everStick™POST

Individually formable glass fibre root canal posts

Fibre type: Silanated E-glass fibre impregnated with bis-GMA and PMMA
Form: Unidirectional fibre bundle
Diameter: ~0.9 mm; ~1.2 mm; ~1.5 mm
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For use only by a dental professional in the
indications for use.

PACKAGES

everStickPOST 0.9 10x2 cm
everStickPOST 1.2 10x2 cm
everStickPOST 1.5 10x2 cm

everStickPOST INTRO:

5x 2cm everStickPOST @ 0.9;

5x 2 cm everStickPOST @ 1.2;
5x 2cm everStickPOST @ 1.5;
6mL GC Modeling Liquid bottle

everStickSTARTER KIT

8 cm everStickC& B; 8 cm everStickPERIO;
30 cm2 everStickNET; 5 x everStickPOST @
1.2; 6mL GC Modeling Liquid bottle;

2 ml G-zenial Universal Flo syringe A2;

20 dispensing tips and 1 light protective
cap; 1x StickREFIX D silicone instrument;
1x StickSTEPPER,; 1x StickCARRIER

everStickCOMBI

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

1x StickSTEPPER hand instrument;

1x StickREFIX D silicone instrument”

WHAT IS everStickPOST?

The everStickPOST is an adaptable, polymer
(PMMA) and resin-impregnated (bis-GMA)
unpolymerised glass fibre post. Polymerising
this material produces a post with high
flexural strength and elasticity very similar to

the natural elasticity of dentine. Consequent-
ly, the stress of occlusion will be evenly
distributed on the root structure. Adhesive
and micromechanical bonding to both resin
cement and composite ensures a strong
bond to the root canal and the composite core.

When everStickPOST's are used, preparation
of the root canals need not be as extensive as
with traditional posts. Thus, the dentine can
be saved and the risk of perforation is
reduced because the canal preparation is
minimised. The pulp chamber of the root
canal can be completely filled with fibres
instead of cement. When the post is adapted
to the morphology of the canal and the root
canal is filled with fibres, the adhesive surface
and the strength of the most critical part of
the tooth are maximised.

The unique properties of everStickPOST
glass fibre posts also make it possible to use




the posts in curved and oval root canals as
well as in very large canals, where several
posts of different lengths and diameters can
be placed in the same canal. Also, everStick-
POST's can be used in traditionally prepared
and enlarged root canals.

INDICATIONS FOR USE

everStickPOST, composed of glass fiber
reinforced composite, is intended to be
cemented into the root canal of a tooth by
light curing to stabilize and support a
restoration.

CONTRAINDICATION

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

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

CLINICAL PROCEDURES

Prior to the use of everStickPOST, the root
canal(s) of the tooth should be endodonti-
cally treated and filled in accordance with
generally approved methods. In order to
make the best use of the properties of
everStickPOST, it is recommended to apply
tissue saving principles during the prepara-
tion of the root canal.

SELECTION OF THE everStickPOST SIZE
The everStickPOST fibres are available in
three diameters: 0.9, 1.2, and 1.5 mm. The
most suitable size can be selected for canals
of many different sizes and shapes. In large

canals and root canal openings, use of two or

more posts is recommended.

ROOT CANAL PREPARATION
. Remove 2/3 of the length of the root canal

filling material or at least the height of the
clinical crown from the canal. For example,
gutta-percha can be removed with a
suitable size Gates Glidden bur without
enlargement of the canal. All of the root
canal filling material should be removed
from the length of the preparation. Leave
at least 3-5 mm of gutta-percha at the
apex of the root. Rinse the canal with
water, and dry carefully with paper points.
The working area should be isolated from
moisture as well as possible. Use of rubber
dam isolation is highly recommended.

. Measure the depth of the prepared canal,

using, for example, an endodontic instru-
ment or a periodontal probe. Also estimate
the height of the coronal structure required.

. Open the everStickPOST foil bag. Cut the

required number of posts from the silicone



strip, using scissors. Close the foil bag with
its sticker, and place the closed bag in the
refrigerator. Store the bag in a refrigerator
(2-8°C/36-46°F) when not in use.

PLACEMENT PROCEDURE of everStickPOST

4. Mark the measured length of the post on
the protective paper. Pre-cut the post
together with the silicone to a suitable
length. Use sharp scissors.

5. Use tweezers to remove the post from the
silicone. Check the length and suitability
of the everStickPOST by inserting it into
the root canal. Always use tweezers to
handle the post.

CLINICAL TIP: Dipping the tweezers in a
drop of a light curable unfilled and solvent-
free methacrylate resin (e.g., GC Modeling
Liquid) prevents them from sticking to the
everStick-POST.

6. If the post does not reach the necessary
depth, taper the end of the post with
sharp scissors.

7. Fitthe post inside the root canal again.

At this point, if necessary, you can shorten
the coronal section of the post to an
appropriate length with sharp scissors.

8. Inthe upper portion of an oval or very large
canal, it is recommended to use more than
one post in order to strengthen the postin
areas of greater load. All additional posts
are shaped and attached tightly to the
main post both coronally and inside the
root canal by means of lateral condensation.

Important: Remove the post from the canal

and protect it from the light before cementing.

CEMENTING everStickPOST

To cement the everStickPOST in place, use
low-viscosity dual-curing cement. Pay careful
attention to the manufacturer’s instructions.

CLINICAL TIP: It is important to select
dual-curing composite resin cement with low
viscosity. Use of highly viscous cement may
prevent the unpolymerised post from
reaching full depth inside the canal.

9. Follow the instructions of the cement
manufacturer to prepare the root canal prior
to cementing. Fill the canal with cement,
using an intraoral tip. It is important to start
filling the canal from the apical region and
proceed slowly by moving the syringe
steadily upwards until the canal is filled.

NOTE: Do not use a Lentulo spiral to apply
the cement — it accelerates the polymerisa-
tion process of the composite cements.

NOTE: Covering the post with cement

instead of filling the canal prior to inserting
the post into the canal may cause air voids
and shredding of the individual posts from




the post bundle.

10.Slowly insert the post into the canal. You
can shape and bend the coronal part of
the post while it is still soft. Be careful not
to lift the post at this point. You can
remove any excess cement now.

. Light-cure the post and the cement from
above the post, perpendicular to the
fibres, for at least 40 seconds.

12.When the post and the cement have

cured, you can continue building the
coronal part of the tooth, using the
preferred method and the composite
material best suited to the purpose.

ALTERNATIVE INSTRUCTIONS FOR USE
These instructions can be followed if it is
expected that for certain reasons (e.g., highly
viscous cement or a long and narrow root
canal) the post may not reach the prepared
depth during cementing.

First follow steps 1-7 of the above instruc-
tions for use; then apply steps A-F below.

A. In the upper portion of an oval or very
large canal, you can use more than one
post to strengthen the post in areas of
greater load. Any additional posts are
shaped and bonded to the main post
coronally with a thin layer of light curable

unfilled and solvent-free methacrylate resin

(e.g., GC Modeling Liquid). Avoid letting

the resin flow into the root canal. Light-cure

it for 20 seconds inside the root canal
before removing the post from the canal.

B. Important: Remove the post from the canal

and light-cure it for a total of 40 seconds,
making sure that the post is cured on all

sides. Fit the post in the canal again, ensuring

that it reaches the appropriate depth.

Tip: Locking tweezers will help keep the post
in the correct position when it is cemented.

If there are other canals in the tooth, prepare
posts for them in the same manner.

CEMENTING everStickPOST

C. Activate the surface of the post(s)
thoroughly, using a light curable unfilled
and solvent-free methacrylate resin (e.g.,
GC Modeling Liquid). Place the post(s)
under a light shield for 3-5 minutes to
prevent premature curing. During activation,
prepare the canal(s) for cementing as
described in the cement manufacturer’s
instructions. Prior to cementing, thin the
resin layer by carefully blowing dry,
oil-free air over the surface of the post.
Light-cure the post thoroughly for 10
seconds. Use chemically curing or
dual-curing cement, paying careful
attention to the manufacturer’s instructions.

D. Fill the canal with cement as instructed by
the manufacturer. It is important that you
start filling the canal from the apical



region and proceed slowly by moving the
syringe steadily upwards until the canal is
filled.

E. Slowly insert the post into the canal. Add
any other necessary posts to the canal(s)
in the same manner. Hold the posts in place
until the composite cement is sufficiently
cured. Light-cure the dual-curing cement
according to the composite cement
manufacturer’s instructions.

F. After the cement is cured, you can continue
building the coronal part of the tooth, using
the preferred method and the composite
material most suitable for the purpose.

REMOVAL OF AN everStickPOST

The procedures for removal of traditional

glass fibre posts can also be applied to the

removal of everStickPOST.

STORING: everStick products should always
be stored in a refrigerator (2-8°C/36-46°F). In
addition, the products should be protected

from light by packing them in the sealed foil
package after use. An elevated temperature
and exposure to bright light may shorten the
lifetime of everStick products.

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

TIPS AND RECOMMENDATIONS

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

2. If the surface of the fibre bundle feels dry,

but it is fully bendable and not polymer-
ized, adding a drop of a light curable
unfilled and solvent- free methacrylate
resin (e.g., GC Modeling Liquid) will return
the flexibility/workability of the material.
Polymerization can be observed as white
spots at bending area when bending the
bundle.

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

CAUTION:

4. Personal protective equipment

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

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

6. Polymerize everStick before waste
disposal.

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

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

They can also be obtained from your
supplier.

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

Undesired effects - Reporting:

If you become aware of any kind of undesired
effect, reaction or similar events experienced
by use of this product, including those not
listed in this instruction for use, please report
them directly through the relevant vigilance
system, by selecting the proper authority of
your country accessible through the
following link: https://ec.europa.eu/growth/
sectors/medical-devices/contacts_en

as well as to our internal vigilance system:
vigilance@gc.dental

In this way you will contribute to improve the
safety of this product.

Last revised: 02/2025



[la ce 13r0n3Ba CaMo OT AeHTaNHN NieKapy,
CrasBalku MHCTPyKUMKTE 33 ynotpeba.

OMNAKOBKK

everStickPOST 0.9 10x2 cm
everStickPOST 1.2 10x2 cm
everStickPOST 1.5 10x2 cm

everStickPOST UHTPO:

5x 2cm everStickPOST @ 0,9;

5x 2 cm everStickPOST @ 1,2;

5x 2cm everStickPOST @ 1,5;

6mL 6ytunka GC Modeling Liquid

everStick CTAPTEP KOMIMEKT

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET; 5 x everStickPOST @ 1.2;

6mL 6ytunka GC Modeling Liquid;

Wnpwua G-anial Universal Flo ot 2 ml A2;

20 f03aTOPHK HaKpalHMKa 1 1 NpeanasHa Kanauka;
1X CUNUKOHOB MHCTPYMeHT StickREFIX D;

1x StickSTEPPER; 1x StickCARRIER

everStickkOMBU

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;

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

1X CUANKOHOB UHCTPYMeHT StickREFIX D"

WHCTPYKLUN 3A YNIOTPEBA

everStickPOST e aganTueeH, nonumepeH (PMMA) n
nMAperHnpax cbc cmona (bis-GMA) Henonumepu-
3npaH WrdT oT GUbpPo CTHKNO. MNonumepr3npankm
TO3 MaTepuan ce NpespbLUa B KT C BIUCOKa
AKOCT Ha OrbBaHe 1 eN1aCcTUYHOCT, MHOIO 6n13Ka Ao
ecTecTBeHaTa en1acTUYHOCT Ha AeHTUHa. Bcneu—
CTBME Ha TOBA, HATOBAPBAHETO NMpW OKNy3ua LWe
6bje paBHOMEPHO pasnpefeneHo No KopeHosata
CTPYKTYypa. AIXE3VUBHOTO 1 MUKPO-MEXaHUYHOTO
CBbP3BAHE, KAKTO KbM KOMMO3NTHUA LIMMEHT U Taka
1 KbM KOMMO3U1Ta, OCUTypABAaT CUIHA BPb3Ka KbM
KOpPEeHOBUA KaHan n KOMMNOo3nTHOTO AAPO.

Korato ce n3nonsea everStickPOST, npenapaumnata
Ha KOpeHOBWTE KaHanu He TpAGBa fja 6bae TonKosa
LWMPOKA, KOMKOTO NPU TPAANLMOHHNTE WndTOBE.
[10 TO31 HauMH MOXe fla ObAe 3anaseH JeHTuHa v ce
HamanAga pucka oT nepdopauus, Tbin Kato
noAroTtoBKarta Ha KaHarna e MrUHKMarHa. ﬂyJ'IFIHaTa
Kamepa Ha KOpeHOoBKMA KaHan Moxe Aa ﬁbﬂ,e
HaMb/IHO U3Mb/IHEHA C BNakHa, BMECTO C UMMEHT.
KoraTo wmndTsT ce afantupa KbM MoponoruaTa Ha
KaHana v KOPeHOBUAT KaHan € U3NbJIHeH C BN1akHa,
afaxe3rBHaTa NOBbPXHOCT 1 34paBnHaTa Ha
Hali-BaxHaTa 4acT OT 3b6a Ca MakCUMasnHu.

YHVKanHuTe cBoicTaa Ha everStickPOST ¢pubpo-
WrdTa ChLLO Taka NO3BONABAT WMPTOBETE Aa Ce
3N0N3BAT B U3BUTY V1 OBANIHW KOPEHOBY KaHanu,
KaKTO 1 B MHOrO rofleMu1 KaHasnu, KbeTo MoraT fja
6bAaT NOCTaBeHN HAKOSKO WrdTa C PasnnyHm
[BIDKMHN 1 AMaMeTPU B €AUH 1 Cbln KaHan. Cbluyo
Taka, everStickPOST moxe na 6be 13nonssax 8
CTaHAapTHO NMOATOTBEHW W Pa3LUVPEH KOPEHOBM
KaHanu.
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KOHTPAUHAUKALUU

B penku cnyyaw, NpoayKTbT MOXe 1a Npeaun3BiKa
CBPBXUYBCTBUTENHOCT Y HAKOW Xopa. [pu TakrBa
peakuuy, npekpateTe ynorpebata Ha NpofyKTa v
noTbpceTe neKapcka NomoL.

KNNHUYHU NPOLEAYPU

Mpepv ynoTpebara Ha everStickPOST,
KOpeHoBMAT(Te) kaHar (v) Ha 3b6a Tpabea Aa 6baat
€HOAOHTCKY 3N1eKyBaHM 1 3aMbIHEHN, CbIMaCHO
OCHOBHWTe yTBbPAEHN MeToan. C Len Aa ce 13nons-
BaT Hal-fo6pwuTe kayecTsa Ha everStickPOST, e
NPenopbYMTENHO Aa Ce Npunarat NpuHuMnNmTe 3a
3aMna3BaHe Ha TbKaHnTe Npu NOAroTOBKaTa Ha
KOpeHOoBWA KaHan.

N3B6OP HA PABMEP everStickPOST
everStickPOST BnakHaTa ca HanuyHW B Tpu
avametspa: 0.9, 1.2, n 1.5 mm. Hait-noaxonawmnar
pa3mep Moxe f1a 6bje u3bpaH 3a KaHanu C MHOTO
pa3nuyHu pasmepw 1 Gopmut. B LIMPOKM KaHanu 1
OTBOPEHW KOPEHOBU KaHanV, 13Mon3BaHeTo Ha ABa

unv noseye WUdTa e NpenopbunTenHo.

HOﬂrOTOBKA HA KOPEHOBUA KAHAN

OrtcTpaneTe 2/3 OT AbMXMHaTa Ha KaHanHMA
MbHEX VNV NOHE BIUCOUMHATA Ha KNMHUYHATa
KopoHa. Hanprimep, ryTanepkata moxe aa 6bae
OTCTpaHeHa ¢ noaxoaauy Homep Gates Glidden
6e3 ygbxasaHe Ha KaHana. Llennat kaHanonbn-
HEXeH MaTepuan no AbaXK1HaTa Ha npenapauma-
Ta TpAbBa 1a Obae oTcTpaHeH. [pomuiite
KaHana C Bojla M NOACYLIeTe BHUMATENHO C
xapTveHn wudtose. PabotHata nnowy Tpabea Aa
6bfe 13onnpaHa oT Bara, 10 KONKOTO e
Bb3MOXHO. V13n0on3BaHeTo Ha u3onauma ¢
Kodepaam e CUNHO NpenopbYnTeNHa.
MpemepeTe AbAGOUMHATA HA NOArOTBEHUA
KaHar, 13non3galiku, Hanpymep, HAOAOHTCKN
VHCTPYMEHT U NapoAoHTanHa corpa. Cblio
Taka npeLieHeTe HeobxoanmMaTa BUCOUYMHA Ha
KOPOHapHWTE CTPYKTYPU.

OtBopere everStickPOST ponnesata onakoeka.
OtpexeTe Heobxoanmus 6poit WrdTose ot

CUNVMKOHOBATa NIEHTa, M3MON3BalKN HOXMLA.
3arBOpeTe donmesaTa onakoska C fierneHkata
1 MoCTaBeTe 3aTBOPeHaTa OnakoBKa B
xnapunHvika. CbxpaHaBsaiiTe onakosKata 8
XnagunHuk npu (2-8°C/36-46°F), korato He A
n3nonseare.

MPOLIEAYPA MO MNOCTABAHE HA

everStickPOST

4. MapKkupanTe namepeHata Ab/kMHa Ha Wwrdta
BbPXY 3allUTHaTa xapTuA. [peasapuTenHo
cpexerte WndTa 3aeJHO CbC CUNKOHA A0
noaxopawata AvakrHa. i3nonssante octpa
HOXMU.

5. M3nonssaiTe nuHceTa 3a Aa v3sagute wudta ot
CcUnrKoHa. NpoBepeTe Ab/KMHATa 1 NacBaHeTo
Ha everStickPOST, nocTaBsnkuM ro B KaHana.
BuHaru gpbxTe Wwudta C nMHCeTU.

KNMHUYEH CBHBET: lNoTanaHeTo Ha nuHceTuTe
Bb8 GOTONONMMEPKM3MPALLA CMONa, HEChAbPXKaLLA
nbaHUTeN 1 pasteoputen (Hanp. GC Modeling



liquid) npegnassa oT 3anensaHeTo UM BbPXY
everStickPOST. OcseH TOBa, CMOJ1aTa Wie NoBuLN
BPb3KaTa MeX/y OCHOBHUA WNGT 1 JOMbAHUTENHN-
Te WKdTOBE, 3aKperneHu KbM Hero. He nossonasait-
Te CMoOnaTa fla Ce pa3Tuya B KOPEHOBHA KaHar.

6. AKO WMTHT He 4OCTMra HEOOXOAMMATA AbIKIHA,
M3TbHeTe Kpas Ha W1dTa C OCTPa HOXML.

7. MocTaseTe WyrdTa B KaHana oTHOBO. lNpu ToBa
NONOXEHWE, ako € HeOOXOANMO, MOXe Aa
CKbCUTE KOPOHapHaTa YacT Ha WudTa Ao
npremnrea Ab/KMHa C OCTPa HOXKLA.

