROC® fér en fullstéandig
bearbetning av rotkanalen kontraindicerad och bearbetningen av rotka-
nalen méste avslutas med handinstrument. Denna reservation géller dven
for roterande nickel-titan-system.

5. Varningar
Inga kénda

6. Sakerhetsatgérder

* Instrumenten far endast anvandas av behdriga personer pa tandlakar-
mottagningar eller sjukhus.

* RECIPROC®-instrument &r sterila engéngsinstrument fér bearbetning
av max en molar och far inte ateranvéndas. Instrumenten kan inte
steriliseras.

* Efter varje arbetsmoment ska instrumentet kontrolleras visuellt efter
tecken pa slitage som t.ex. avlindade lindningar, béjningar eller skadade
skarytor. Kassera instrumentet vid behov och anvénd ett nytt.
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* Efter max. 3 arbetscykler rengdrs instrumentet i interim stand och rotka-
nalen skoljs enligt gallande skéljrutin.

RECIPROC®-instrument far endast anvandas med valdigt latt tryck.

Om man kanner motstand i kanalen och instrumentet inte langre gar
framat, rengér RECIPROC®-instrumentet, rengdr dven kanalen enligt
géllande skoljrutin och kontrollera med hjalp av en C-PILOT®-fil ISO
storlek 10 om kanalen eventuellt &r blockerad. Fortsétt dérefter bearbet-
ningen.

* Enligt rddande foreskrifter dr det obligatoriskt att anvanda kofferdam.

7. Motreaktioner
Inga kédnda
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8. Instruktioner steg for steg med RECIPROC®

* Anvinds fér att skapa en rak ingang till kanalen

* Borja med att vélja det RECIPROC®-instrument som ska anvandas:
| de flesta fall & R25 den lampliga bearbetningsstorleken fér rotkanaler.
Anvand den ursprungliga réntgenbilden for att avgéra om kanalen som
ska behandlas &r trang, medelstor eller bred.

Kanalen ar komplett eller delvis synlig pa réntgenbilden:
Tecken pa en trang kanal = Anvandning av R25.

Kanalen ar komplett eller delvis synlig pa rontgenbilden:

. For in handinstrumentet ISO storlek 30 passivt fram till arbetslangden.
Om instrumenten inte nar arbetslangden passivt ar detta ett tecken
pa en bred kanal = anvindning av R50.

Handinstrumentet ISO storlek 30 nér inte arbetslangden passivt, for
in ISO storlek 20 passivt fram till arbetslangden. Om instrumentet nar
arbetsléangden passivt dr detta ett tecken pa en medelbred kanal =
anvandning av R40.

-

[
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Om handinstrumentet ISO storlek 20 inte nér arbetslangden passivt
&r detta ett tecken pa en trdng kanal = anvindning av R25.
Passivt betyder att instrumentet nar arbetslingden direkt genom
anvandning av smé sakta vridningar till héger och vénster utan
filande rérelse.

Fo6re anvdndning av R25:

Fore bearbetningen med maskinen uppskatta rotkanalens langd med
hjalp av den ursprungliga réntgenbilden. Stéll in ca 2/3 av den uppskat-
tade langden med hjalp av stopparen pa instrumentet.

Vid anvandning av R40 och R50:

Innan motsvarande RECIPROC®-instrument valjs, bestdm arbetslangden
endometriskt med hjélp av en C-PILOT®- eller K-fil. Stéll in arbetslang-
den med hjélp av stopparen pé instrumentet.

Ytterligare steg:
1. Placera skoljvatskan i kaviteten.
2. For in instrumentet i kanalen.
Tryck ned motorns fotkontroll nér kanalens ingang har natts.



«

EESES

~

©

©o

101

R&r instrumentet langsamt och med véldigt lite tryck upp och ner i
apikal riktning. Darigenom kan instrumentet Itt ga framat i kanalen.
Upp- och nerrérelsens amplitud bor inte vara storre an 3 mm.

En upp- och nerrérelse = en arbetscykel.

Vid behov kan kanalens ingang vidgas &nnu mer genom borstande
filrérelser langs kanalens végg i koronal riktning.

Efter tre arbetscykler rengors instrumentet i interim stand.
Skolj kanalen.

. Kontrollera att kanalen inte dr blockerad med hjélp av en

C-PILOT®-fil ISO storlek 10.

. Upprepa steg 3-6 tills 2/3 av den uppskattade arbetslangden

ar nadd (markerad genom stopparens position).

. Vid anvdandning av R25:

Arbetslangden bestdms endometriskt.