8. BropHaTa Ha YacT Ha OBafneH WA MHOTO WMPOK
KaHan e npenopbYynTenHO Aa 13Mnon3Bate
noseye oT eavH WKdT, 3a Aa noacunute wrdta
B 06/1aCTUTE Ha NO-CUTHO HaToBapBaHe. Bcunukn
LOMbAHUTENHW WndTOBE Ce OPOPMAT 1
I'IpMﬁaBﬂT NABTHO KbM OCHOBHMA U_\I/\d)T, KakTo
KOPOHapHO, Taka 1 B KaHana nofjobHo Ha
MeTOo/Aa Ha naTepanHa KoHgeH3aLyis.

BaxHo: 138agete LLlMd)Ta OT KaHana v ro nasete ot

CBET/MHa Npeau Aia ro LMMeHTupare.

UMMEHTUPAHE HA everStickPOST

3a pa ummenTuparte everStickPOST Ha mACTo,
113M0ON3BaliTe HICKO BICKO3EH [JBOMHO-NONMMEPU-
3upaly UrMeHT. Cneasaiite BHUMATENHO UHCTPYK-
LMm1Te Ha NPOU3BOANTENA.

KNMMHUYEH CBHBET: BaxHo e f1a n3bepete
LlBOl;IHO*ﬂOﬂMMepMBMpaLLl KOMMO3UTEH LIUMEHT C
HCBK BUCKO3UTET. /13M0N3BaHETO Ha LMMEHT C
BMCOK BICKO3UTET MOXeE Ala NOMPeyn Ha Henonmme-
pvi3vpania WrdT Aa AOCTUTHE NbiHa AbNOoUMHa B
KaHana.

9. Cnasgalite MHCTPYKUMWTE 32 NOArOTOBKa Ha
KaHana npean uMMeHTpaHe, AaAeHn oT
npon3soauTensa Ha UMMeHTa. M3nbnHeTe kaHana
C UMMeEHT, 13Mon3Balikn WHTpaopaneH
HaKpaWHMK. BaxHo e [1a 3anoYyHeTe 3anbfiBaHe-
TO Ha KaHana oT anvikanHara ob6nact u Aa
NPOABXUTE Ype3 N3TernAHe Ha KaHlonaTa
Harope, A0KaTo KaHanbT Ce 3anb/iHK.

3ABEJIEXKKA: He u3nonssaiite neHTyno, 3a fia
HaHeceTe L/MeHTa — TO YCKOpABa Novmepu3a-
UMOHHMTE NPOUEeCH Ha KOMNO3NTHNA UMMEHT.

3ABEJIEXKKA: MoKkpurBaHeTo Ha WrdTa ¢ UMMEHT,
BMECTO 3aMbJIBaHETO Ha KaHana Npean nocTasaHe
Ha WUPTa B HEro, MOXe Aa MPUUYMHI Bb3LYLWHN
KYXWHW 1 pa3cnonBaHe Ha OTAeNHWTE BNakHa OT
WKdTOBMA CHON.

10. baBHO nocTaseTe WydTa B KaHana. Moxe aa
ohpopMITE 11 OrbHETe KOPOHapHaTa YacT Ha
wudTa AOKaTO e BCe ollie Mek. BHuMaBaiiTe fa
He nosaurHete WrdTa Ha To3n etan. Cera moxe
Aa OTCTPAHUTE U3NNLWHKA UMMEHT.

. DoTononumepusnpaiite wWudTa v LMMeHTa Hag
wndTa, NepreHAnKyNAPHO Ha BNakHaTa, 3a
noHe 40 cekyHan.

. Korato WnéTsT U UMMEHTBT BTBBPAAT, MOXe Aa
NPOABNXUTE C U3rpaxaaHeTO Ha KOPOHapHaTa
4acT oT S'bﬁa, 13Mon3Baiikn npeanovynTad MetTon
N KOMMO3NTEH MaTepuran HaM—qupe naceatliu

o
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3aTasv uen.

ANTEPHATUBHU UHCTPYKLIUU 3A YTOTPEBA
Te3n WHCTPYKUMKN MOrart Aa ce CnefiBart, ako ce
O4YaKBa No onpeaeneHn NpuyYnHN U_[Mq}T'bT aaHe
AOCTUTHEe NpenapupaHaTta ,El'bﬂéOHVlHa no Bpeme Ha
UVMEHTUPAHETO (Haﬂp. BNCOKO BUCKO3eH LUIMMEHT 1
ABNBI 1 TECEH KOPEHOB KaHar).

MbpBo cneaBaiiTe CTHNKN 1-7 Ha ropHUTe
VHCTPYKUuUM 3a ynoTpeb6a; cnep ToBa
npunoxere A-E.

A. BropHaTta 4acT Ha OBafHWA 1AW MHOTO WKPOK
KaHas, MoXe [ia M3Mon3saTe noseye OT eAnH
wmndT, 3a fa nogcunute wrdta B obnacTute Ha
MO-TONIAMO HanAraHe. BCUuKM AOMbAHUTENHN
wndTOBE CE OGOPMAT 1 CBBP3BAT KbM
OCHOBHWA WNGT KOPOHAPHO MOCPEACTBOM
THHBK CNIOW OT GOTONONMMEPU3MPALLA CMONA,
HecbAbpKaLla MbAHUTEN 1 pa3TBoOpUTEN (Hanp.
GC Modeling liquid). He fonyckaiite cTuyaHe Ha
cMonata B KOpeHoBUA KaHan. doTononvmepy-

3upaiiTe A 3a 20 ceKyHAM B KaHana npeaw
V3BaXAAHETO Ha WWdTa OT KaHana.
b. BaxkHo: /13BageTe wwdTa OT KaHana 1 nonmmepu-
3vpaiTe 0bwo 3a 40 cekyHan, yBepeTe ce, ye
U_lV\d)T'bT € BTBbPAMNI OT BCUYKKM CTPAHW. Harnacete
U_lV\d)Ta OTHOBO B KaHana, OCVIprFlBaQIKVI AocturaHe-
TO My 10 NOAXOAAWATa AbNOoUNHa.

CbBeT: BBKWONBBU.M Ce NMHCeTK LLle NOMOrHar aia
nogavpxare npasuaHata No3nUMA Npu LMMEeHTU-
paHeTo. AKO MMa ApYri KaHa Ha CbLimaA 316,
NOArOTBETE LNGTOBETE 3a TAX MO ChLIUA HAUMH.

LUWMMEHTUPAHE HA everStickPOST

B. AKTMBMpaNTe NOBBPXHOCTTA Ha WndTa
HaMbIHO, 13MON3BaNKK GOTONOIMMEPU3MPALYA
MeTaKpusaTHa CMOJIa, HECbAbpXalla MbAHNTEN
1 pasteopwuTen (Hanp. GC Modeling liquid).
3awuTeTe WnTa OT CBETINHA 3@ 3-5 MUHY T, 38
[a Ce NPefoTBPaTH NPEXAEBPEMEHHOTO My
BTBbPAABaHe. 10 Bpeme Ha akT1BMPAHETO,
NOAroTBeTe KaHana(uTe) 3a LUMEeHTUPaHe KakTo

€ 0n1caHo B MHCTPYKLMKTE 3a ynoTpeba Ha
NPOVI3BOANTENA Ha LMeHTa. [Tpen LMMeHTU-
paHeTo U3TbHETE CoA Ype3 BHUMATENHO
npoayxsaHe ¢ obe3macneH Bb3ayx no
NOBbPXHOCTTa Ha WdTa. DoTononrMepusm-
parite WndTa HaNbAHO 3a 10 CeKyHAN.
V13non3BaiiTe XMMMYECKI BTBbPAABALL UK
[IBOMHOMONMMEPU3MPALL LMMEHT, CefjBaiku
VIHCTPYKLWWTE Ha NPOV3BOAUTENA.

3anbHeTe KaHana C LYMeHT KakTo Npenopbysa
Npov3BOANTENA. BaxHO € a 3anoyHeTe
3anbaBaHeTo OT anvikanHaTta 30Ha 1 Aa
npofAbIKUTE BaBHO fja M3TernATe WnpuLata
nocTeneHHo Harope, A0KaTo Ce 3aMmb/Hn
KaHana.

baeHo nocTageTe wWndTa B KaHana. [lobasete
BCUYKM iPYrn Heobxoanmm wudTtose B
KaHana(uTe) no Cblymna HauunH. 3aapbKTe WNTO-
BeTe Ha MACTO A0KATO KOMMO3UTHUAT LMEHT
BTBbPAM AOCTaTbUHO. DoTONnONMMepw3VpaiiTe
[IBOMHO-MONMMEPU3MPALLVA LMMEHT, CbrMacHO
VIHCTPYKLWWTE Ha NPOV3BOAUTENA.



E. Cnep KaTo UMMEHTBT € BTBBbPANUN, MOXeE Aa
NPOABIKITE M3rPaKAaHETO Ha KOPOHapHaTa
4acT Ha 3b0a, M3MoN3Balkn NPeaAnoYNTaHUA
METOA 1 KOMMO3WT Hal-NOAXOAALM 33 Tasi Len.

OTCTPAHABAHE HA everStickPOST
MpoueaypaTa No OTCTpaHABaHE Ha TPaANLIMOHHWUTE
drbpo-wrdTose morat Aa GbAaT NPUNOKEHM 3a
oTcTpaHABaHe Ha everStickPOST

CbXPAHEHME: Bcuukm everStick npogykTi Tpsbea
BMHary Aa 6baaT CbXpaHABaHU B XNaAUNHIK NPy
(2-8°C/ 36-46°F). CobLuo Taka, Tpabsa fa nasute
NPOAYKTWTE OT CBETAMHA, KaTo T AbPXNTE B
TexHWTe 3aneyataHy GONneBmn ONakoBKM Cnep Kato
6baat oTBOpPeHN. [10-BNCOKNM TemnepaTypu 1
113NaraHeTo Ha ApKa CBETNVHA MOTaT Aa CKbCAT
XMBOTa Ha everStick npoaykTtuTe. lpeamn HaHacAHe,
NPOAYKTUTE Ce N3BAKAAT OT XNaANNHVKa 1 ce
oTBapA GonmesaTa ONakoBKa, HO BCE OLLe Ce [bPXKM
flaney oT ApKa CIbHYeBa UM U3KYCTBEHA CBETIMHA.
KoraTo cpA3ssaTe CHOMa OT BlakHa, OCTaTbKbT OT
cHona TpAbBa Aa 0CTaHe BbB GonvesaTa ONakoska,

3alnTeH OT cBeTIMHaTa. BeaHara cneq kato e
OTpA3aHa HeobxoanmMaTa Ab/xMHa 33 GUOPO-KOH-
CTpyKUWATa, GonneBaTa OnakoBsKa ce 3aneuyarsa
OTHOBO 1 Ce BPbLUa B XJIAAUMHMKA.

CbBETU U NPENOPDBKU

1. everStick npogykTuTe TpAGBa Aa ce 13non3sat
BHVIMATENHO KNIMHWYHO U NaLMeHTHT TPAGBa fa
6be npesynpesieH Aa He U3TpUBa NOBbLPX-
HOCTTa, Taka Ye fja ce 13berHe nsnaraHe Ha
Apa3HeHe, NPUYMHEHO OT BNakHaTa.

2. AKo NOBBLPXHOCTTa Ha GrOPO-CHONa U3TNeXAa
Cyxa, HO @ HaMb/IHO MbBKaBa 1 HenonMmepusm-
pa- na, 406aBAHETO Ha Karka GoTononnMeprsi-
palla cMona, HeCbAbpXalla MbaHUTeN 1
pazrsopuTen (Hanpumep GC Modeling Liquid),
Lje Bb3BbPHE MbBKaBOCTTa/06paboTBaemMocTTa
Ha MaTepuana. [onnveprisaLunata Moxe fa ce
Habniofasa KaTo 6enu neTHa B obnactra Ha
OrbBaHe, KOraTo OrbHeTe CHoma.

3. everStick BnakHaTa He JOCTUraT NbfHata cu
3ApaByvHa BefHara cjlef] OKOHUaTeNHOTO
boTononu- Meprsnpane 3a 40 CekyHAN.
[Nonvmepyi3aumnaTa Ha BNakHaTa Lie NPOAbIKN
cnepBawmTe 24 yaca.

BHI/IMAHI/IE
Jnunm npeanasHu cpeacTsa (MME) kaTo pbKasm-
LM, MacKa 1 NpefnasHu ouna BuHaru Tpabsa
fia 6baaT HoceHw. Ynotpebara Ha pbKasuum 6e3
TaslK e NpenopbymnTesHa C NPOAYKTHTE
everStick.

5. Henonumepwsvipanata cMona mMoxe fa
NPVUUMHN KOXHa UyBCTBUTENIHOCT KbM akpuiaTh
npw HAKOW Xopa. AKo KoxaTa Bu ce jokocHe 1o
KOMMO3MTa, U3MWiATe 06UNHO C BOAA U CanyH.
MpefoTBpaTeTe KOHTAKT Ha HeMoNMMepy3vpan
maTtepuan C Koxara, inrasuuara unm ounTe.

6. lMonumepw3nparite everStick npean n3xsbpns-
He Ha OTnagbuuTe.

7. He n3nonsgaiite npopyKTa, ako OCHOBHaTa
onakoBKa OT Top6uyKa OT anym1H1eBo Gonmno e
nospepeHa. [poayKTHT MOXe fja e npeasapy-
TENHO NOAMMEPU3NPAH 1 [1a He MOXe fja ce
n3nonssa.

H3a Pestome H HAkom NpoayKTK, nocoyenm 8
HacTosAwma V3Y, morat Aa 6baat knacuduumpaxm
KaTo onacHu cnopep GHS. BuHary ce 3anosHasaiite
C MHGOPMALMOHHMTE NMCTOBE 3a 6€30MacHOCT,
HannuHy Ha: https://www.gc.dental/europe
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Te morat 1a 6bAaT NoyyYeHu 1 OT BaluMA AOCTas-
UK.

3a 0606LieHme Ha 6e30MacHOCTTa U KIIMHUYHNUTE
pe3yntatut (SSCP), monsa, BuxTe 6asata JaHHM
EUDAMED (https://ec.europa.eu/tools/eudamed)
1NN ce CBBbPXKETE C Hac Ha Regulatory.gce@gc.
dental.

JNloknaaBaHe Ha HexenaHu epekTu:

AKO y3HaeTe 3a HAKaKbB BUZ HEXenaH epexT,
peakuua M NoAoOHN CbOUTUS, Bb3HMKHANM OT
ynotpebata Ha TO31 NPOAYKT, BKIIOYUTENHO Te3W,
KOWTO He Ca M3bpOeHN B Tasn MHCTPYKLMA 3a
ynotpeba, Mona, AoKNaaBaTe rn AMPeKTHO upe3
CboTBETHaTa CMCTeMa 3a HANTENHOCT, KaTo
n3bepeTe NOAXOAALMA OPraH BbB BallaTa CTpaHa
[OCTBIMHM Ype3 CnefHaTta Bpb3ka: https:./ec.
europa.eu/growth/sectors/medical-devices/
contacts_en

KaKTO 1 Ha HaluaTa cuCTema 3a BbTpellHa
6auTenHocT: vigilance@gc.dental

Mo TO311 HauMH We fonpuHeceTe 3a nogobpssaHe
Ha 6€30MacHOCTTa Ha TO3U NPOAYKT.

MocnepHa kopekuwa: 02/2025



Urc¢eno vyhradné k pouziti ve stomatologické praxi v
doporucenych indikacich.

BALENI:

everStickPOST 0.9 10x2 cm
everStickPOST 1.2 10x2 cm
everStickPOST 1.5 10x2 cm

everStickPOST INTRO:

5x 2cm everStickPOST @ 0.9;

5x 2 cm everStickPOST @ 1.2;

5x 2cm everStickPOST @ 1.5;

6mL GC Modeling Liquid lahvicka

everStickSTARTERKIT

8 cm everStickC& B; 8 cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET: 5 x everStickPOST @

1.2; 6mL GC Modeling Liquid lahvicka;

2 ml G-aenial Universal Flo stiikacka A2;

20 davkovacich hrotti a 1 lehky ochranny kryt
1x StickREFIX D silikonovy néstroj;

1x StickSTEPPER;1x StickCARRIER

everStickCOMBI

8 cm everStickC& B; 8 cm everStickPERIO;

30 cm” everStickNET; 5x everStickPOST @ 1.2;
1x StickSTEPPER ru¢ni nastroj;

1x StickREFIX D silikonovy néstroj”

NAVOD K POUZITi:

everStickPOST je pfizpUsobivy, polymérem (PMMA)
a pryskyfici impregnovany (bis-GMA) nezpolymeri-
zovany cep ze sklenénych vldken. Polymerizaci
tohoto materidlu vznikne Cep s vysokou pevnosti v
ohybu a pruznosti velmi podobnou pfirozené
pruznosti dentinu. V dlsledku toho bude okluzalni
tlak rovnomérné rozloZen na celou strukturu
kofene. Adhezivni a mikromechanické spojeni's
pryskyfi¢nym cementem a kompozitem zajisti silné
spojeni s kofenovym kanélkem a kompozitn{
dostavbou.

Pouziti cept everStickPOST nevyzaduje takovou
rozsahlou preparaci kofenovych kanalk jako v
pfipadé pouziti konvencnich ¢eptl. Timto zplsobem
Ize ochranit zdravy dentin a diky minimalni preparaci

kanélku snizit riziko perforace. Dfenovou dutinu
kofenového kanélku Ize namisto cementu zcela
vyplnit vldkny. Kdyz se ¢ep pfizptisobi morfologii
kanalku a kofenovy kanalek se vyplIni viakny, dochazi
k maximalizaci adhezivniho povrchu a vyztuzeni
kritickych ¢asti zubu.

Diky jedinecnym vlastnostem Ize epy everStic-
kPOST ze sklenénych vldken vyuzitiv zakfivenych a
ovalnych kofenovych kanalcich, jakoz i ve velmi
sirokych kanalcich, kde Ize do jednoho kanélku
umistit nékolik cepd, které maji riznou délku a
pramér. Cepy everStickPOST se mohou pouzitiv
kofenovych kanélcich, které byly preparovény a
kalibrovany tradi¢nim zp(sobem.

KONTRAINDIKACE

V ojedinélych pfipadech maze produkt vyvolat u
nékterych pacient( alergickou reakci. Pokud jsou
zaznamenany takové pfipady, preruste pouzivani
produktu a obratte se na |ékare.
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KLINICKE POSTUPY
Pred pouzitim ¢epu everStickPOST by se mél(y)
kofenovy(é) kandlek(lky) zubu endodonticky o3etfit

avyplnit v souladu s obecné uznavanymi metodami.

V z&jmu co nejlepsiho vyuziti viastnosti cepu
everStickPOST se pii pripravé kofenového kanalku
doporucuje implementace postupt zaméfenych na
maximalni zachovani zdravé tkaneé.

VYBER VELIKOSTI CEPU everStickPOST

Vlakna everStickPOST jsou k dispozici ve tfech
préimérech: 0.9, 1.2, a 1.5 mm. Pro kanalky riznych
velikosti a tvar( je tak mozné vybrat tu nejvhodnéjsi
velikost. V pfipadé sirokych kanalkd a vchodovych
¢asti korenovych kandlkl se doporucuje pouziti
dvou nebo vice ¢eptl.

PRIPRAVA KORENOVEHO KANALKU

1. Zkanalku odstrarite 2/3 delky kofenové vyplné
nebo alespor délku rovnajici se vysce klinické
korunky. Gutaperci Ize odstranit bez zvétsenf
kanélku napfiklad pomoci vrtéku Gates Glidden
vhodné velikosti. Z o3etfované ¢asti by se mél

zcela odstranit material pouzity jako kofenova
vypln. V apikalni ¢asti kofene ponechejte alespori
3 -5 mm kofenové vyplné. Kanalek vyplachnéte
vodou a peclivé vysuste papirovymi cepy.
Pracovni pole by mélo byt co nejvice izolovano od
vlhka. Doporucuije se izolace pomoci koferdamu.

. Pomociendodontického nastroje nebo

parodontalni sondy zméfte hloubku vypreparo-
vané ¢asti kanalku. Zaroven odhadnéte
potfebnou vysku na korunkovou ¢ast ¢epu.

. Oteviete baleni cepl everStickPOST. Ntizkami

odstihnéte potiebny pocet cept i se si-

likonovym pouzdrem. Pomoci lepici pasky baleni

uzaviete a vlozte do lednice. Vlakna skladuje v
chladnicce (2-8°C/36-46°F), pokud ho
nepouzivate.

VLOZENI CEPU everStickPOST
4. Na ochranném papife vyznacte naméfenou délku

Cepu. Ostrymi ntizkami odstfihnéte pozado-
vanou délku spolu se silikonovym pouzdrem.

5. Pomoci pinzety vyndejte ¢ep ze silikonu. Cep

everStick POST vloZte do kofenového kandlku a
zkontrolujte jeho délku a tvar. Pfi manipulaci s
¢epem vzdy pouzivejte pinzetu.

KLINICKA RADA: Ponoreni pinzety do kapky svétlem
tuhnouci nenaplnéné metakrylatové pryskyfice bez
obsahu rozpoustédel (napf. GC Modeling Liquid)
predejdete prilepeni pinzety na ¢ep everStick-POST.
Pryskyfice zaroven zajisti lepsi spojeni mezi hlavnim
Cepem a pifdavnymi cepy, které se k nému pfipoji.
Zamezte vniknuti pryskyrice do kofenového kanalku.

6. Pokud se cep nedostane do potiebné hloubky,
konec ¢epu zastiihnéte ostrymi ntizkami do
$picatého tvaru.

7. Cep opét vlozte do kofenového kanalku. Pokud
je to nezbytné, v této fazi mdzete ostrymi
nuzkami zkratit korunkovou ¢ast cepu na
priméfenou délku.

8. Vhorni ¢asti ovalného nebo velmi velkého
kanalku se doporucuje pouzit vic nez jeden cep,
aby se posilil ep v oblastech s vétsim zatizenim.
Viechny dopliikové cepy se vytvaruji podle



hlavniho cepu a pevné se k nému pfipevniv
korunkové casti i uvnitf kofenového kanalku
laterdInf kondenzaci.

Dulezité: Pred cementovanim vyndejte cep z
kanalku a chrante jej pred svétlem.

CEMENTOVANI CEPU everStickPOST

Na cementovani ¢epu everStick POST pouZzijte dualni
tuhnouci cement s nizkou viskozitou. Peclivé
dodrzujte pokyny vyrobce.

KLINICKA RADA: Je dlilezité, abyste si vybrali
dudlné tuhnouci kompozitni pryskyfi¢ny cement s
nizkou viskozitou. Pokud pouZijete cement s vysokou
viskozitou, nezpolymerizovany ¢ep nemusi zcela
proniknout do celé délky kanalku.

9. Béhem piipravy kofenového kandlku (leptani/
kondiciovani, bonding) pfed cementovanim
dodrzujte pokyny vyrobce cementu. Kanalek
naplite cementem pomoci dlouhé tenké
koncovky. Je dllezité, abyste kandlek zacali plnit

od apikalni ¢asti smérem ven, pricemz koncovku
pomalu vytahujte z kanalku soucasné s
vytlacovanim materidlu, az je kanalek zaplnén.

POZNAMKA: Cement nenanasejte pomoci spiraly
Lentulo — takovy postup by urychlil proces
polymerizace kompozitniho cementu.

POZNAMKA: Nanesenim cementu na ¢ep namisto do
kanalku, mohou vzniknout prazdné vzduchové dutiny
amuze dojit k oddéleni jednotlivych cept (svazkd).

10. Pomalu vlozte ¢ep do kanalku. Korunkovou ¢ast
cepu mlzete tvarovat a ohybat, dokud je cep
jesté mékky. Davejte pozor, abyste Cep v této fazi
nepovytahli. Nyni muzete odstranit piebytecny
cement.

11. Cep a cement vytvrzuijte alespon 40 sekund
pomoci svétla aplikovaného shora.

12.Po vytvrzenf ¢epu a cementu muZete zacit
vytvéret korunkovou ¢ast zubu. PouZzijte
preferovanou metodu a kompozitni materidl,
ktery je pro tento tcel nejvhodnéjsi.

ALTERNATIVN{ NAVOD K POUZITI

Podle tohoto ndvodu k pouziti Ize postupovat tehdy,
pokud se pfedpoklada, Ze se z urcitych dlivod(
(napf. kvtli velmi viskdéznimu cementu anebo
dlouhému a tizkému kofenovému kanélku) cep béhem
cementace nedostane do vypreparované hloubky.

Nejprve postupujte podle bodii 1-7
predchozi éastia pak podle bodii A - F
uvedenych v nasledujici ¢asti.

A. Vhorni ¢asti ovalného anebo velmi sirokého
kanalku mazete pouzit vice Cepd, aby se docilila
Vvyssi pevnost ¢epu (dostavby). Pridavné cepy
vytvarujte do pozadovaného tvaru a pfipojte s
hlavnim ¢epem tenkou vrstvou svétlem tuhnouct
nenaplnéné methakrylatové pryskyfice bez obsahu
rozpoustédel (napf. GC Modeling Liquid).
Zamezte Uniku pryskyfice do kofenového
kanalku. Pfed vyjmutim cepu z kanélku jej 20
sekund uvniti kofenového kandlu polymerujte
svetlem.

=]

. Dulezité! Cep vytahnéte z korenového kanalku a
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ze viech stran vytvrdte svétlem 40 sekund.
Zajistéte, aby byl cep vytvrzen ve viech castech.
Cep vsadte zpatky do kanélku a zkontrolujte, zda
dosahl pozadovanou hloubku.

Doporuéeni: Uchycenido pednu Vam uleh¢i
orientaci a pomuze zachovat spravnou pozici
Cepu pii cementovéni. Pokud jsou v zubu dalsi
kanalky, pfipravte cepy stejnym zptsobem.

everStickPOST - CEMENTOVANI CEPU

C. Dikladné aktivujte povrch ¢epu pomoci svétlem
tuhnouci nenaplnéné methakrylatové pryskyfice
bez obsahu rozpoustédel (napt. GC Modeling
Liquid). Aby se zabranilo pred¢asnému vytvrzeni,
Cep/Cepy zakryjte ochrannym krytem na dobu
3-5 minut. Béhem aktivace pfipravte kanalek/
kanalky na cementovani podle instrukci vyrobce
cementu. Pfed cementovanim je nutné ztencit
pryskyfi¢nou vrstvu na cepu opatrnym
ofouknutim suchym bezolejovym vzduchem.
Pryskyfici vytvrdte po dobu 10 sekund. Na
cementovani pouzijte chemicky tuhnouci anebo

dudlné tuhnouci cement dle instrukci vyrobce.

D. Kanédlek vyplrite cementem dle instrukci vyrobce.
Je duilezité, abyste zacali pInit kanalek od apikalni
¢asti a pomalu postupovali stiikackou koronalné,
dokud nenf kanalek zcela vyplnén.

E. Cep pomalu zavedte do kandlku. Pokud je tfeba
vloZit vice ¢epl, postupujte stejnym zplsobem.
Cep piidrzujte na misté, az je cement dostate¢né
vytvrzen. Dudlné tuhnouci cement vytvrzujte
svétlem podle instrukci vyrobce cementu.

F. Povytvrzeni cementu muzete pokracovat v
nastavbé korunkové ¢asti zubu pouzitim vhodné
metody a vhodného kompozitu pro dany vykon.

ODSTRANENI CEPU everStickPOST

Pfi odstranovani ¢epu everStickPOST Ize pouzit
stejné postupy jako pfi odstranovani tradi¢nich cepl
ze sklenénych vidken.

SKLADOVANI: Vsechny vyrobky everStick by se
mély vzdy skladovat v lednicce (2-8°C/36-46°F).
Vyrobky byste méli zaroven chranit pred svétlem, a

to tak, Ze po pouZziti balenf uzavrete nalepkou a
vlozite do lednicky. V dusledku vyssich teplot a
vystaveni jasnému svétlu se m{ize Zivotnost vyrobkd
everStick zkratit. Pfed pouzitim vyjméte vyrobky z
lednicky a oteviete baleni, ale nadale je chrante pred
jasnym slunecnim anebo umélym svétlem. Béhem
stiihani svazku vidken by mél zbytek svazku zistat v
obalu, aby byl chranén pred svétlem. Hned po
ustfizeni dostatecné délky vidkna baleni opét peclive
uzaviete a vratte do lednicky.

TIPY ADOPORUCENI

1. Stick Tech produkty jsou ur¢ené pro ambulantni
pouziti a pacient by mél byt upozornény, aby
neoskrabdval povrch a nevystavoval se tak
kontaktu s vldkny, kterd mohou vyvolat
podrazdéni.

2. Pokud je povrch svazku vldken suchy, ale je pIné
ohybatelny a neni polymerizovany, pridani kapky
svétlem tuhnouci nenaplnéné methakrylétové
pryskyfice bez rozpoustédla (napt. GC Modeling
Liquid) vrati materialu pruznost / zpracovatel-



nost. Polymeraci je mozné pozorovat jako bilé
skvrny v oblasti ohybu svazku vlaken.

3. VIdkna everStick nedosahnou plné pevnosti
okamzité po 40 sekundovém vytvrzeni svétlem.

UPOZORNENI

4. Pfi praci vzdy pouZivejte osobni ochranné
prostredky, jako jsou rukavice, oblicejové masky a
ochranné bryle. Pfi préci s everStick produkty
doporu¢ujeme pouzivat nepudrované rukavice.

5. Nezpolymerizovana pryskyfice mize u nékterych
lidi vyvolat precitlivélost na akrylaty. Pokud dojde
ke kontaktu pokozky s pryskyfici, dostate¢né
umyjte postizenou ¢ast mydlem a vodou.
Vyvaruijte se kontaktu nevytvrzeného materidlu s
ki, sliznici nebo o¢ima. Nepolymerizované
everStick produkty mohou vyvolat podrazdéni a
v nékterych piipadech vést k precitlivélosti na
metakrylaty.

6. Pred odhozenim do odpadu everStick
polymerizujte.

7. Nepouzivejte vyrobek, pokud je primarni obal
sacku z hlinikové folie poskozen. Vyrobek maze

byt pfedpolymerovany a nepouzitelny.

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

MdZete je také ziskat u svého dodavatele

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

Hlaseni nezadoucich Gcinka:

pokud obdrzite upozornéni o jakémkoli nezadoucim
Ucinku, reakci ¢i podobnych udélostech, které jsou
spojeny s pouzivanim tohoto pfipravku, a to vcetné
téch, které nejsou uvedeny v tomto navodu k
pouZiti, oznamte to pffmo prostfednictvim
piislusného systému hlaseni nezadoucich tcinkd
patficnému Uradu ve vasi zemi, ktery je pristupny v
nasledujicim odkazu: https://ec.europa.eu/growth/

sectors/medical-devices/contacts_en

stejné jako nasemu systému hlaseni nezédoucich
udalosti: vigilance@gc.dental

Timto zpUsobem pfispéjete ke zvyseni bezpecnosti
tohoto produktu.

Posledni revize: 02/2025
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Samo za stru¢nu dentalnu uporabu u indikacijama
za uporabu.

PAKIRANJE

everStickPOST 0.9 10x2 cm
everStickPOST 1.2 10x2 cm
everStickPOST 1.5 10x2 cm

everStickPOST INTRO:

5x 2 cm everStickPOST @ 0.9;
5x 2 cm everStickPOST @ 1.2;
5x 2 cm everStickPOST @ 1.5;

6 ml GC Modeling Liquid, bocica

everStickSTARTERKIT

8 cm everStickC& B; 8 cm everStickPERIO;

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

6 ml GC Modeling Liquid, bocica;

2 ml G-aenial Universal Flo $trcaljka;

20 nastavaka za doziranje i 1 poklopac za zastitu od
svjetla

1 x StickREFIX D silikonski instrument;

1 x StickSTEPPER;1 x StickCARRIER

everStickCOMBI

8 cm everStickC& B; 8 cm everStickPERIO;

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

1 x StickREFIX D silikonski instrument”

UPUTE ZA UPORABU:

everStickPOST je prilagodljiv, polimerni (PMMA) i
akrilatom impregnirani (bis-GMA) nepolimerizirani
kolci¢ od staklenih vlakana. Polimerizacijom ovog
materijala dobiva se kolci¢ visoke savojne ¢vrstoce i
elasti¢nosti, vrlo slican prirodnoj elasti¢nosti
dentina. Sukladno tome, okluzijska sila ravnomjer-
no se distribuira na korijenskoj strukturi. Adheziv i
mikromehanicko spajanje za akrilatni cement i
kompozit osiguravaju ¢vrsti spoj s korijenskim
kanalom i kompozitnom osnovom.

Pri uporabi everStickPOST kol¢i¢a preparacija
korijenskih kanala ne treba biti opsezna kao kod
tradicionalnih kol¢ica. Stoga se dentin moze

sacuvati i rizik perforacije korijena se smanjuje jer je
kanalska preparacija svedena na minimum. Pulpna
komora korijenskog kanala moze se potpuno
ispuniti vlaknima umjesto cementom. Kada se
kolci¢ prilagodava morfologiji kanala i kada se
korijenski kanal puni vlaknima, povriina adheziva i
¢vrstoca veceg klju¢nog dijela zuba se maksimalno
povecava.

Jedinstvena svojstva everStickPOST kol¢ica iz
staklenih vlakana takoder omogucuje koristenje
kolcica u zakrivljenim i ovalnim korijenskim
kanalima, kao i u vrlo velikim kanalima, gdje se
nekoliko kol¢ica razli¢itih duzina i promjera mogu
postaviti u isti kanal. everStickPOST kolci¢i takoder
se mogu koristiti u tradicionalno prepariranim i
prosirenim korijenskim kanalima.

KONTRAINDIKACIJE

U rijetkim slu¢ajevima proizvod moze uzrokovati
osjetljivost kod nekih osoba. U slu¢aju takvih
reakcija, valja prekinuti uporabu proizvoda i obratiti
se lije¢niku.



KLINICKI POSTUPCI

Prije uporabe everStickPOST kolcica, korijenski
kanal(i) zuba trebaju se endodontski obraditi i
ispuniti sukladno opcenito prihva¢enim metodama.
Kako bi se najbolje iskoristila svojstva everStickPOST
kolcica, preporuca se koristiti nacela ocuvanja tkiva
tijekom preparacije korijenskog kanala.

ODABIR VELICINE everStickPOST KOLCICA
everStickPOST vlakna dostupna su u tri promjera:
0,9, 1,21 1,5 mm. Najpogodnija veli¢ina moze se
odabrati za kanale razlicitih veli¢ina i oblika. Kod
velikih kanala i otvora korijenskih kanala preporuca
se koristiti dva ili vise kol¢ica.

PREPARACIJA KORIJENSKOG KANALA

1. Odstraniti 2/3 duzine materijala za ispun
korijenskog kanala ili barem visinu klinicke
krune iz kanala. Na primjer, gutaperka se moze
odstraniti Gates Glidden svrdlom odgovarajuce
veli¢ine bez prodirenja kanala. Sav materijal za
ispun korijenskog kanala treba se odstraniti duz
preparacije. Potrebno je ostaviti barem 3-5 mm

gutaperke na vrhu korijena. Kanal treba isprati
vodom i pazljivo osusiti papirom. Radno
podrudje treba izolirati od vlage koliko je
moguce. Osobito se preporuca koristiti izolaciju
koferdamom.

2. lzmjeriti dubinu prepariranog kanala pomocu,
na primjer, endodontskog instrumenta ili
parodontalne sonde. Potrebno je takoder
procijeniti visinu koronalne strukture.

3. Otvoriti folijsku vrecicu s everStickPOST
kol¢i¢ima. Skarama odrezati potrebni broj
kolcica iz silikonske trake. Zatvoriti vrecicu
naljepnicom i staviti je u hladnjak. Vrecicu
¢uvati u hladnjaku (2-8°C/36-46°F) kada se ne
koristi.

POSTUPAK POSTAVLJANJA everStickPOST

KOLCICA

4. Na zastitnom papiru oznaciti izmjerenu duzinu
kol¢ic¢a. Kol¢i¢ odrezati zajedno sa silikonom na
odgovarajuc¢u duzinu. Koristiti ostre $kare.

5. Pincetom izvaditi kolci¢ iz silikona. Provjeriti
duzinu i pogodnost everStickPOST kolcic¢a

postavljanjem u korijenski kanal. Uvijek koristiti
pincetu za rukovanje kol¢i¢ima.

KLINICKI SAVJET: Uranjanje pincete u kap svjetlosno
polimeriziraju¢e metakrilatne tekucine bez otapala
(npr. GC Modeling Liquid) sprijecit ¢e njezino
lijeplienje za everStickPOST kolcic. Akrilat ¢e takoder
pobolj3ati spoj izmedu glavnog kolcica i dodatnog/
dodatnih kolci¢a pri¢vricenih za njega. Izbjegavati
istjecanje akrilata u korijenski kanal.

6. Ako kolci¢ ne dosegne potrebnu dubinu, ostrim
$karama ga valja skratiti.

7. Kol¢i¢ ponovno postaviti unutar korijenskog
kanala. Sada se ako je potrebno o3trim skarama
moze skratiti koronalni dio kolci¢a na odgovara-
jucu duljinu.

8. Ugornjem dijelu ovalnog ili vrlo velikog kanala
preporuca se koristiti vise od jednog kolci¢a
kako bi se kol¢i¢ u podru¢jima veceg opterece-
nja pojacao. Svi dodatni kol¢i¢i oblikovani su i
pri¢vriceni ¢vrsto uz glavni kol¢i¢ na koronalnoj
strani i unutar korijenskog kanala pomocu
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lateralne kondenzacije.

Vazno: Kolci¢ odstraniti iz kanala i zastititi ga od
svjetla prije cementiranja.

CEMENTIRANJE everStickPOST koléi¢a

Za cementiranje everStickPOST kolci¢a u mjestu,
koristiti nisko viskozni cement s dvostrukim stvrdnjava-
njem. Pazljivo se pridrzavati uputa proizvodaca.

KLINICKI SAVJET: Vazno je odabrati dvostruko
stvrdnjavajuci kompozitni cement niske viskozno-
sti. Koristenje visoko viskoznog cementa moze
sprijeciti nepolimerizirani kol¢i¢ da dosegne potpu-
nu dubinu u kanalu.

9. PridrZavati se uputa proizvodaca cementa za
pripremu korijenskog kanala prije cementiranja.
Kanal ispuniti cementom pomocu intraoralnog
nastavka. Vrlo je vazno poceti puniti kanal iz
apikalnog podrucja i polako nastaviti stalnim
pomicanjem strcaljke prema gore dok se kanal
ne ispuni.