Vid anvdndning av R40 och R50:

Nér 2/3 av kanalen har bearbetats, kontrollera den ursprungligt be-
stédmda arbetslangden genom att bestdmma langden endometriskt.

. Upprepa darefter steg 3-6 tills hela arbetslangden har nétts.

Andra sprék pé begéran.
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Kun til tandleegebrug

RECIPROCY? instrumenter til praeparation af rodkanaler

1. Sammensatning

Instrumenternes arbejdsdel bestar af M-Wire® nikkeltitanium. Materialet er
ved hjzelp af en termisk behandlingsproces gjort mere fleksibelt end tradi-
tionelle NiTi-legeringer og udviser storre resistens over for cyklisk traethed.

2. Pakningens indhold
RECIPROCS? blisterpakning med 6 eller 4 instrumenter, sterile

3. Tilsigtet anvendelse
® Preeparation af rodkanaler.

RECIPROC® anvendes i reciprok bevaegelse med en dertil beregnet
motor med RECIPROC® indstillinger, f.eks. VDW.SILVER® RECIPROC®.
Ved hjeelp af det specifikke design skaerer instrumentet i reciprok bevee-
gelse mod urets retning.
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4. Kontraindikationer
Hvis handinstrumentet til bestemmelse af arbejdslaengden i nogle kanaler
kun kan feres til arbejdsleengden ved at veere forbukket, foreligger der
en abrupt kanalkrumning Anvendelsen af RECIPROC? til fuldsteendig
praeparation af rodkanalen er i sddanne tilfzelde kontraindiceret og
rodkanalpraeparationen skal feerdiggeres med handinstrumenter. Denne
kontraindikation geelder ogsa for roterende nikkel-titan-systemer.

5. Advarsler
Ingen kendt

6. Forsigtighedsforanstaltninger

* Instrumenterne ma kun anvendes af kvalificeret personale i tandleege-
praksis eller pa klinik.

* RECIPROC? instrumenter er sterile engangsinstrumenter til preeparation
af hejst een molar og mé ikke genanvendes. Sterilisation af instrumen-
terne er ikke mulig.

* Foretag visuel kontrol af instrumentet efter hvert arbejdstrin med henblik
pa tegn pa slitage, som f.eks. hakker i vindingerne, opvridning af instru-
mentet eller beskadigede skaereflader. Kassér i sa fald instrumentet, og
anvend et nyt.



104

* Renger instrumentet i interim stander efter maks. 3 arbejdsbevaegelser,
og skyl rodkanalen i henhold til den skylleprotokol, du har valgt.
RECIPROC? instrumenter ma kun anvendes med meget let tryk. Renger
RECIPROC® instrumentet, skyl kanalen i henhold til skylleprotokollen.
Kontroller kanalens tilgeengelighed med en C-PILOT® fil ISO 10, hvis du
meerker en modstand i kanalen og instrumentet ikke lzengere arbejder
sig fremad. Fortsaet derefter preeparationen.

* Anvendelse af kofferdam er obligatorisk

7. Kontraindikationer
Ingen kendt
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8. Trin-for-trin-vejledning til RECIPROC®

* Oprettelse af en retlinjet kanaltilgang

¢ Valg af det RECIPROC? instrument, der skal anvendes:
| de fleste tilfeelde vil R25 vaere den egnede preeparationssterrelse for
rodkanalerne. Ud fra startrentgenbilledet afgeres det, hvorvidt der ved
den pageeldende kanal er tale om en smal, mellemstor eller bred kanal.

Kanalen er pa rentgenbilledet helt eller delvist usynlig: Tyder pa en smal
kanal = anvendelse af R25.

Kanalen er pa rentgenbilledet helt synlig:

. Anbring handinstrument I1SO 30 passivt i kanalen. Hvis instrumentet
passivt nar arbejdslaengden, tyder dette pa en bred kanal = anven-
delse af R50.

. Handinstrument 1ISO 30 nar ikke arbejdslaengden passivt. Anbring
handinstrument ISO 20 passivt i kanalen. Hvis instrumentet nar
arbejdsleengden passivt, tyder dette pa en mellemstor kanal =
anvendelse af R40.

-

n
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Hvis handinstrument ISO 20 ikke nér arbejdsleengden passivt tyder
dette pa en smal kanal = anvendelse R25.

Passivt betyder, at instrumentet kan fores direkte til arbejds-
lzengden ved hjeelp af sma blade hgjre- og venstredrejninger,
uden filende bevaegelse.

Forste trin ved anvendelse af R25:

Vurder rodkanalens laengde ved hjeelp af startrentgenbilledet inden
den maskinelle preeparation med R25. Indstil ca. 2/3 af den skennede
leengde ved hjeelp af silikonestoppet pa instrumentet.