VAZNO: Ne koristiti Lentulo spiralu za nanosenje
cementa - ubrzava proces polimerizacije
kompozitnih cemenata.

VAZNO: Pokrivanje kol¢i¢a cementom umjesto
punjenja kanala prije postavljanja kol¢ica u kanal
moze uzrokovati stvaranje mjehuri¢a zraka i trganje
pojedinacnih kol¢ica iz snopa.

10. Kol¢i¢ polako postaviti u kanal. Koronalni dio
kol¢i¢a moze se oblikovati i saviti dok je jo3
uvijek mekan. Paziti da se kolci¢ u ovom
trenutku ne podize. Sada se moze odstraniti
visak cementa.

. Kol¢i¢ polimerizirati svjetlom, kao i cement
iznad njega, okomito na vlakna, u trajanju od
barem 40 sekundi.

12. Kada su se kol¢ic¢ i cement stvrdnuli, moze se
nastaviti izrada koronalnog dijela zuba,
primjenom odabranih metoda i kompozitnog
materijala koji najbolje odgovara svrsi.

ALTERNATIVNE UPUTE ZA UPORABU
Ove upute mogu se slijediti ako se ocekuje da iz

nekih razloga (npr. cement vrlo visoke viskoznostiili
dugi i uski korijenski kanal), kol¢i¢ nece doseci
prepariranu dubinu tijekom cementiranja.

Prvo slijediti korake 1-7 gore navedenih uputa te
zatim provesti korake A-F navedene u nastavku.

A. Ugornjem dijelu ovalnog ili vrlo velikog kanala
moze se koristiti vise od jednog kolci¢a za njihovo
ucvrscenje u podrucjima veceg opterecenja. Svi
dodatni kol¢ici oblikuju se i spajaju s glavnim
kol¢i¢em koronalno, s tankim slojem svjetlosno
polimeriziraju¢e metakrilatne tekucine bez
otapala (npr. GC Modeling Liquid). Izbjegavati
istjecanje tekucine u korijenski kanal. Polimerizi-
rati svjetlom 20 sekundi unutar korijenskog
kanala prije vadenja kol¢i¢a iz kanala.

B. Vazno:Kolci¢ izvaditi iz kanala i polimerizirati ga
svjetlom u trajanju od ukupno 40 sekundi,
provjeravajudije li stvrdnut na svim stranama.
Kol¢i¢ ponovno postaviti u kanal i provjeriti je li
dosegnuo odgovarajucu dubinu.



Savjet: Zatvaranje pincete pomoci ¢e odrzati kolci¢
u odgovarajucem polozaju kada je cementiran.
Ako zub ima i drugih kanala, kolc¢ice za njih valja
preparirati na isti nacin.

CEMENTIRANJE everStickPOST kol¢i¢a

C. Povrsinu kolci¢a temeljito aktivirati pomocu
svjetlosno polimerizirajuce metakrilatne
tekucine bez otapala (npr. GC Modeling Liquid).
Kol¢ic(e) drzati ispod zastite od svjetla 3-5
minuta kako bi se sprijecilo preuranjeno
stvrdnjavanje. Tijekom aktivacije pripremiti
kanal(e) za cementiranje kako je opisano u
uputama proizvodaca cementa. Prije cementi-
ranja potrebno je stanjiti akrilatni sloj pazljivim
susenjem suhim, bezuljnim zrakom preko
povrsine kolcica. Kol¢i¢ polimerizirati svjetlom
10 sekundi. Koristiti kemijski stvrdnjavajudi ili
dvostruko stvrdnjavajuci cement i pridrzavati se
uputa proizvodaca.

. Kanal ispuniti cementom prema uputama proizvo-
daca. Vazno je zapoceti punjenje kanala iz apikalnog
dijelai polako nastaviti stalnim pomicanjem $trcaljke

o

prema gore dok se kanal ne ispuni.

E. Kolci¢ polako postaviti u kanal. Postaviti druge
potrebne kolcice u kanal(e) na isti nacin. Kolcice
drzati u mjestu dok se kompozitni cement
dovoljno ne stvrdne. Cement s dvostrukim
stvrdnjavanjem polimerizirati svjetlom sukladno
uputama proizvodaca kompozitnog cementa.

F. Nakon stvrdnjavanja cementa moze se nastaviti
izrada koronalnog dijela zuba pomocu
odabrane metode i kompozitnog materijala koji
najbolje odgovara svrsi.

ODSTRANJIVANJE everStickPOST KOLCICA
Postupci odstranjivanja tradicionalnih kol¢ica iz
staklenih vlakana takoder se mogu primijeniti za
odstranjivanje everStickPOST kolcica.

CUVANLJE: Svi everStick proizvodi uvijek se trebaju
Cuvati u hladnjaku (2-8°C/ 36-46°F). Pored toga
proizvode treba zastititi od svjetla cuvajuci ih u
zatvorenim folijskim pakiranjima nakon otvaranja.
Visoke temperature i izloZzenost svjetlu mogu skratiti
rok valjanosti everStick proizvoda. Prije nanosenja

proizvode treba izvaditi iz hladnjaka i otvoriti folijsko
pakiranje - no jo$ uvijek ih treba drzati dalje od
direktne sunceve svjetlosti ili umjetnog svjetla. Ako se
reze snop vlakana, ostatak snopa treba ostati u
folijskom pakiranju zasticen od svjetla. Odmah nakon
$to je odrezana dovoljna duzina za izradu vlakna,
folijsko pakiranje treba pazljivo ponovno zatvoriti i
vratiti u hladnjak.

TIPY ADOPORUCENI

1. Stick Tech produkty jsou urené pro ambulantni
pouziti a pacient by mél byt upozornény, aby
neoskrabaval povrch a nevystavoval se tak
kontaktu s vldkny, kterd mohou vyvolat
podrazdéni.

2. Pokud je povrch svazku vldken suchy, ale je plné
ohybatelny a neni polymerizovany, pfidani kapky
svétlem tuhnouci nenaplnéné methakrylatové
pryskyfice bez rozpoustédla (napf. GC Modeling
Liquid) vrati materidlu pruznost / zpracovatel-
nost. Polymeraci je mozné pozorovat jako bilé
skvrny v oblasti ohybu svazku vldken.

3. Vldkna everStick nedosdhnou pIné pevnosti
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okamZité po 40 sekundovém vytvrzeni svétlem.

UPOZORNENI
4. Pripréaci vzdy pouzivejte osobni ochranné
prostredky, jako jsou rukavice, oblicejové masky a
ochranné bryle. Pfi préci s everStick produkty
doporucujeme pouzivat nepudrované rukavice.
Nezpolymerizovana pryskyfice mdze u nékterych
lidi vyvolat precitlivélost na akrylaty. Pokud dojde
ke kontaktu pokozky s pryskyrici, dostate¢né
umyjte postizenou ¢ast mydlem a vodou.
Vyvaruijte se kontaktu nevytvrzeného materialu s
kuzi, sliznici nebo oc¢ima. Nepolymerizované
everStick produkty mohou vyvolat podrazdéni a
v nékterych pifpadech vést k precitlivélosti na
metakrylaty.
6. Pfed odhozenim do odpadu everStick
polymerizujte.
7. Nepouzivejte vyrobek, pokud je primérni obal
sacku z hlinikové folie poskozen. Vyrobek muze
byt predpolymerovany a nepouzitelny.

Neki proizvodi navedeni u ovim uputama mogu biti

svrstani u opasne sukladno Globalno uskladenom
sustavu razvrstavanja i oznacavanje kemikalija (GHS
- Globally Harmonized System of Classification and
Labelling of Chemicals). Uvijek je potrebno upoznati
se sa sigurnosno-tehnickim listovima materijala

sustav nadzora: vigilance@gc.dental
Na taj ¢ete nacin doprinijeti poboljsanju sigurnosti
ovog proizvoda.

Zadnja revizija: 02/2025

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

Za Sazetak sigurnostiiklinicke ucinkovitosti (Summary
of Safety and Clinical Performance - SSCP) pogledajte
bazu podataka EUDAMED (https://ec.europa.eu/
tools/eudamed) ili nas kontaktirajte na Regulatory.
gce@gc.dental

Izvjescivanje o nezeljenim ucincima:

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



Felhasznaldsa csak szaképzett fogaszati személyzet-
nek javasoljuk az indikacios tertleteken.

CSOMAGOLAS

everStickPOST 0.9 10x2 cm
everStickPOST 1.2 10x2 cm
everStickPOST 1.5 10x2 cm

everStickPOST INTRO:
5x 2cm everStickPOST @ 0.9;
5x 2 cm everStickPOST @ 1.2;
5x 2cm everStickPOST @ 1.5;
6ml GC Modeling Liquid

everStickSTARTERKIT

8 cm everStickC& B; 8 cm everStickPERIO;

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

2 ml G-aenial Universal Flo fecskendé A2;

20 db adagoldcsor és 1 db fényvédo kupak;

1x StickREFIX D szilikon mUszer, 1x StickSTEPPER
kézi mUszer, 1x StickCARRIER kézi mszer

everStickCOMBI

8 cm everStickC& B; 8 cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET: 5x everStickPOST @1.2;
1x StickSTEPPER kézi mUszer; 1x StickREFIX D
szilikon muszer

HASZNALATI UTASITAS:

Az everStickPOST egy rugalmas, polimer (PMMA) és
resin-impregnalt (bis-GMA), polimerizalatlan
livegszalas csap. Ennek az anyagnak a polimerizala-
sa olyan csapot hoz létre, amely magas hajlitoszi-
lardsaggal és rugalmassaggal rendelkezik
hasonldan a dentin természetes elaszticitdsahoz.
Ebbdl kovetkezden az okkluzios nyomas egyenlete-
sen eloszlik a gyokérstruktiran. Adheziv és
mikro-mechanikai régzilés a resin cementhez és
kompozithoz is megfeleléen erés kotést biztosit a
gyokércsatornahoz és kompozit csonkhoz.

everStickPOST hasznalata esetén a gyokércsatorna
preparélasa kevésbeé kiterjedt kell, hogy legyen,
mint a tradiciondlis csapok esetén. [gy dentin
mentheté meg és a perforacio veszélye is
minimdlis. A gyokércsatorna pulpakamraja teljesen

feltolthetd Gvegszéllal cement helyett. Amikor a
csapot hozzé alakitja a csatorna morfologidjahoz és
a gyokércsatornat feltolti az ivegszallal, a ragasztasi
felUlet és a fog legkritikusabb részének szildrdsaga
maximalizalt.

Az everStickPOST Uvegszdlas csap egyeduldllo
tulajdonsaga arra is alkalmassa teszi, hogy hajlitott
és ovahs csatornakban is haszna Jak ahol tobb
kilonboz6 hosszUsagu és dtmérdji csapok behelyezé-
sére lenne szlikség ugyanabba a csatornaba. Az
everStickPOST szintén alkalmazhato tradicionalisan
preparalt és feltdgitott gyokércsatornaban.

ELLENJAVALLATOK

A termék ritkan érzékenységi reakciot vélthat ki
egyes személyeken. Amennyiben hasonlét
tapasztal, figgessze fel a termék hasznalatat, és
paciense forduljon szakorvoshoz.

KLINIKAI ELJARAS

Az everStickPOST hasznélata elétt a gyokércsatorna(ka)t
endodonciailag el kell latni az altalanosan elfogadott
gyakorlatnak megfeleléen. Ahhoz, hogy az
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everStickPOST tulajdonségait legjobban kihasznal-
hassa, ajanlott, hogy a fogszovet megmentésére
vonatkozo alapelveket kovesse a gyokér elékészité-
sekor.

AZ everStickPOST MERETENEK MEGVALASZ-
TASA

Az everStickPOST Gvegszalak harom dtméréméret-
ben vélaszthatdak: 0,9, 1,2 és 1,5 mm. Igy kivélaszt-
hato a legalkalmasabb méret a legkilonbozébb
méret( és alaku csatornakba is. Nagyméret(
gyokércsatornakba és csatornanyilasokba kettéd
vagy tobb csap haszndlata javasolt.

GYOKERCSATORNA ELOKESZITESE

1. Tavolitsa el a gyokértomo anyag 2/3-at, vagy
legaldbb a klinikai korona magassagaig a csatorna-
bdl. Példaul a gutta-percha eltévolithaté a
megfelel6 méretli Gates Glidden gyokércsatorna
furéval a csatorna megnagyobbitasa nélkal. A
gyokeércsatornaban lévé minden tomdanyagot el
kell tavolitani a preparécio hosszaban. Hagyjon
legaldbb 3-5 mm gutta-percha anyagot a

gyokércsucsnal. Oblitse a gydkércsatornat vizzel
és szaritsa Ovatosan papircsiccsal. A munkaterle-
tet izoldlja a nedvességtdl amennyire lehet.
Kofferddm hasznélata erésen ajanlott.

2. Mérje le az el6készitett csatornat, hasznaljon
példaul endodonciai muszert, vagy parodontalis
szondat. Becsulje meg a koronastruktira
magassagat is.

3. Nyissa ki az everStickPOST foliatasakjat. Vagjon le
szlikséges szamu csapot a szilikon csikbol, olld
hasznélataval. Zarja le a féliatasakot annak
Ontapado6 matricdjaval és helyezze a zart
csomagot a htitészekrénybe. A nem hasznalt
tasakot taroljahtit6szekrényben (2-8°C/36-46°F).

everStickPOST ELHELYEZESE

4. Jelolje meg a csap szikséges lemért
hosszusagat a védépapiron. Vagja meg a csapot
a szilikonnal egyUtt a megfeleld méretdire.
Hasznaljon éles oll6t.

5. Hasznaljon csipeszt a csap szilikonbdl valo
eltavolitdsdhoz. Ellendrizze az everStickPOST
hosszusagat/megfelel6ségét annak gyokércsa-

torndba helyezésével. Mindig hasznéljon
csipeszt a csappal valé munkélatokhoz!

HASZNALATI TANACS: Ha a csipeszt egy csepp
fényre koto toltetlen és olddanyag mentes
metakrildt rezinbe martja (pl. GC Modeling
Liquid-be) megakadalyozza az everStickPOST
hozzaragadasat. A resin elésegiti a kotést a f6 csap
és a mellé helyezett tovabbi csapok kozott. Kerdlje,
hogy a resin befolyhasson a gyokércsatornadbal

6. Ha alevagott csap nem ér le a sziikséges
mélységbe a gyokércsatornaban, éles olléval
vagja kup alakura a csap végét.

7. Helyezze a csapot Ujra a gyokércsatornaba.
Amennyiben szikséges, most leréviditheti a
csap koronai részét a megfelelé hosszusagura,
éles oll6 hasznélataval.

8. Egy ovdlis vagy nagyon nagy gyokércsatorna
esetén ajanlott egynél tébb csap hasznélata,
a csap nagyobb nyomésnak kitett részeinek
megerdsitése érdekében. Minden tovabbi
csapot ugy kell megforméazni, hogy szorosan



illeszkedjen a fé csaphoz mind a koronalis
részen, mind a csatorndban a megfelel
laterdlkondenzacio érdekében.
Fontos: Tavolitsa el a csapot a csatornabdl és védje
a fénytdl, mielStt beragasztana.

everStickPOST BERAGASZTASA

Az everStickPOST beragasztasahoz hasznaljon
alacsony viszkozitasu, dual kotésli cementet a
gyarto eléirasainak megfeleléen.

HASZNALATI TANACS: Fontos, hogy alacsony
viszkozitdsu dual kotést resin cementet vélasszunk.
Magas viszkozitdsi cement meggatolhatja a még
nem polimerizalt csapot, hogy teljesen a
gyokércsatorna végéig érjen.

9. Kovesse a cement gyartéjanak eléirdsait a
gyokércsatorna eldkészitését illetéen a cement
behelyezése el6tt. Toltse fel a csatornat cementtel
intraorélis csér segitségével. Fontos, hogy a
csatorna feltoltését az apicalis régidtdl kezdje,
majd lassan haladjon a fecskendét egyenletesen

felfelé mozgatva, mig a csatorna meg nem telik.

MEGJEGYZES: Ne hasznaljon Lentulo-t a cement
behelyezésére - ez felgyorsitja a kompozit
cementek polimerizacios folyamatat.
MEGYJEZES: A csap cementtel vald beboritasa a
csatornanak a csap behelyezése el6tti feltoltése
helyett levegébuborékok és a csapok egyméstol
vald elvélasat eredményezheti.

10. Lassan helyezze a csapot a gyokércsatornaba.
Mig az Givegszal puha, alakithatja és forméazhatja
a csap koronai részét. Ugyeljen ra, hogy
ekozben ne emelje ki a csapot a helyérél. Most
eltdvolithatja az esetleges felesleges cementet.

. Fénykezelje a csapot és a cementet a csap teteje feld|,
az Gvegszallal merdlegesen, legaldbb 40 masodpercig.

. A csap és a cement kotése utan folytathatja a
fog koronai részének felépitését az elényben
részesitett modszer és a célnak legjobban
megfelelé kompozit anyag hasznalataval.

o =

ALTERNATIV HASZNALATI LEHETOSEG

Ezek az instrukciok arra az esetre vonatkoznak,
amennyiben bizonyos okoknél fogva (pl. magas
viszkozitast cement, vagy hosszu és szUik csatorna
miatt) a csap behelyezéskor nem éri el az
elékészitett mélységet. Kovesse a fenti [épéseket
1-7-ig, majd kovesse az alabbi Iépéseket A-F.

A. Egy ovélis vagy nagyon nagy gyokércsatorna
felsé részében hasznélhat tobb csapot is, hogy
anagyobb ragonyomasnak kitett terileteket
megerdsitse. Minden tovabbi csapot alakitson
és ragasszon a f6 csaphoz a koronélis részen
vékony rétegben fényre kéto toltetlen és
olddanyag mentes metakrilat rezinnel* (pl. GC
Modeling Liquid). Kerilje el hogy a rezin a
gyokércsatornaba folyjon. Fénykezelje 20
masodpercig a gyokércsatornaban mieldtt
kiemeli a csapot a csatornabdl.

B. fontos: Tavolitsa el a csapot a csatornabdl és
fénykezelje 6sszesen 40 masodpercig.
Gy6z6djon meg rola, hogy a csap minden
oldalan megkeményedett. Helyezze a csapot
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Ujra a gyokércsatornaba biztositva, hogy leérjen
a szlkséges mélységbe.

Tipp: Egy zaras csipesz segithet a csapot a
megfelel6 pozicioban tartani a cementezés soran.
Ha a fogban tovabbi csatorna is taldlhatd, azokhoz
afent lefrt moédon készitse el6 a csapokat.

everStikPOST CEMENTEZESI ELJARAS

C. Aktivélja a csap(ok) felszinét fényre keményedd
toltetlen és oldoanyag mentes metakrilat
rezinnel (pl. GC Modeling Liquid). Helyezze a
csap(oka)t fénytél védett helyre 3-5 percre,
hogy védje ket az korai polimerizaciétol. Az
aktivélas alatt készitse el6 a gyokércsatornat a
cement hasznalatara a cement gyértdjanak
hasznalati utasitasa szerint. Cement behelyezé-
se el6tt vékonyitsa el a resin réteget 6vatosan
fujva szaraz, olajmentes levegével a csap
felszinén. Fénykezelje a csapot korultekintéen
10 méasodpercig. Hasznaljon kémiai vagy dual
kotési cementet figyelemben tartva a gyartd
hasznélati utasitasait.

D. Toltse fel a gyokércsatornat a cementtel a
gyarto eléirasainak megfeleléen. Fontos, hogy
feltoltést az apicalis régidtol kezdje és lassan,
folyamatosan mozgassa a fecskendét felfelé,
mig a csatorna megtelik.

E. Lassan helyezze be a csapot a csatornaba.
Minden tovabbi sziikséges csapot hasonld
maodon adjon hozza. Tartsa a csapot pozicid-
ban, mig a kompozit cement megfeleléen
megkotott. Fénykezelje a dual cementet a
gyarto eléirasainak megfeleléen.

F. A cement kotése utan folytathatja a fog
korondlis részének felépitését a preferalt
maodszer és a célnak legmegfelel6bb kompozit
anyag hasznalataval.

EVERSTICKPOST ELTAVOLITASA
Az everStickPOST eltévolitasdra a tradicionalis Uvegszélas
csapok eltavolitdsakor szokasos eljards alkalmazhato.

TAROLAS: az everStick termékeket mindig tarolja
h(itében (2-8°C/36-46°F). A termékeket 6vja a fénytd|,
hasznalat utdn csomagolja vissza sajat csomagolasaba.

Megemelkedett hdmérséklet és fényhatas kovetkezté-
ben az everStick termékek élettartama megrovidulhet.
Applikélas elétt a terméket vegye ki a hitébél és nyissa ki
a csomagolast, azonban tartsa tavol mind természetes,
mind mesterséges fénytdl. Az Givegszal vagésakor a
véddpapir kdzott 1évo Uvegszélat védje a fénytdl. A
szikséges mennyiség levagdsa utan a maradékot
azonnal helyezze vissza csomagolasaba és rakja
h(itészekrénybe.

TIPPEK ES AJANLASOK

1. Az everStick termékek klinikai kortlmények
kozott elévigyazatossaggal hasznélhatok felhivva
a paciens figyelmét, hogy a felszint ne
abradalja,elkertilend6 az irritaciot okozhatod
Uvegszalak felszinre kerlését.

2. Amennyiben az Uvegszél kéteg felszine széraz,
de teljes mértékben hajlithato és még nem
polimerizalt, adjon hozza egy csepp fényre
keményed® toltetlen és oldoanyag mentes
metakrilat rezint (pl. GC Modeling Liquid-et)
mely visszaadja az anyag rugalmassagat/
megmunkalhatosagat. A polimerizacio fehér



foltként észlelhetd a a hajlitési terlleteken a
koteg hajlitasakor.

3. Azutolso, 40 masodperces fénykezelés utan az
everStick Uvegszalak még nem érik el végsé
szilardsagukat. Az Gvegszalak polimerizacidja a
kovetkez6 24 oran keresztil folytatddik.

FIGYELMEZTETES

4. Mindig viseljen személyi véddfelszerelést, mint
példaul keszty(it, maszkot, biztonsagi szemvé-
dét. Hasznaljon pudermentes kesztytit az
everStick termékekkel.

5. Polimerizalatlan rezin akrilatokra valo érzékeny-
séget okozhat egyes embereknél. Amennyiben a
rezin bérrel érintkezik, mossa le szappannal és
vizzel. Kertlje a polimerizalatlan anyag
érintkezését bérrel, nydlkahartyaval vagy
szemmel. Polimerizélatlan everStick termékek
enyhén irritalé hatasuak lehetnek és egyes
esetekben metakrildtra vald érzékenységet
okozhatnak.

6. Polimerizélja a mar hasznalni nem kivant everStick
anyagot, miel6tt a szemétgyjtébe dobna.

7. Ne hasznalja a terméket, ha az aluminiumfélias
tasak elsédleges csomagolasa sérult. ElGfordul-
hat, hogy a termék el6polimerizalédott és nem
hasznalhato.

Némely, a jelen hasznalati dtmutatoban emlitett
termék a GHS besorolds szerint veszélyes lehet.
Mindig téjékozodjon a biztonsagi adatlapokbol,
melyek az aldbbi cimen érheték el: https://www.
gc.dental/europe

Az adatlapokat igényelheti beszéllitéjatol is.

A biztonsdgi és a klinikai teljesitmény dsszefogla-
16jat (Summary of Safety and Clinical Performance
(SSCP)) megtalélja az EUDAMED adatbézisban a
https://ec.europa.eu/tools/eudamed oldalon,
vagy irjon neklnk a Regulatory.gce@gc.dental
email cimre.

Nem kivant hatasok jelzése:

Amennyiben barmilyen nem kivant hatast, reakciot
vagy hasonlot észlel a termék hasznalata
eredményeként, olyat is ami nem szerepel a

hasznalati utasitasban talalhato felsoroldsban,

kérjik jelentse kézvetlenil a megfeleld hatosagnak.

Az aldbbi linken tudja kivélasztani az On orszaga-
nak megfelel6 hatéséag elérhetdségét:
https://ec.europa.eu/growth/sectors/medical-
devices/contacts_en

Kérjuk, jelentse az esetet a sajat, belsé figyelmezteté

szolgalatunknak is: vigilance@gc.dental
Ezaltal hozzajarul On is ezen termék biztonsagos
hasznalatanak javitasahoz.

Utoljara modositva: 02/2025
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Do stosowania wytacznie przez dentystyczny
personel medyczny zgodnie z zalecanymi
wskazaniami.

OPAKOWANIA

everStickPOST 0,9 10x2 cm
everStickPOST 1,2 10x2 cm
everStickPOST 1,5 10x2 cm

everStickPOST INTRO:

5x 2 cm everStickPOST @ 0,9;

5x 2 cm everStickPOST @ 1,2;

5x 2 cm everStickPOST @ 1,5;
6ml GC Modeling Liquid butelka

everStickSTARTERKIT

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;

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

6 ml GC Modeling Liquid butelka;

2 ml G-aenial Universal Flo strzykawka A2 ;

20 konicowek aplikacyjnych, 1 ostona chronigca
przed $wiattem;

1 instrument silikonowy StickREFIX D;

1 instrument reczny StickSTEPPER; 1 instrument
reczny StickCARRIER

everStickCOMBI

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;

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

1 instrument silikonowy StickREFIX D

INSTRUKCJA STOSOWANIA:

EverStickPOST jest elastycznym, dajacym sie
dopasowac wktadem zimpregnowanego
polimerem (PMMA) i zywicg (bis-GMA) niespolime-
ryzowanego wtdkna szklanego. Po polimeryzacji
materiatu powstaje wktad o wysokiej wytrzymato-
$ci na zginanie i elastycznosci bardzo zblizonej do
elastycznosci naturalnej zebiny. Dzigki temu sity
zgryzowe réwnomiernie rozktadaja si¢ na caty
strukture korzenia. Adhezja i mikromechaniczne
wigzanie zaréwno z cementem kompozytowym jak
i kompozytem zapewnia silne potaczenie wkiadu
w kanale korzeniowym oraz z kompozytem do
odbudowy zrebu korony.

Stosowanie wkiadow everStickPOST nie wymaga
tak rozlegtej preparacji kanatow korzeniowych, jak
w przypadku tradycyjnych wktadéw. Pozwala to na
zachowanie zebiny i ograniczenie ryzyka perforacji,
poniewaz preparacja kanatu jest zminimalizowana.
Komora miazgi zeba moze byc zamiast cementem
catkowicie wypetniona widknami. Gdy wktad jest
dopasowany do morfologii kanatu i kanat
korzeniowy wypetniony widknami, powierzchnia
adhezji i wytrzymatos¢ w najbardziej krytycznych
obszarach zeba sa zmaksymalizowane.

Ponadto unikalne wiasciwosci wktadow z widkien
szklanych everStickPOST umozliwiajg stosowanie
tych wktadow zaréwno w zakrzywionych

i owalnych kanatach korzeniowych, jak rowniez

w bardzo szerokich kanatach, w ktorych kilka
wkiadow o réznych dtugosciach i srednicach moze
by¢ umieszczonych w tym samym kanale. Wkfady
everStickPOST mozna rowniez stosowac

w tradycyjnie opracowanych i poszerzonych
kanatach korzeniowych.



PRZECIWWSKAZANIA

W rzadkich przypadkach, u niektorych oséb
produkt moze powodowac nadwrazliwosc. Jezeli
dojdzie do takich reakgji, nalezy przerwac

stosowanie produktu i skonsultowac sie z lekarzem.

PROCEDURA KLINICZNA

Przed zastosowaniem wktadu everStickPOST,
kanat(y) korzeniowe zebow powinny by¢ leczone
endodontycznie i wypetnione zgodnie

z powszechnie przyjetymi metodami. W celu
najbardziej optymalnego wykorzystania wlasciwo-
$ci everStickPOST, zaleca sie stosowanie zasad
oszczedzania tkanki podczas preparacji kanatu
korzeniowego.

DOBOR ROZMIARU WKLADU everstickPOST
Whkiady z widkien everStickPOST dostepne sa

w trzech srednicach: 0.9, 1.2 1 1.5 mm. Do kanatow
o roznych wielkosciach i zréznicowanych
ksztattach w kazdym przypadku mozna dobra¢
najbardziej odpowiedni rozmiar. W szerokich
kanatach i przy otwartych wierzchotkach zaleca sie
zastosowanie dwoch lub wiecej wktadow.

PREPARACJA KANALU KORZENIOWEGO

1. Usunac 2/3 dtugosci materiatu wypetniajacego
kanat korzeniowy lub przynajmniej wielko$¢
odpowiadajaca wysokosci korony klinicznej
zeba. Gutaperke mozna usunac na przyktad za
pomoca odpowiedniego rozmiaru wiertta Gates
Glidden nie poszerzajac kanatu. Materiat
wypetniajacy kanat korzeniowy nalezy usunac
w catosci na catej dtugosci preparacji. Pozostawic
co najmniej 3-5 mm gutaperki przy wierzchotku
korzenia. Przeptukac kanat woda i osuszy¢
starannie saczkami papierowymi. Pole pracy
powinno by¢ odizolowane od wilgoci, najlepiej
jak to jest mozliwe. Do izolacji zdecydowanie
zalecane jest stosowanie koferdamu.

2. Zmierzy¢ dtugos¢ przygotowanego kanatu, na
przyktad, przy uzyciu narzedzia endodontycz-
nego lub sondy periodontologiczne;j.
Oszacowac réwniez wysoko$¢ wymaganej
odbudowy korony.

3. Otworzyc opakowanie foliowe everStickPOST.
Odcig¢ wymagana liczbe wkiadow z tasmy
silikonowej przy uzyciu nozyczek. Zamknac
torebke foliowa za pomoca nalezacej do niej
nalepki i umiesci¢ zamknieta torebke

w lodéwce. Torebke z widknami, gdy nie sg juz
potrzebne przechowywac w lodéwce
(2-8°C/36-46°F).

PROCEDURA WPROWADZANIA WKLADU

everStickPOST

4. Odmierzong dtugos¢ wktadu zaznaczy¢ na
ochronnym papierze. Wkfad wraz z silikonem
przyciag¢ wstepnie do odpowiedniej dtugosci.
Uzywac ostrych nozyczek.

5. Do wyjecia wktadu z silikonu uzy¢ pesety.
Sprawdzi¢ dtugos¢ i dopasowanie wktadu
everStickPOST wprowadzajac go do kanatu
korzeniowego. Do trzymania wktadu nalezy
przy tym zawsze uzywac pesety.

WSKAZOWKA KLINICZNA: Zanurzenie pesety

w kropli $wiattoutwardzalnej, nie zawierajacej
wypetniaczy i substancji rozpuszczajacych zywicy
metakrylowej (np. GC Modeling Liquid) zapobiega
przyklejaniu sie pesety do everStick-POST. Zywica
ponadto podnosi adhezje dodatkowego wkfadu/
wktadéw mocowanego/mocowanych do wktadu
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gtownego. Nie dopusci¢, aby zywica sptywata do
kanatu korzeniowego.

6. Jesli wktad nie dochodzi do niezbednej
gtebokosci, koniec wktadu przyciac ostrymi
nozyczkami na ksztatt stozka.

7. Wkiad ponownie umiescic¢ w kanale korzenio-
wym. Na tym etapie, jesli jest to konieczne, czes¢
koronowa wktadu mozna skréci¢ do odpowied-
niej dtugosci za pomocg ostrych nozyczek.

8. W gdrnej czesci owalnego lub bardzo
szerokiego kanatu, zaleca sie uzycie wiecej niz
jednego wktadu w celu wzmocnienia wktadu
w obszarach o wiekszym obcigzeniu. Kazdy
dodatkowy wktad dopasowuije sie i szczelnie
mocuje do gtéwnego wktadu zaréwno
koronowo jak i wewnatrz kanatu korzeniowego
metoda bocznej kondensacji.

Wazne: Usunac¢ wkfad z kanatu i chroni¢ przed

Swiatlem zanim bedzie cementowany.

CEMENTOWANIE WKLADU everStickPOST
Do osadzania wktadu everStickPOST stosowac
cement o niskiej lepkosci podwdjnie utwardzalny.
Zwracac szczegdlng uwage na zalecenia

w instrukcji producenta.

WSKAZOWKA: Wazne jest, aby wybra¢
podwajnie utwardzalny cement kompozytowy
o niskiej lepkosci. Uzycie cementu o wysokiej
lepkosci moze uniemozliwi¢ osiggniecie przez
niespolimeryzowany wktad petnej gtebokosci
wewnatrz kanatu.

9. Przed cementowaniem przygotowac kanat
korzeniowy zgodnie z instrukcjami producenta
cementu. Wypetnic¢ kanat cementem przy
uzyciu korcowki wewnatrzustnej. Wazne jest,
aby wypetnianie kanatu rozpoczac¢ od
przestrzeni wierzchotkowej i powolnymi
ruchami przesuwac strzykawke stopniowo do
gory, az kanat bedzie wypetniony.

UWAGA: Nie stosowac spirali Lentulo do aplikacji
cementu - to przyspiesza proces polimeryzacji
cementdw kompozytowych.

UWAGA: Pokrywanie wktadu cementem, zamiast
wypetniania kanatu przed wprowadzeniem do
niego wktadu moze powodowac powstanie

pustych przestrzeni i oddzielanie si¢ poszczegol-
nych wkfaddw z wigzki.

10. Wkfad powoli wprowadzi¢ do kanatu.
Koronowa czes¢ wktadu mozna ksztattowac
i wygina¢, dopoki wkiad nie bedzie utwardzony.
Uwazac, aby przy tym nie podnosi¢ wktadu do
gory. Teraz mozna usuna¢ nadmiar cementu.

. Utwardzi¢ swiattem wktad i cement naswietla-
jac wktad z gory, prostopadle do widkien, przez
co najmniej 40 sekund.

12. Po utwardzeniu wkfadu i cementu, mozna
kontynuowac odbudowe czesci koronowej zeba,
stosujac preferowang metode i najbardziej
odpowiedni do tego celu materiat kompozytowy.

ALTERNATYWNY SPOSOB POSTEPOWANIA
Te procedure mozna zastosowac, jezeli wystepuja
obawy, ze z pewnych wzgledow (np. wysoka

lepkos¢ cementu lub diugi i waski kanat korzeniowy)

wprowadzenie wktadu na petng dtugos¢ robocza

podczas cementowania moze stwarzac¢ problemy.

Najpierw wykonac¢ czynnosci 1-7 powyzszej
instrukgji uzytkowania; nastepnie przejs¢ do



etapow A-F ponizej.

A. W gdrnej czesci owalnego lub bardzo

@

szerokiego kanatu, mozna uzy¢ wiecej niz
jednego wkiadu w celu wzmocnienia wktadu
w obszarach o wigkszym obcigzeniu. Kazdy
dodatkowy wktad jest ksztattowany i taczony

z gtéwnym wktadem koronowo za pomoca
cienkiej warstwy swiattoutwardzalnej nie
zawierajacej wypetniaczy i substancji
rozpuszczajacych zywicy metakrylowej (np. GC
Modeling Liquid). Nie dopusci¢ do przedostania
sie zywicy do kanatu korzeniowego. Przed
wyjeciem wktadu z kanatu korzeniowego
nalezy utwardzi¢ go $wiattem przez 20 sekund
wewnatrz kanatu.

. Wazne: Wyjac wkiad z kanatu i dalej utwardzac

Swiattem w sumie przez 40 sekund, upewniajac
sie, ze wkiad jest utwardzony ze wszystkich stron.
Ponownie osadzi¢ wkfad w kanale, zapewniajac,
Ze znajdzie sie na odpowiedniej gtebokosci.

Wskazéwka: Zaciskana peseta pomoze utrzymac
wkiad w prawidtowej pozycji podczas cemento-

wania. Jezeli zab ma wiecej kanatow, wkiady do
nich opracowac w ten sam sposéb.

CEMENTOWANIE WKLADU everStickPOST

C. Powierzchnie wktadu/wktadéw dokfadnie
zaktywowac za pomoca swiattoutwardzalnej,
nie zawierajacej wypetniaczy i substandji
rozpuszczajacych zywic metakrylowej (np. GC
Modeling Liquid). Wk#at{v ) umiesci¢ na 3-5
minut pod ostong chromaca przed swiattem,
aby zapobiec przedwczesnej polimeryzacji.
Podczas aktywacji przygotowac kanat(y) do
osadzenia wktadu/wkfadow, zgodnie ze
wskazéwkami zawartymi w instrukcji

producenta cementu. Przed zacementowaniem

scienic¢ warstwe zywicy poprzez staranne
rozprowadzenie jej na powierzchni wktadu
suchym, nie zawierajacym oleju powietrzem.
Wktad doktadnie utwardzi¢ swiattem przez 10
sekund. Do osadzania wkfadu uzy¢ cementu

samoutwardzalnego lub podwajnie wiazacego,

postepujac doktadnie wedtug instrukcji
producenta.
D. Kanat wypetni¢ cementem zgodnie z instruk-

cjami producenta. Wazne jest, aby wypetnianie
kanatu rozpoczac¢ od przestrzeni wierzchotko-
wej i powolnymi ruchami przesuwac strzykaw-
ke stopniowo do gory, az kanat bedzie
wypetniony.

E. Wktad powoli wprowadzi¢ do kanatu. Dalsze
niezbedne wktady dodac¢ do kanatu(éw) w taki
sam sposob. Utrzymac wktady w tej pozycji
dopoki cement kompozytowy nie bedzie
wystarczajgco utwardzony. Podwaojnie
utwardzalne cementy utwardzic¢ swiattem
zgodnie z instrukcjami producenta cementu
kompozytowego.

F. Po utwardzeniu cementu, mozna kontynuowac
odbudowe czesci koronowej zeba, stosujac
preferowang metode i najbardziej odpowiedni
do tego celu materiat kompozytowy.

USUWANIE WKLADU everStickPOST
Procedury usuwania tradycyjnych wktadow

z widkien szklanych mogg by¢ réwniez stosowane
do usuwania wktadu everStickPOST.
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PRZECHOWYWANIE: Produkty everStick powinny
by¢ zawsze przechowywane w lodéwce (2-8°C/
36-46°F). Ponadto, produkty te nalezy chroni¢ przed
Swiattem, wktadac¢ do szczelnie zamykanych
opakowar foliowych bezposrednio po uzyciu.
Podwyzszona temperatura i ekspozycja na
intensywne swiatto moze skrocic okres przydatnosci
do uzycia produktéw everStick.