Forste trin ved anvendelse af R40 og R50:

Bestem arbejdsleengden ved hjeelp af en C-PILOT® eller K-fil inden
valg af RECIPROC® instrumentet. Indstil arbejdsleengden ved hjeelp af
silikonestoppet péa instrumentet.

Naeste trin:
1. Indfer skylleveeske i kaviteten.
2. For instrumentet ind i kanalen.
Tryk pa fodpedalen til motoren, nar kanalens indgang er naet.
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. Bevaeg instrumentet langsomt og kun med meget let tryk apikalt i
rodkanalen i op- og nedgaende beveegelser. Derved arbejder
instrumentet sig let fremad i kanalen. Amplituden for den op- og
nedgdende bevaegelse ber ikke udgere mere end 3 mm.

En op- og nedgéende bevzegelse = en arbejdsbevagelse.
Kanalindgangen kan efter behov udvides yderligere ved hjeelp af
berstende bevaegelser med filen langs kanalvaeggen.

. Rengor instrumentet i interim standeren efter 3 arbejdsbevaegel-
ser.

. Skyl kanalen.

Kontrollér frigangen i kanalen med en C-PILOT® fil eller K-fil.

. Gentag trin 3-6, indtil 2/3 af den skennede arbejdsleengde er naet
(markeret ved hjeelp af stopperens position).

. Ved anvendelse af R25:

Endometrisk bestemmelse af arbejdsleengden.

Ved anvendelse af R40 og R50:

Foretag kontrol af den initialt bestemte arbejdslaengde ved hjzelp af
endometrisk lazengdebestemmelse efter praeparation af den midterste
tredjedel af kanalen.

. Gentag derefter trin 3-6, indtil den fulde arbejdsleengde er naet.

Andre sprog fs ved foresporgsel.
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Csak fogorvosi hasznalatra

Gyokércsatorna elkészité RECIPROC® miiszerek

1. Osszetétel

A mUszerek munkavégzé része M-Wire® nikkel-titanbdl all. Az anyag egy
hékezelési folyamat révén rugalmasabb a hagyomanyos NiTi 6tvozeteknél,
és nagyobb ellendllast mutat az anyagfaradassal szemben.

2. A csomagolas tartalma
RECIPROC? blisztercsomag, amely egyenként 6 illetve 4 el6készité
mszert tartalmaz, steril

3. Rendeltetésszeri hasznalat
¢ A gyoOkércsatorna-rendszer elékészitése

A RECIPROC?® terméket egy hozza tervezett motorral, reciprok
mozgassal, RECIPROC® beallitasokkal alkalmazzuk (pl. VDW.SILVER®
RECIPROC?®). Specidlis kialakitasa révén a miszer reciprok mozgassal,
az 6ramutatoé jarasaval ellentétes irdnyban végzi a vagast.
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4. Ellenjavallatok

Lehetséges, hogy a csatornanak a munkahossz 2/3-aig RECIPROC®
miszerrel végzett el6készitése utan, egyes csatornakban a munkahossz
meghatarozasara szolgald kézi miszert, csak elére meghajlitva lehet a
munkahosszra levinni. llyenkor az apikalis részben nagyfoku csatorna-
gorbulet van. Ezekben az esetekben nem ajanlatos a RECIPROC?® tlivel a
telies gyOkércsatorna-hosszt elékésziteni. Sokkal inkabb gyokércsatorna
preparalasat kézi miszerekkel kell befejezni. Ez a korlatozas forgé nikkel-
titan rendszerekre is érvényes.

5. Figyelmezteté utmutatatasok
Nem ismertek ilyenek

6. El6vigyazatossagi intézkedések

e A mUszereket csak szakképzettséggel rendelkezé személyek
hasznalhatjak fogorvosi rendel6kben vagy klinikakon.

* A RECIPROC® mszerek legfeljebb egy molaris el6készitésére
szolgalo, steril, egyszer haszndlatos mUiszerek, amelyek nem szabad
Ujra fel haszndlni.

A mszerek nem sterilizélhatok.
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Minden muiveleti Iépés utan vizudlisan ellendrizni kell a mliszert
anyagfaradasi jelenségek szempontjabdl (pl. megcsavarodott menetek,
meghajlott mliszer vagy sériilt vagasi felliletek). A miiszert adott esetben
selejtezze ki, és haszndljon Ujat.

Max. 3 békés utan endo-tlitartd(stini) tisztitsa meg a miszert, és 6blitse
at a gyokércsatornat a megfelel6 6blitési protokoll szerint.