Produkty nalezy wyjmowac z loddwki i otwierac
opakowania bezposrednio przed uzyciem lecz
trzymac z dala od intesywnego $wiatta dziennego
lub sztucznego o$wietlenia. Podczas odcinania
pasma wiokien, pozostata czes¢ pasma widkien
powinna pozosta¢ wewnatrz opakowania foliowego
chroniona przed swiattem. Bezposrednio po
odcieciu dtugosci potrzebnej do wykonania
konstrukcji z wiokna, opakowanie foliowe nalezy
szczelnie zamknac i ponownie umiescic¢ w loddwce.

WSKAZOWKI | ZALECENIA

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

2. Jesdli powierzchnia wigzki widkien jest sucha, ale
w petni podatna na zginanie i nie jest spolimery-
zowana, dodanie kropli swiattoutwardzalnej,
zywicy metakrylowej nie zawierajacej wypetnia-
czy i substancji rozpuszczajacych (np. GC
Modeling Liquid) przywroci elastycznosc i
mozliwos¢ pracy materiatem. Polimeryzacje
mozna zaobserwowac jako biate plamy na
powierzchni giecia podczas zginania wigzki.

3. Bezposrednio po koficowym, 40-sekundowym
utwardzaniu swiattem wiokna everStick nie
0siggaja jeszcze swojej petnej wytrzymatosci.
Polimeryzacja wiokien jest dalej kontynuowana
w ciggu kolejnych 24 godzin.

SRODKI OSTROZNOSCI

4. Zawsze powinny by¢ uzywane $rodki ochrony
indywidualnej (PPE), takie jak rekawice, maski i
okulary ochronne. W pracy z produktami

everStick zalecane jest stosowanie rekawic
bezpudrowych.

5. Niespolimeryzowana zywica moze wywota¢ u
niektérych oséb skérng reakcje uczuleniowa na
akrylany. Jedli dojdzie do kontaktu skory z zywica,
skore zmy¢ doktadnie wodg z mydfem. Unikac
kontaktu nieutwardzonego materiatu ze skora,
btong sluzowa lub oczami. Niespolimeryzowane
produkty everStick moga mie¢ stabe dziatanie
draznigce i w rzadkich przypadkach prowadzi¢
do reakgji uczuleniowej na metakrylany.

6. Przed utylizacjq wtdkno everStick nalezy
spolimeryzowac.

7. Nie nalezy uzywac produktu, jesli opakowanie
podstawowe woreczka z folii aluminiowej jest
uszkodzone. Produkt moze by¢ wstepnie
spolimeryzowany i nie nadawac sie do uzytku.

Niektdre produkty wymienione w niniejszej
instrukgji stosowania moga by¢ sklasyfikowane jako
niebezpieczne zgodnie z GHS. Zawsze nalezy
zapoznac sie z kartami charakterystyki dostepnymi
na stronie: https://www.gc.dental/europe

Mozna je réwniez otrzymac od dostawcy.



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

Raportowanie dziatan niepozadanych:

Jedli zauwazysz jakiekolwiek niepozadane dziatanie,
reakcje lub doswiadczysz podobnych zdarzen po
zastosowaniu tego produktu, uwzgledniajac takie,
ktore nie zostaty wymienione w tej instrukcji
stosowania, zgto$ je bezposrednio w odpowiedniej
jednostce monitorowania, wybierajac wiasciwy
organ w Twoim kraju dostepny za posrednictwem
ponizszego linka: https://ec.europa.eu/growth/
sectors/medical-devices/contacts_en

jak rowniez do naszej wewnetrznej jednostki
monitorowania: vigilance@gc.dental

W ten sposéb przyczynisz sie do poprawy
bezpieczenstwa tego produktu.

Ostatnia aktualizacja: 02/2025
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A se utiliza doar de cétre profesionistii din
domeniul stomatologic conform indicatiilor de
folosire.

AMBALARE

everStickPOST 0.9 10x2 cm
everStickPOST 1.2 10x2 cm
everStickPOST 1.5 10x2 cm

everStickPOST INTRO:

5x 2cm everStickPOST @ 0.9;

5x 2 cm everStickPOST @ 1.2;
5x 2cm everStickPOST @ 1.5;
6mL GC Modeling Liquid flacon

everStickSTARTERKIT

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

2 ml G-zenial Universal Flo seringd A2;

20 varfuri de dozare si 1 capac de protectie
; 1x StickREFIX D instrument din silicon;
1x StickSTEPPER;1x StickCARRIER

everStickCOMBI

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

1x StickSTEPPER instrument manual;

1x StickREFIX D instrument din silicon”

INSTRUCTIUNI DE FOLOSIRE:

everStickPOST este un pivot din fibra de sticld
nepolimerizat, adaptabil, polimeric (PMMA) si
impregnat cu rasina (bis-GMA). Polimerizarea
acestui material produce un pivot cu o rezistentd
ridicata la flexiune si elasticitate similara cu
elasticitatea naturald a dentinei. Prin urmare, stresul
ocluziei va fi distribuit uniform pe structura
radacinii. Adeziunea si legatura micromecanica atat
la cimentul rasinic, cat si la compozit, asigura o

adeziune durabila la canal si la bontul din
compozit.

La utilizarea pivotilor everStickPOST, prepararea
canalelor radiculare nu trebuie sa fie la fel de
extinsa ca In cazul pivotilor traditionali. Prin urmare,
dentina poate fi salvata, iar riscul de perforare este
redus datoritd prepararii minime a canalului
radicular. Camera pulpara a canalului poate fi
umplutd complet cu fibre in loc de ciment. Atunci
cand pivotul este adaptat la morfologia canalului
radicular si acesta este umplut cu fibre, suprafata
de adeziune si rezistenta partii celei mai importan-
te a dintelui sunt maximizate.

Proprietatile unice ale pivotilor din fibré de sticla
everStickPOST fac posibild deasemenea utilizarea
acestora in cazul canalelor radiculare curbate sau
ovale precum si in cazul canalelor foarte largi,
unde, in acelasi canal, pot fi introdusi mai multi
pivoti de lungimi si diametre diferite. Deasemenea,



pivotii everStickPOST pot fi utilizati siin cazul
canalelor radiculare preparate si largite in mod
traditional.

CONTRAINDICATII

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

PROCEDURI CLINICE

Tnainte de utilizarea pivotilor everStickPOST, canalul
radicular al dintelui trebuie tratat si restaurat
endodontic conform metodelor uzuale. Pentru a
beneficia la maxim de proprietatile pivotilor
everStickPOST se recomandd utilizarea principiilor
de salvare a tesuturilor in timpul prepardrii
canalului radicular.

SELECTIA MARIMII PIVOTULUI everStickPOST
everStickPOST este disponibil in trei diametre: 0.9,
1.2,5i 1.5 mm. Cea mai adecvata marime poate fi

selectatd pentru canale radiculare de diferite
marimi si forme. In cazul canalelor largi si a
canalelor deschise se recomanda utilizarea a doi
sau mai multi pivoti.

PREPARAREA CANALULUI RADICULAR

1. Indepartati 2/3 din lungimea materialului de
restaurare a canalului radicular sau cel putin
inéltimea coroanei clinice din canalul radicular.
De exemplu, gutaperca poate fi indepartata cu
o freza Gates Glidden de marime adecvata fara
a largi canalul radicular. Tot materialul de restau-
rare a canalului radicular trebuie indepértat din
zona preparatiei. Pastrati cel putin 3-5 mm de
qgutaperca in varful radacinii. Clatiti canalul cu
apad si uscati cu atentie cu conuri de hartie. Zona
de lucru trebuie izolatad de umiditate cat mai
mult posibil. Utilizarea izolarii cu digd este
recomandata.

2. Masurati adancimea canalului preparat,
utilizand, de exemplu, un instrument

endodontic sau 0 sonda periodontald. Estimati
deasemenea inaltimea necesara a structurii
coronare.

3. Deschideti folia ambalajului everStickPOST.
Taiati numdrul necesar de pivoti din banda de
silicon, utilizand o foarfeca. Inchideti folia amba-
lajului cu banda adeziva si pastrati ambalajul
inchis la frigider. Pastrati ambalajul la frigider
(2-8°C/36-46°F) intre utilizdri.

PROCEDEUL DE APLICARE A PIVOTILOR

everStickPOST

4. Marcati lungimea masurata a pivotului pe hartia
de protectie. Pre-tiati pivotul impreund cu folia
de silicon pe mérimea adecvata.Utilizati o
foarfecd ascutita.

5. Utilizati o pensetd pentru a indeparta pivotul
din folia de silicon. Verificati lungimea si
adaptabilitatea pivotului everStickPOST prin
inserarea acestuia in canalul radicular. Folositi
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intotdeauna penseta pentru a manevra
pivotul.

SFAT CLINIC: Inmuierea pensetel intr-o picaturd de
rasina fotopolimerizabild, pe bazd de metacrilat,
fara solventi (ex. GC Modeling Liquid) previne
lipirea acesteia de pivotul everStick-POST. Résina va
imbunatdti deasemenea adeziunea dintre pivotul
principal si pivotii aditionali atasati la el. Evitati ca
rasina sa ajunga in canalul radicular.

6. Dacd pivotul nu atinge adancimea necesara,
subtiati capatul pivotului cu o foarfecd ascutita.

7. Introduceti din nou pivotul in canalul radicular.
In acest moment, daca este necesar, puteti
modifica sectiunea coronard a pivotului pana la
lungimea adecvata cu o foarfeca ascutita.

8. In partea superioara a unui canal oval sau foarte
larg se recomanda a se utiliza mai mult de un
pivot pentru a mdri rezistenta pivotului in
zonele supuse stresului ocluzal. Toti pivotii

aditionali sunt modelati si atasati ferm la pivotul
principal atat coronar, cat si in interiorul
canalului radicular prin condensare laterala.

Important: indepértati pivotul din canalul
radicular si protejati-l de luming inainte de
cimentare.

CIMENTAREA PIVOTULUI everStickPOST
Pentru a cimenta pivotul everStickPOST utilizati un
ciment cu polimerizare duala si cu vascozitate
scazuta. Cititi cu atentie instructiunile producatoru-
lui.

SFAT CLINIC: Este importanta selectia cimentului
rasinic cu polimerizare duala si cu vascozitate
scazutd. Utilizarea unui ciment cu vascozitate
ridicata poate impiedica pivotul nepolimerizat sa
atinga adancimea totala in interiorul canalului
radicular.

9. Urmati instructiunile producatorului cimentului

pentru a prepara canalul radicular inainte de
cimentare. Umpleti canalul radicular cu ciment
utilizand un varfintraoral. Este important ca
umplerea canalului sa inceapa din zona apicala
si sd continue ugor prin miscarea constantd a
seringii in sus pand la umplerea canalului
radicular.

NOTA: Nu utilizati o spirala Lentulo pentru
aplicarea cimentului — deoarece accelereaza
procesul de polimerizare a cimenturilor compozite.

NOTA: Acoperirea pivotului cu ciment fird a umple
canalul radicular inainte de inserarea pivotului in
canal poate cauza goluri de aer si sfarmarea
pivotilor individuali din fascicolul de pivoti.

10. Inserati incet pivotul in canalul radicular. Puteti
modela si curba partea coronaré a pivotului cat
este incd moale. Aveti grija sa nu ridicati pivotul
in acest moment. Puteti indeparta orice exces



de ciment.

. Foto-polimerizati pivotul si cimentul de

deasupra pivotului, perpendicular cu fibrele,
timp de cel putin 40 secunde.

. Dupa polimerizarea pivotului si a cimentului,

puteti continua refacerea partii coronare a
dintelui utilizdnd metoda preferatd si
compozitul cel mai adecvat acestui scop.

INSTRUCTIUNI DE FOLOSIRE ALTERNATIVE
Aceste instructiuni pot fi urmate in cazul in care se
asteaptd ca din anumite motive (ex. un ciment
extrem de vascos sau un canal radicular lung si
fngust) pivotul sa nu atinga adancimea preparata in
timpul cimentarii.

Mai intai urmati pasii 1-7 de mai sus; apoi
urmati etapele A-F de mai jos.

A

In partea superioard a unui canal oval sau foarte
larg, puteti utiliza mai mult de un pivot pentru a
intdri pivotul in zonele supuse stresului ocluzal.
Orice pivot aditional este modelat si addugat
coronar la pivotul principal cu un strat subtire

de rasina fotopolimerizabila, pe bazé de
metacrilat, fara solventi (ex. GC Modeling
Liquid). Evitati contactul rdsinii cu canalul
radicular. Fotopolimerizati timp de 20 de
secunde in interiorul canalului radicular inainte
de aindeparta pivotul din canal.

B. Important: Indepartati pivotul din canalul
radicular si foto-polimerizati-l timp de 40
secunde, asigurandu-va ca pivotul este
polimerizat pe toate partile. Introduceti din nou
pivotul in canalul radicular verificand daca
atinge adancimea adecvata.

Sfat: O pensetd va ajuta la mentinerea pivotului in

pozitia corecta in timpul cimentarii.

Daca mai exista si alte canale radiculare in dinte,

preparati pivotii in acelasi mod.

CIMENTAREA PIVOTILOR everStickPOST

C. Activati suprafata pivotului cu atentie utilizand
o rasind fotopolimerizabila, pe baza de
metacrilat, fara solventi (ex. GC Modeling
Liquid). Acoperiti pivotul cu un capac de

protectie impotriva luminii timp de 3-5 minute
pentru a preveni polimerizarea prematurd. In
timpul activarii, preparati canalul pentru
cimentare conform descrierii producatorului
cimentului. Inainte de cimentare, subtiati stratul
de rasind uscand bland cu aer necontaminat cu
ulei suprafata pivotului. Foto-polimerizati
pivotul timp de 10 secunde. Utilizati un ciment
cu polimerizare chimica sau duala conform
instructiunilor producatorului.

. Umpleti canalul radicular cu ciment conform

instructiunilor producatorului. Este important
ca umplerea canalului sa inceapa din zona
apicala si sa continue usor prin miscarea
constanta a seringii in sus pana la umplerea
canalului radicular.

Inserati incet pivotul in canalul radicular. Inserati
orice alti pivoti necesari in canalul radicular in
acelasi mod. Mentineti pivotii In pozitie pana la
polimerizarea suficienta a cimentului.
Foto-polimerizati cimentul dual conform
instructiunilor producatorului cimentului.
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F. Dupa polimerizarea cimentului puteti continua
refacerea partii coronare a dintelui utilizand metoda

preferata si compozitul cel mai adecvat acestui scop.

INDEPARTAREA UNUI PIVOT everStickPOST
Procedeul de indepartare a unui pivot traditional
din fibrd de sticla poate fi aplicat deasemenea si
pentru indepdrtarea unui pivot everStickPOST.

DEPOZITARE: Produsele everStick trebuie
depozitate intotdeauna la frigider (2-8°C/ 36-46°F).
In plus, produsele trebuie protejate de luming prin
pastrarea in ambalajul original dupa utilizare. O
temperatura ridicatd si expunerea la lumind
puternica pot scurta durata de viata a produselor
everStick.

Inainte de utilizare, produsele trebuie scoase din
frigider si ambalajul trebuie deschis, dar pastrat ferit
de luming intensa. In timpul decupérii fascicolului de
fibre, fascicolul de fibre ramas in ambalaj trebuie
acoperit pentru a fi protejat de lumind. Imediat dupa

decuparea unei cantitati suficiente pentru
constructia de fibre, ambalajul este resigilat cu
atentie si reintrodus in frigider.

SFATURI S| RECOMANDARI

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

2. In cazul in care suprafata fascicolului de fibre pare
uscata, dar este complet flexibild si nepolimeriza-
td, prin adaugarea unei picaturi de rasind
fotopolimerizabila, pe baza de metacrilat, fara
solventi (ex. GC Modeling Liquid) veti reface
elasticitatea/ capacitatea de lucru a materialului.
Polimerizarea poate fi observata sub forma unor
pete albe situate in zona de curbare atunci cand
fascicolul este indoit.

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

timp de 24 de ore.

ATENTIE

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

5. In cazul anumitor persoane, rdsina nepolimeriza-
td poate cauza sensibilizarea pielii la acrilate.
Dacé pielea dumneavoastra intrd in contact cu
rasina, spdlati bine cu sdpun si apa. Evitati contac-
tul materialului nepolimerizat cu pielea,
mucoasele membranele sau ochii. In cazuri rare,
produsele everStick nepolimerizate pot avea un
usor efect iritativ si pot determina sensibilizarea
la metacrilate.

6. Polimerizati produsele everStick inainte de
eliminarea deseurilor.

7. Nu utilizati produsul dacd ambalajul primar al
pungii din folie de aluminiu este deteriorat.



Produsul poate fi prepolimerizat si nu poate fi
utilizat.

Unele produse mentionate in aceste Instructiuni de
Folosire pot fi clasificate ca fiind periculoase
conform GHS. Familiarizati-va intotdeauna cu Fisele
de Siguranté disponibile la: https://www.gc.dental/
europe

Pot fi obtinute de asemenea si de la distribuitorul
dumneavoastra.

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

Raportarea efectelor nedorite:

Tn cazul in care apar orice fel de efecte nedorite,
reactii adverse sau evenimente similare ca urmare a
utilizarii acestui produs, inclusiv a celor neincluse in
aceste instructiuni de folosire, va rugam sa le

raportati direct cdtre sistemul de control
competent, relevant, prin selectarea institutiei
corespunzatoare din tara dumneavoastrd din lista
disponibild in link-ul urmator: https://ec.europa.eu/
growth/sectors/medical-devices/contacts_en
precum si catre sistemul nostru de control intern:
vigilance@gc.dental

Tn acest fel veti contribui la iImbunitatirea
sigurantei oferite de acest produs.

Revizuit ultima data: 02/2025
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ﬂﬂﬂ NCNOMb30BaHMA TONbKO CNeynanncTom-CcToma-
TONOroOM B COOTBETCTBNM C MOKa3aHUAMM K
NPUMEHEHMIO.

YNAKOBKU

everStickPOST 0,9 10x2 cm
everStickPOST 1,2 10x2 cm
everStickPOST 1,5 10x2 cm

everStickPOST INTRO:

5x 2 cMm everStickPOST @ 0,9;

5x 2 cMm everStickPOST @ 1,2;

5x 2 cMm everStickPOST @ 1,5;

6 mn ¢pnakoH GC Modeling Liquid

everStickSTARTERKIT

8 cm everStickC& B; 8 cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET; 5 x everStickPOST @

1,2; 6 Mn pnakoH GC Modeling Liquid;

2 mn wnpwuy G-enial Universal Flo A2;

20 A0O3MPYIOLLMX HAaCaflOK 1 1 CBETO3aLUTHbIV

KONMAYoK; 1X CUANKOHOBbIN MHCTPYMEHT
StickREFIX D;
1x StickSTEPPER;1x StickCARRIER

everStickCOMBI

8 cm everStickC& B; 8 cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET; 5x everStickPOST @ 1,2;
1x StickSTEPPER py4HOW MHCTPYMEHT;

1x StickREFIX D CUNNKOHOBbIN MHCTPYMEHT”

WHCTPYKLUN NO NPUMEHEHWIO:
everStickPOST npepfcraenaet cobol aganTupyo-
WUICA K aHaTOMMK 3y6a HeNoNMMEPU30BaHHbIN
CTEKNOBOMOKOHHbIN WTUT, NPONMUTaHHbIN
nonumepom (PMMA, nonnmeTvameTakpunar) v
cmonon (bis-GMA, 6ucdeHon-A-
ﬂMFﬂML\V]ﬂV\!’IMeTaKDMﬂaT). B pe3synbraTe ero
nonumepusaunm nonyyaoT LLITMC‘)T C BbICOKOW
NPOYHOCTbIO Ha n3rné un 3NaCTUYHOCTbIO,
NPaKkTU4eCKn He yUyﬂa»cu_\eM ecTecTBeHHOM
ANaCTUYHOCTM IeHTMHa. B!’Ial’OLlapﬂ aTOMY
OKK/I03MOHHaA Harpy3ka paBHOMEPHO pacripese-

NACTCA NO CTPYKTYPE KOPHA. 3a CHeT ajire3nsHoro 1
MUKPOMEXaHNYECKOrO CBA3bIBAHMA C PUKCUPYIO-
LVIM LEMEHTOM 1 KOMMO3UTHbIM MaTeprianom
obecneuriBaeTca oNTManbHoe cLenneHme c
KOPHEBbIM KaHasloM 1 KOMMO3UTHO KybTeid.
LWndTol everStickPOST TpebyioT MeHbLuero
npenaprpoBaH1a KOPHEBOrO KaHana, yem
TPaAULMOHHbIE WTUGTH. MUHMMU3aLWA Npenapw-
pOBaHWA KaHana no3BonaeT COXPaHUTb AEHTVH 1
CHVIXaeT puck neppopaLun. NynbnapHyto Kamepy
KOPHEBOTO KaHasa MOXHO LieNIMKOM 3arnonH1Tb
BOJIOKHaMM BMECTO LieMeHTa, AfanTauma windra K
aHaTOMWV KOPHEBOTO KaHana 1 3anoHeHve kaHana
BONOKHaMK 06eCNeymnBaioT MakcManbHyio
afiresvBHyI0 NOBEPXHOCTb W MPOYHOCTb Havbonee
KPUTUYECKOM YacTu 3yba.

YHVKabHbIe CBOMCTBA CTEKNOBONOKOHHbIX
wrndTos everStickPOST No3BoNAIOT ycTaHaB M-
BaTb WX B KOPHEBbIX KaHanax W3orHyTon 1
0BanbHoOW GOPMbI, @ TaKe B KaHanax oueHb
607bLWOro pasmepa, rae pasmelLaloT HeCKONbKO
WTUHTOB, PA3NNYAIOLLMXCA MO ANVIHE U AUaMETPY.



Mpu 3Tom everStickPOST noaxoanT v Ana
NPUMEHEHWA B KOPHEBbIX KaHaax, npenapnpo-
BaHHbIX 1 PACLUMPEHHBIX TPAANLIMOHHBIM
cnocobom.

BbIBOP PA3MEPA everStickPOST

WTndTel everStickPOST nocTasnAlTCA AMaMeTPOM
0.9, 1.2 11 1.5 MM, UTO NO3BONAET NOAOOPATL
NOAXOAALWI WTUGT ANA KaHaNoB Niobbix pasmepos

ncnonb3osaTh pabbepaam.

M3mepbTe ry6uHY npenapupoBaHHOro kaHana,

HanpyimMep C NOMOLLbIO SHAOAOHTUYECKOTO
VHCTPYMEHTa AW NepUOAOHTaNbHOMO 30HAa.

1 dopm. NMpr 6ONbLIOM pa3mepe KOPHEBbIX KaHanos OueHwTe TaKxe BbICOTY HEOOXOAMMON
NPOTUBOMOKA3AHUA 1 VX OTBEPCTUI NCNOMB3YIOT fiBa WTKTa 1 Gonee. KOPOHKOBOW KOHCTPYKLIMM.
B peaKux Cyyanx y HEKOTOPbIX NaLyeHToB 3. OTKpo¥iTe ynakosKy 13 ¢ponbrv o WtnpTom
HabniofaeTcA NoBbILWEHHaA YyBCTBUTENBHOCTb K I1PEI'IAPI/IPOBAHI/1E KOPHEBOIO KAHANA everStickPOST. HoHu1Lamm oTpexbTe
matepuany. B cnyyae BO3HUKHOBEHA NOAOOHbIX YnanuTe 3anonHAIOWNI KOPHEBOW KaHan HeobXxoAVMoe KONMYeCTBO WTUGTOB OT
aNNeprnyecKknx peakLmin HemeneHHo npekpaTuTe MaTepuan Ha NPOTAXeHUW 2/3 ANnHbI KaHana CUNMKOHOBOW NONOCKW. 3aneyaranTe Knenkui
1CNonb3oBaHWe maTepyriana u 06patuTech Kk Bpady VI NO MEHbLUEeN Mepe, Ha ryOuHY, paBHyto Kpali ynakosku 13 Gonbru 1 nomecture
COOTBETCTBYIOLIEN Cnelranu3aumm. BbICOTE KIIMHUYECKOM KOPOHKM. K npumepy, 3aKPbITYIO YNaKOBKY B XONOAUNbHUK. B
ryTTanepyy MOXHO yaanuts 6opom Gates nepepbiBax Mex/y NPUMEHeHAMY MaTepuana
Glidden noaxoaauwero pasmepa 6e3 pacwmpe- XpaHUTe NakeT B XONOAWNbHUKe (Npy Temnepa-
HWA KaHana. Becb 3anonHA WM KOpHEeBown Type 2-8°C/36-46°F).
KaHan matepvian TpebyeTca yaanuTb no scei
AnvHe npenapuposaHua. OcTasbTe He MeHee
3-5 MM ryTTanepuu 8 061acTv BEPXyLIKN KOPHA.
[pomoiiTe KaHan BOAO 1 TWaTeNbHO BbICyWIMTe
OyMaxkHbIMU WTrdTamu. Pabouyio obnactb
HeoOXOAVIMO TakXe MakCMMasbHO 1301MpoBaTh 5.
OT BNaru. HactoaTenbHO pekomeHayeTca

KNMUHUYECKUNE NPOLEAYPbI

Mepen ncnonb3osaHuem everStickPOST cneayet
NPOV3BECTY SHAOAOHTUYECKOE NPenapupoBaHie 1
repMeTV3aLmio OAHOTO MM HECKOMIbKUX KOPHEBBIX
KaHanoB 3yba, NnpumeHaAA obLLenpu3HaHHble
MeToAbl. TkaHecoxpaHaAloLLMe METOANKM Npenapy-
POBaHWA KOPHEBOTO KaHana cnocobCTByioT Gonee
3GPEKTUBHOMY UCMONb30BAHMIO CBOMCTB
everStickPOST.

MPOLIEAYPA YCTAHOBKM everStickPOST

4. OTmeTbTe M3MePEeHHYI0 ANNHY WTndTa Ha
3alMTHOM Bymare. OCTPbIMI HOXKHIMLAMI OTPEXbTe
WTNGT BMECTE C CUNMKOHOM Ha HYKHYIO AIMHY.
[UHUETOM 13BNEKUTE WTUPT U3 CUIUKOHA.
MposeawTe npumepky wndta everStickPOST,
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BCTaBMB €ro B KOPHeBo kaHan. Mpu 3Tom
Anepxute LUTVIC‘)T TONBbKO MNHUETOM,

KIMUHWYECKWUI COBET: Bo 136exaHiie npunina-
HUA NHLETa K everStickPOST npefBapuTensHO
0OMaKHWTE NMUHLIET B Kansio He CopiepKalLiero
pacTBopuTenell CBeTOOTBEPXAIEMOrO HeHanoNHeH-
HOro Xwakoro MeTakpwnata (Hanp. GC Modeling
Liquid).KomMno3uT Takke NoBbICUT NPOYHOCTHL
CBA3bIBaHYIA OCHOBHOTO WTU(TA C NPUKPENIEHHBIMM
K Hemy JONOMHUTENbHBIM WTHdTamu. He fonyckaiite
nonajaHna KOMNo3uTa B KOPHEBOW KaHasl.

6. Ecnun windT He fOCTUraeT Heo6X0AMMO
ry6VHbI, NpUAaiiTe KOHLY WTKdTa KOHYCHYIO
HOPMY OCTPBIMI HOKHULIAMN.

7. CHoBa BCTaBbTe WTUGT B KOPHEBOI KaHan. Mpu
HeobXoAVMOCTU 06PEXbTe KOPOHKOBYIO YacTb
wrrdTa Ao Tpebyemoit AN1HbI OCTPLIMM
HOMXHULIaMU.

8. Ecnu KaHan umeet oBanbHyio GOpmy Unv oueHb
601blLOV Pa3mep, TO PeKOMEHYeTCA yCTaHo-

BUTb AONONHUTENbHbIE WTUGTEI, 4TOOBI YKPENUTH
OCHOBHOW B TOUKaX MOBbILEHHOW Harpy3Ku.
Bcem fononHuTenbHbIM WTdTam NpuUagaioT
HOopMy OCHOBHOTO WTNGTA, MOC/E YEro OHU
NNOTHO NPUCOEAVHAKTCA K OCHOBHOMY UJTVI¢T)/
B KOPOHKe 1 BHYTPU KOPHEBOIO KaHasia MeTogom
naTepaanoM KOHAeHCaunn.

BaxHo: LLITNdT HeobxoanMO yaanuTh 13 KaHana v
3alMTUTb OT CBETa 10 LIeMeHTMPOBaHNA.

LEMEHTUPOBAHMUE everStickPOST

JinAa uemeHTMpoBaHuA WwindTa everStickPOST
MCNONb3yNTe LEMEHT ABOMHOIO OTBEPXKAEHUA
HW3KOW BA3KOCT. NP 3TOM TWaTeNbHO cobnioaait-
Te UHCTPYKLMM N3roTOBUTENA.

KIMHNYECKUIA COBET: MpumeHaembii
KOMMO3UTHbI LIEMEHT ABOHOTO OTBEPXAEHNA
006A3aTeNbHO AOMKEH VMETb HU3KYIO BA3KOCTb.
BbicoKas BA3KOCTb LieMeHTa MOXKET romeluatb
HENoNMMeP130BaHHOMY WTUATY 3aNONHNUTL KaHan
Ha BCIO MNyOnHY.

9. MNepes UeMEHTVPOBAHNEM HEOBXOAUMO
NOATOTOBUTH KOPHEBOI KaHal COrMacHo
NHCTPYKUMAM M3roTOBUTENA LeMEeHTa. 3atem
KaHan 3anofHAT UEMEHTOM C MOMOLWbIO
KaHIonM. 3anonHeHre KaHana HaunHatoT C
anuKanbHoM o6nacm, MeANIeHHO 1 paBHOMEP-
HO nepemMellas WnpwL BBepx, MNOKa KaHasnl He
6yﬂeT 3arnofHEeH UeNnnKom.

NPUMEYAHME: 3anpeluaeTca BHeCEHVE LieMeHTa
C MOMOLLbIO CMUPanbHOro KaHanoHanonHUTenNa
Lentulo, nockonbky 310 ycKopAeT npolecc
NOAMMEPY3aLMU KOMMO3UTHOTO LieMeHTa.

NPUMEYAHME: Mpu HaHeceHWn LemeHTa
HenoCcpPeaCTBEHHO Ha WTUHT BMECTO TOro, 4TobbI
3aMOHUTL LIEMEHTOM KaHai 0 YCTaHOBKM WTHUPTa,
BO3MOXHbl o6pasoBaHme BO3YLWHbIX BKJIOUEHWI 1
oTcoeinHeHne OTaeNbHbIX MTM¢TOB oT UJTV\(PTDBOVI
KOHCTPYKLNW.

10. MeaneHHo BCTaBbTe WTUAT B KaHan. [oka Wt



OCTaeTCA MAMKUM, MOXHO MPKAaTh €ro KOPOHKO-
BOW1 UacTv Tpebyemyio GOpMY NN U3OTHY T ee.
[Mpy 3ToM He fonycKaiiTe nogbema wrndta 13

VHCTPYKLUMIA MO NPUMEHEHMIO, 3aTeM nepenante K
3Tanam A-F, ONnCaHHbIM HUXKe.
A. B BepxHell 4acTu 0BaNbHOIO MK OYeHb

WTPTa BO BPEMA LEEMEHTUPOBKM.
Ec/n 3y6 MHOTOKOPHEBO, NOArOTOBbLTE ANA KaXKAO0-
O KOPHSA WTUTHI TaKUM e 06pasom.

KaHana. 3aTem yaanvTe 3NMWKN LeMeHTa.
. NonvimepwizyiiTe WTUPT 1 LIEMEHT B TEUYEHME NO
MeHblLue Mepe 40 CeKyHg, PacnoNOXIB UCTOUHUK

CBeTa Hap LLITM(I)TOM nepneHanKynapHO BOOKHaM.

o

. [ocne oTBepAeHNA LWUTUPTA M LiEeMEHTA MOXHO
NPOAOMKUTL PECTABPALIMIO KOPOHKOBOW YaCT
3y6a, NCNoNb3yA NPeAnNoUNTaeMyl0 METOAUKY U
NOAXOAALLMIA ANA STOV LIENM KOMMO3WTHBbIN
matepuan.

ANbTEPHATUBHbIE UHCTPYKLIUX MO
MPUMEHEHUIO

STV UHCTPYKUMV NPeiHa3HaueHbl AN Clyyaes, KorAa
N0 TEM UMV MHbBIM NPUYMHAM (BbICOKAA BA3KOCTb
LiemeHTa, ANIMHHbIV 1 Y3KUIA KOPHEBOW KaHan 1 T. A.)
CyLeCTBYeT PUCK TOTO, YTO WTUGT He AOCTUMHET
npenapupoBaHHOM ryOVHbI NPY LEMEHTUPOBAHNN.

CHavana BbinonHuTe 31ansl 1-7 BblleYyKa3aHHbIX

60n1bLIOro KaHana, Bl MoxeTe UCNonb3oBaTh
LOMONHUTENBHBIN WTUQT AR YCUNEHNS B
06n1aCcTV HaMbONbLIMX HarpPy30K. Kaxzabii
LOMONHUTENBHBIN WTUGT MOAEMPYETCA 1 3aTEM
GUKCUPYETCA K OCHOBHOMY WTHGTY B
KOPOHKOBOW 4aCTh TOHKMM CNIOeM He
cofepxallero pacTBopyuTenei CBeTooTBepxaa-
€MOro HeHamnoHEHHOTO XXWAKOTO MeTaKpuiaTa
(Hanp. GC Modeling Liquid). U36eraiite
3aTeKaHWIA KIUAKOCTY B KaHan KopHA. Monnme-
pU3yIiTe MOYUYEHHYIO KOHCTPYKLMIO B TeUeHne
20 ceKkyHA BHYTPV KOPHEBOIO KaHana, npexae
Uem M3BIeKaTb WTUQT 13 KaHana.

BasxHo: V3BnekuTe WTnT 13 KaHasa 1 3aceeTnte
€ero B TeyeHue 40 CeKyHf CO BCeX CTOPOH.
BcTaBbTe WtndT 06paTHO B KaHan, ybeantecs B
TOM, YTO OH JOCTUrAET 3a3aHHON ry6UHbI.

CoBeT: [MHLET C 3aKUMOM 0bnerunt pukcaumio

LUEMEHTUPOBKA LUTU®DTA everStickPOST

C. TwaTenbHO akTVBMPYIATE NOBEPXHOCTH
wTndTa(oB) C NOMOLLbBIO HE CofepXallero
pacTBOpUTENEl CBETOOTBEPKAAEMOrO
HEHaNONHEHHOTO XWUAKOro MeTakpwvnarta (Hanp.
GC Modeling Liquid). MomecTute wrndT(s) noa
CBETOHENPOHWLAeMbIl LWWT Ha 3-5 MUHYT BO
n3bexaHue npexjeBpemMeHHol nonmmepusa-
umu. Bo Bpemsa akTuBaLmu WTdTa NoarotosbTe
KaHan(bl) K UeMEHTMPOBKE B COOTBETCTBIM C
VHCTPYKLMAMY NPOM3BOANTENA LIEMEHTa.
Mepen uemMeHTMPOBKOW TWaTeNbHO yaanuTe
M3NVILIEK afre3nsa C NOBEPXHOCTY WTndTa
Cyxvm Bo3zyxom 6e3 nprmeceii. TiwatensHo
doTononvmepwsyiite WTUGT B TeueHnn 10
CeKyHA. Vicnonb3yiite LeMeHTbl XMMUYECKOro
VN IBONHOTO OTBEPXKEHMA, CTPOTO Cedya
VHCTPYKLWW NPOM3BOAUTENA LieMEeHTa.
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D. HanonHwTe KaHan LemeHTOM COrMacHO MHCTPYK-
LMK Npov3BoANTENA. HaunHaTb 3anonHeHme
KaHana cnieflyeT C anvikanbHo 0bnacTyi, MeaneHHo
1 paBHOMEPHO nepemeLlas WNpuL BBEPX, NoKa
KaHan He byAeT 3anosHeH LIeNMKOM.

E. MeanenHo BcTasbTe WTUGT B Karan. Mpu
HeobXOAVMOCTU BCTaBbTe B KaHa (bl) AOMONHM-
TenbHble WTNGT NOA0OHbIM e 0BpasoMm.
MpupepxmeaiiTe WTUGTLI B HYKHOM NONOKEHUN
710 TeX Mop, NOKa LieMeHT He 3aTBepAeeT.
Monumepusyinte LeMEHT ABOMHOIO OTBEPXKAe-
HUA B COOTBETCTBUM C UHCTPYKLIMAMI
Npovi3BOAUTeNA.

F. Mocne nonumepusaumm uemeHTa Bol moxeTe
NPOAOIKUTL MOZIENIMPOBAHYIE KOPOHKN 3y0a,
MCMonb3yA METOAbI Y MaTepuansl, Hanbonee
NOAXOAALME NA STUX Lienei.

YAANEHUE LWUTUDTOB everStickPOST
LTl everStickPOST yaanaioT Tak e, Kak 1
TPAAVLIMOHHbBIE CTEKOBONOKOHHbIE WTUGTI.

XPAHEHMWE: Bce npoaykTsl everStick fomkHbl Bceraa
XPaHUTBLCA B XONOAMBHYKE Npy Temnepatype (2-8°C
/ 36-46°F). MaTepwanbl Takxe CrefyeT 3almiiate ot
nonagaHviA ceeTa, ybrpas 1x 06paTHO B yNaKkoBKy 13
bonbrv cpazy e nocne npumeHeHns. MNoBbleHHan
Temneparypa vunn nonafjaHne CeeTa CoKpallaeT CPOK
rOAHOCTW NPoAyKTOB everStick. Mepep ncnonb3osa-
HUEM NPOAYKT CneayeT 4OCTaTb 13 XONOAUNbHWKa 1
BCKPbITb €ro yrnakosky 13 4)0!'Ibl'l/1, cnega npu 3Tom,
UTO6bI NPOAYKT HEe NOABEPrCA BO3JEHCTBMIO MPAMOTO
ZIHEBHOTO WNW UCKYCCTBEHHOTO cBeTa. [pu
OTPEe3aHMI BONIOKOHHOW JIEHTbI Ty €€ YacTb, KOTopas
OCTaeTCA B 3aLWTHOM YNaKoBKe 13 GONbriA, HYXHO
Takxe obeperatb oT ceeta. OTpesas HEOOXOANMbIN
[NA paboTbl KyCOUeK BOMOKHA, OCTATOK BOIOKOHHOM
NEHTbI CNefyeT cpasy xe yopaTb 06paTHO B yNakoBKy
13 GOMbIY, a yNakoBKy 3anedatatb v BEPHYTb B
XONOAMNBbHUK.