A RECIPROC® mtiszerek csak nagyon enyhe nyomassal hasznalhatok.
Ha a csatornaban ellenallas érezhetd, és a mUiszer mar nem halad elére,
akkor tisztitsa meg a RECIPROC® miszert, 6blitse at a csatornat a
megfeleld el6irds szerint, és ellendrizze a csatorna atjarhatésagat 10-es
ISO méretli C-PILOT® reszel6vel. Ezt kévetden folytassa az el6készitést.
Kofferdam alkalmazasa kotelezé.

7. Ellenreakciok
Nem ismertek ilyenek
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8. RECIPROC® utmutaté 1épésrdl Iépésre

* Egyenes vonalu csatorna hozzaférés létrehozasa

* Az alkalmazandé RECIPROC® miiszer kivalasztasa:
A legtobb esetben az R25 lesz az megfeleld elékészitési méret a gyo-
kércsatornakhoz. A kiindulasi rontgenkép figyelembe vételével dontink
arrdl, hogy a kezelendd csatorna esetében esetleg sz(ik, kozepes vagy
tag csatornardl van-e szé.

Ha a csatorna a rontgenképen teljes egészében vagy részben lathatatlan:
Azt mutatja, hogy ez egy sziik csatorna = R25 alkalmazasa.

A csatorna a rontgenképen teljes egészében lathato:

1. A 30-as ISO méretli kézi miiszert passzivan vigye végig a munka-
hosszon. Ha a m(iszer passzivan eléri a munkahosszt, akkor az arra
utal, hogy a csatorna tag = R50 alkalmazasa.

. Ha a 30-as ISO méret( kézi miliszer nem megy végig passzivan a
munkahosszon, vezesse végig a 20-as ISO méretl kézi miszert
passzivan a munkahosszon.

N
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Ha a mUszer passzivan eléri a telies munkahosszt, akkor az arra utal,
hogy kézepes a csatorna = R40 alkalmazasa.

. Ha a 20-as ISO méret( kézi m(iszer passzivan nem éri el a teljes
munkahosszt, akkor az arra utal, hogy sziik a csatorna = R25
alkalmazasa.

A passziv azt jelenti, hogy a miiszer kicsi, enyhe jobbra- és
balraforgatasokkal, reszel6 mozgas nélkiil, kozvetleniil a teljes
munkahosszra lemegy.

w

Elsé Iépés R25 alkalmazasakor:

Az R25-tel végzendd gépi el6készités el6tt becsilje meg a gydkércsa-
torna hosszUsagat a kiinduldsi réntgenkép alapjan. Allitsa be a becsiilt
hossz kb. 2/3-at a mliszeren a gumistop segitségével.

Elsé I1épés R40 és R50 alkalmazasakor:

A megfelel6 RECIPROC® miszer kivalasztasa el6tt endometrikusan ha-
tarozza meg a munkahosszt C-PILOT® vagy K-reszel6 alkalmazasaval.
Allitsa be a munkahossztisagot a miszeren a gumistoppal.
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* Tovabbi lépések:

N =

w

oo s

~
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. Juttassa be az oblitéfolyadékot az tiregbe.
. Vezesse be a m(iszert a csatorndba.

Nyomija meg a motor labkapcsoléjat, amikor elérte a csatornabeme-
netet.

. Lassan és csak nagyon kis nyomassal mozgassa fel-le a miiszert a

gyOkércsucs felé. Ezaltal a mlszer konnyen tud elérehaladni a csator-
naban. A fel- és lefelé mozgatas amplituddja ne legyen nagyobb

3 mm-nél.

Egy fel- és lefelé mozgatas = egy bokés.

A csatorna-bemenetet sziikség esetén keféls, reszel6 mozgatassal
még erésebben lehet tagitani.

3 bokés utan tisztitsa meg a miiszert az endo-tiitartéban(suini).
Oblitse at a csatornat.

10-es ISO méretii C-PILOT® reszel6vel ellenérizze a csatorna
atjarhatosagat.

. Ismételje meg a 3-6 lépést addig, amig el nem éri a becstilt munka-

hosszlsag 2/3-4t (a gumistop pozicidja altal jelSlve).
R25 alkalmazésa esetén:
A munkahosszusag endometrikus meghatérozasa.
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R40 és R50 alkalmazasa esetén:
A kozépsd csatornaharmad elékészitése utan ellendrizze a kezdetben
meghatarozott munkahosszusagot endometrikus hosszmeghatarozas
segitségével.

9. Ezt kdvetben ismételje meg a 3-6 lépést a teljes munkahosszisag
eléréséig.
Tovabbi nyelveken kiilén megrendelhetd.
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