MOACKA3KU U PEKOMEHA AL
1. KnuHnyeckoe nprimeHeHne NpoayKTa credyet
NPOV3BOAUTH C OCTOPOXKHOCTBIO; TaKxe creayeT

0CO60 NPOMHCTPYKTMPOBATH MaLMeHTa, YTobb!
OH He NoBpeX/ar 3aCTbBalOLLYIO MOBEPXHOCTb
KOHCTPYKLMM BO M36exaH1e ObHaxeHNs
CTEKJIOBOJIOKOH, CMIOCOGHbIX BbI3BATb 3HAYUTE b~
HOe pa3fipaxeHue.

2. EC/v NOBEPXHOCTb BOIOKOHHOTO MyyKa KaxeTcA
BbICOXLUEM, HO COXPaHWa 31aCTUYHOCTb B
NOHOM O6bEME 1 He NOMMEPK30BaHa, TO
HaHeCeHwe Kanu He Coaepxallero pacTsopure-
1eil CBETOOTBEPXAAEMOTO HEHAMOHEHHOTO
Xuakoro metakpunata (Hanp. GC Modeling
Liquid) no3gonuT BepHy Tb MaTepriany rubkocTs
1 pabouvie KauecTsa. Hannuune npexaespemen-
HOW MONMMEPU3aLMv ONPEAENAETCA B BUAE
6eibix MATEH Ha MOBEPXHOCTM BOIOKOHHOTO
MyyKa B MecTax ero cruba.

3. BornokHa everStick He gocTuraiot coen
MaKCUMasbHOM MPOYHOCTU Cpasy xe nocne
OKOHYaTesbHOW MX MOMMEPH3aLUN B TeUEHe
40 cekyHg. Monnmepwsaumsa BOIOKOH MPOAOIKa-
€TCsl B TeUEHUE NOCNEAYIOWMX 24 YacoB.

MEPbI MPEAOCTOPOXKHOCTU
4. TMpu paboTe Bcerga MCNonb3yiTe CpescTBa



VHAMBUAYanbHOM 3awmTel (PPE) — nepuatky,
3aLLUMTHbIE MACKM, 3aLLMTHbIe OuKw. [1pu paboTe C
npoAyKTamu everStick pekomeHayetca
MCMONb30BaTh NepyYaTKy, He CoAepXall/e TanbK.
Henonumepri3oBaHHas nnacTmacca MoxeT
BbI3bIBaTb Y HEKOTOPbIX N0 MOBbILIEHHYIO
KOXHYIO YyBCTBUTENHOCTb, CBA3AHHYIO C
aKkpunatamu. [1p1 NPAMOM KOHTaKTe KOXKU 1
HernonMMep130BaHHOM NNACTMaCChl TLaTeNbHO
NPOMOITE MECTO KOHTaKTa BOJJOi C MbI/IOM.
W36eraiite nonafaHna HeMoNMMEePH30BaHHbIX
MaTepUasios Ha KOXY, CI3VCTble 0BONOUKM, MK
B rM1a3a. Henonumepr3oBaHHble NPoaYyKTbI
everStick 06nafaloT cnaboBbIPaKEHHbLIM
pasapaxaloLimM CBOMCTBOM, V1 B PEAKIX CIlydanx
MOTYT Bbi3BaTb NPOABNEHNE MOBbILLEHHON
YyBCTBUTENBHOCTM K MEeTaKpynaTam.

Mepen yTunusauwei npogyKThl everStick
LOMKHbI ObITb MONMMEPU30BaHbI.

He ncnonesyiite npoayKT, ecnv nospexaeHa
nepBrYHan yNakoBKa B BUfe NakeTa 13
anomM1HeBor Gonbrt. MpoayKT MOXeT 6biTb
npefBapyTenbHO NOMMEPU30BaH VI HENPUro-
AeH ANA UCMOMb30BaHNA.

HeKOTOprE NPOAYKTbI, ynOMUHaemble B HaCTOﬂU_LE\;I
VIHCTPYKUMM, MOTYT ObITb KNacCGULMPOBaHbI Kak
onacHble B cooTBeTCTBIM ¢ COrNacoBaHHoM Ha
rno6anbHOM ypOBHE CUCTEMOM KnaccuduKaLmm v
MapKMPOBKM XmmMmueckmx BellecTs (GHS).
06s3aTENBHO 03HAKOMBTECH C COOTBETCTBYOWMMN
Macnoptamu besonacHocTy (safety data sheets),
DOCTYMHBIMI MO CCbINKE:
https://www.gc.dental/europe

MacnopTa 6e30MacHOCTY MOXHO TaKxe 3anpocuTL
Yy Bawero NoCTaBLWMKa.

[ina nonyuyeHns KpaTkoi vHdopmalmnmn o
6€30MaCHOCTY U KNMHNYECKON SOOEKTUBHOCTY
(SSCP), noxanyiicta, obpatutech k 6ase faHHbIX
EUDAMED (https://ec.europa.eu/tools/eudamed )
VN CBAXMTECH C Hamu Mo agpecy Regulatory.gce@
gc.dental

HexenatenbHble 3pdpekTbl - OTUETHOCTD:
ViHdopMmaLma 0 HexenaTesnbHbIX COBLITHAX,
KOTOpPbIE NMEIOT NPU3HaKM HeBNAroNPUATHOMO
CobbITUA (MHUMAEGHTA), NPU NCNONB30BaHWM
BblLIEHA3BaHHOTO MaTepuana Ha TeppuTopum

Poccuiickoi Deaepauny MOXET 6biTb HanpaeneHa
YNONHOMOYEHHOMY NPeACTaBUTENIO NPOU3BOANTE-
na 8 PO, 000 «Kpadteain Gapmar:

e-mail: dental@kraftway.ru; http://www.
kraftwaydental.ru; 129626, r. Mockga, yn. 3-A
MbiTuwmHcKan, A. 16, ctpoerune 60, komHata 30,
nometlexue |, stax 5, 8(495)232-69-33.

MocnegHas pegakuma: 02/2025
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Na pouzitie len zubnym lekarom v indikéciach na
poutzitie.

BALENIA

everStickPOST 0,9 10 x 2 cm
everStickPOST 1,210 x 2 cm
everStickPOST 1,510 x 2 cm

everStickPOST INTRO:

5x 2 cm everStickPOST @ 0,9;

5x 2 cm everStickPOST@ 1,2;

5x 2 cm everStickPOST @ 1,5;

6 ml flasticka GC Modeling Liquid

everStickSTARTERKIT

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET; 5 x everStickPOST @

1,2; 6 ml flasticka GC Modeling Liquid;

2 ml striekacka G-aenial Universal Flo A2;

20 dévkovacich koncoviek a 1 svetelny ochranny
kryt; 1 x silikénovy néstroj StickREFIX D;

1 x StickSTEPPER;1 x StickCARRIER

everStickCOMBI

8 cm everStickC& B; 8 cm everStickPERIO;

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

1 x silikonovy néstroj” StickREFIX D

NAVOD NA POUZITIE:

everStickPOST je adaptabilny, polymérom (PMMA) a
Zivicou impregnovany (bis-GMA) nespolymerizova-
ny ¢ap zo sklenych vidkien. Polymerizaciou tohto
materidlu vznikne ¢ap s vysokou pevnostou v ohybe
a pruznostou velmi podobnou prirodzenej
pruznosti dentinu. V dosledku toho bude okluzélny
tlak rovnomerne rozlozeny na celt strukturu korena.
Adhezivne a mikromechanické spojenie so Zivicovym
cementom a kompozitom zabezpei silné spojenie s
korerovym kanalikom a kompozitnou dostavbou.
Poutzitie capov everStickPOST nevyzaduje taku
rozsiahlu preparéciu korefiovych kanélikov ako v
pripade konvencnych ¢apov. Takymto sposobom

mozno ochrénit zdravy dentin a vdaka minimalnej
preparacii kandlika zniZit riziko perforécie. Drefovi
dutinu koreriového kanalika mozno namiesto
cementu Uplne vyplnit viaknami. Ked'sa ¢ap prisposo-
bi morfoldgii kanlika a korerovy kanalik sa vyplni
vlaknami, dochadza k maximalizacii adhezivneho
povrchu a vystuzeniu kritickych ¢asti zuba.

Vdaka jedine¢nym vlastnostiam mozno ¢apy
everStickPOST zo sklenych vlakien vyuzit aj v
zakrivenych a ovalnych koreriovych kanalikoch, ako
aj vo velmi velkych kanalikoch, kde mozno do
jedného kandlika umiestnit niekolko ¢apov, ktoré
maju réznu dizku a priemer. Capy everStickPOST sa
mozu pouzit aj pri tradi¢ne preparovanych a
rozsirenych korenovych kanalikoch.

KONTRAINDIKACIE

V ojedinelych pripadoch méze vyrobok sposobit
citlivost u niektorych oséb. V pripade takejto reakcie,
preruste pouzivanie vyrobku a vyhladajte lekéra.



KLINICKE POSTUPY

Pred pouzitim capu everStickPOST by sa mal(i)
korenovy(é) kandlik(y) zuba endodonticky o3etrit a
vyplnit v stlade so vieobecne uznavanymi metddami.
V zaujme ¢o najlepsieho vyuzitia vlastnosti ¢apu
everStickPOST sa pri priprave korefového kanalika
odportca implementécia postupov zameranych na
maximalne zachovanie zdravého tkaniva.

VYBER VELKOSTI CAPU everStickPOST
Vldkna everStickPOST su k dispozicii v troch
priemeroch: 0.9, 1.2 a 1.5 mm. Pre kanéliky roznych
velkosti a tvarov je tak mozné vybrat td najvhod-
nejsiu velkost. V pripade sirokych kanélikov a
vchodovych casti korenovych kanalikov sa
odporuca pouzitie dvoch alebo viacerych ¢apov.

ODSTRANENIE CAPU everStickPOST

Pri odstrafovani ¢apu everStickPOST mozno pouzit
rovnaké postupy, ako pri odstranovani tradi¢nych
¢apov zo sklenych vigkien.

PRIPRAVA KORENOVEHO KANALIKA

1. Zkandlika odstrante 2/3 dizky korefovej vyplne
alebo aspon dlzku rovnajicu sa vyske klinickej
korunky. Gutapercu mozno odstranit bez
zvacsenia kandlika napriklad pomocou vrtaka
Gates Glidden vhodnej velkosti. Z osetrovanej
Casti by sa mal Gplne odstranit material pouzity
ako korerova vypln. V apikalnej ¢asti korena
ponechajte aspon 3 - 5 mm korefovej vyplne.
Kanélik oplachnite vodou a starostlivo vysuste
papierovymi ¢apmi. Pracovné pole by malo byt ¢o
najviac izolované od vihka. Odporuca sa izolacia
pomocou koferdamu.

2. Pomocou endodontického nastroja alebo
parodontélnej sondy odmerajte hibku vypreparo-
vanej asti kandlika. Zarovers odhadnite potrebnu
vysku na korunkovu cast capu.

3. Otvorte balenie ¢apov everStickPOST. Noznicami
odstrihnite potrebny pocet capov aj so
silikonovym puzdrom. Pomocou lepiacej pasky
balenie uzavrite a umiestnite do chladnicky.
Vlakna skladuje v chladnicke (2-8°C/36-46°F), ak

ho nepotrebujete.

VLOZENIE CAPU everStickPOST

4. Na ochrannom papieri vyznacte nameranu
dlzku ¢apu. Ostrymi noznicami odstrihnite
pozadovanu dlzku spolu so silikénovym
puzdrom.

5. Pomocou pinzety vyberte ¢ap zo silikénu. Cap
everStickPOST vlozte do korerového kanalika a
skontrolujte jeho dlzku a tvar. Pri manipulécii s
¢apom vzdy pouzivajte pinzetu.

KLINICKY TIP: Namocenim pinzety do kvapky
svetlom tuhnucej, neplnenej, metakrylatovej Zivice
bez obsahu rozpustadiel (napriklad GC Modeling
Liquid) predidete prilepeniu pinzety na ¢ap
everStickPOST. Zivica zdroven zabezpeti lepsie
spojenie medzi hlavnym ¢apom a pridavnymi
¢apmi, ktoré sa k nemu pripoja. Zabrarte vniknutiu
Zivice do korenového kanalika.

6. Ak sa ¢ap nedostane do potrebnej hlbky, koniec
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Capu zastrihnite ostrymi noznicami do
$picatého tvaru.

7. Cap opét vlozte do korefiového kandlika. Ak je
to potrebné, v tejto faze mozete ostrymi
noznicami skratit korunkovu ¢ast ¢apu na
primeran dlzku.

8. Vhornej ¢asti ovélneho alebo velmi velkého
kandlika sa odporuca pouzit viac ako jeden cap,
aby sa posilnil ¢ap v oblastiach s vacsim
zatazenim. Vietky doplnkové Capy sa vytvaruju
podla hlavného ¢apu a pevne sa k nemu
pripevnia v korunkovej ¢asti aj vo vnutri
koreriového kanalika lateralnou kondenzéciou.

Dolezité: Pred cementovanim vyberte ¢ap z kanali-
ka a chrante ho pred svetlom.

CEMENTOVANIE CAPU everStickPOST

Na cementovanie ¢apu everStickPOST pouzite
duélne tuhnici cement s nizkou viskozitou.
Starostlivo dodrziavajte pokyny vyrobcu.

RADA: Je dolezité, aby ste si vybrali dudlne tuhnuci

kompozitny Zivicovy cement s nizkou viskozitou. Ak
pouZzijete cement s vysokou viskozitou, nespolyme-
rizovany ¢ap nemusi Uplne preniknut do celej dlizky
kanalika.

9. Pocas pripravy koreriového kanalika (leptanie/
kondiciovanie, bonding) pred cementovanim,
dodrziavajte pokyny vyrobcu cementu. Kanalik
naplnte cementom pomocou dlhej tenkej
koncovky. Je dolezité, aby ste kandlik zacali plnit
od apikélnej ¢asti smerom von, pricom koncovku
pomaly vytahujte z kandlika sicasne s
vytlac¢anim materidlu, pokym je kanalik zaplneny.

POZNAMKA: Cement nenanasajte pomocou
Spiraly Lentulo — takyto postup by urychlil proces
polymerizacie kompozitného cementu.

POZNAMKA: Nanesenim cementu na cap,
namiesto do kanalika, mézu vzniknut prazdne
vzduchové dutiny a moze dojst k oddeleniu
jednotlivych ¢apov (zvazkov).

10. Pomaly viozte ¢ap do kandlika. Korunkovt ¢ast capu
mozete tvarovat a ohybat, kym je cap este makky.
Davajte pozor, aby ste Cap v tejto faze nepovytiahli.
Teraz mézete odstranit nadbytocny cement.

11. Cap a cement vytvrdzujte aspon 40 sekind
pomocou svetla aplikovaného zhora kolmo na
vldkna.

. Po vytvrdenf ¢apu a cementu moZete zacat
vytvdrat korunkovu ¢ast zuba. Pouzite
preferovand metédu a kompozitny materidl,
ktory je na tento Ucel najvhodnejsi.

o

ALTERNATIVNY NAVOD NA POUZITIE

Podla tohto ndvodu na pouZitie mozno postupovat
vtedy, ak sa predpoklada, Ze sa z urcitych dévodov
(napr. kvoli velmi viskdznemu cementu alebo
dlhému a tzkemu korerovému kanaliku) ¢ap pocas
cementdcie nedostane do vypreparovanej hibky.

Najprv postupujte podla bodov 1 - 7 v predcha-
dzajlicej Casti a potom podla bodov A - F



uvedenych v nasledujucej casti.

A. Vhornej casti ovalneho alebo velmi velkého
kandlika mozete pouzit viac ¢apov, aby sa dosiahla
vy3sia pevnost capu (dostavby). Pridavny ¢ap
vytvarujte do pozadovaného tvaru, pripojte k
hlavnému ¢apu cez tenkd vrstvu svetiom
tuhnlcej, neplnenej, metakrylatovej Zivice bez
obsahu rozpustadiel (napr. GC Modeling Liquid) a
vytvrdte svetlom vo vnutri korefového kanélika
20 sekuind. Zabrénite tniku Zivice do vnutra
korenového kanélika.

B. Dolezité: Cap vytiahnite z korefiového kandlika
azo véetkych stran vytvrdte svetlom 40 sekund.
Zaistite, aby bol ¢ap vytvrdnuty vo vietkych
¢astiach. Cap vsadte nazad do kanélika a
skontrolujte, ¢i dosiahol pozadovanu hlbku.

Odporuéanie: Uchytenie do peanu Vam ulah¢i
orientaciu a pomoze zachovat spravnu poziciu
Capu pri cementovani. Ak st v zube dalsie
kandliky, pripravte ¢apy rovnakym spésobom.

CEMENTOVANIE CAPU everStick POST

. Pouzitim svetlom tuhnucej, neplnenej,
metakrylatovej Zivice bezobsahu rozpustadiel
(napr. GC Modeling Liquid), aktivujte cely povrch
¢apu/ ¢apov. Aby sa predislo predc¢asnému
vytvrdeniu, ¢ap / ¢apy zakryte ochrannym krytom
na dobu 3-5 mindt. Pocas aktivacie pripravte
kandlik / kanéliky na cementovanie podla
instrukcif vyrobcu cementu. Pred cementovanim
stencite Zivicov vrstvu na ¢ape opatrnym
vyfaknutim suchym bezolejovym vzduchom. Zivi-
cu vytvrdte po dobu 10 sekind. Na cementovanie
pouzite chemicky tuhnuci alebo dudlne tuhnici
cement podla instrukcif vyrobcu.

. Kanalik vyplnite cementom podla instrukcif
vyrobcu. Je dolezité, aby ste zacali pInit kanalik
od apikalnej ¢asti a pomaly postupovali
striekackou koronélne, az kym nie je kanalik
uplne vyplneny.

E. Cap pomaly zavedte do kandlika. Ak je

potrebné vloZit viac ¢apov, postupujte
rovnakym spésobom. Cap pridrzujte na mieste,

o

az kym je cement dostato¢ne vytvrdnuty.
Duadlne tuhntci cement vytvrdzujte svetlom
podla instrukcif vyrobcu cementu.

F. Povytvrdnuti cementu mézete pokracovat v
nadstavbe korunkovej casti zuba pouzitim vhodnej
metddy a vhodného kompozitu pre dany vykon.

ODSTRANENIE ¢apu everStick POST

Postupy pre odstranenie tradi¢nych ¢apov zo
sklenych vlakien moze byt tieZ pouzité na
odstranenie ¢apu everStick POST.

SKLADOVANIE: Vsetky vyrobky everStick by sa mali
vzdy skladovat v chladnicke (2-8°C/ 36-46°F). Vyrobky
by ste mali zaroven chranit pred svetlom, a to tak, Ze
po pouzitf balenie uzavriete nadlepkou a vlozite do
chladnicky. V dosledku vyssich teplot a vystavenia
jasnému svetlu sa moze Zivotnost vyrobkov everStick
skratit. Pred pouzitim vyberte vyrobky z chladnicky a
otvorte balenie, no nadalej ich chrénte pred jasnym
sine¢nym alebo umelym svetlom. Pocas strihania
zvézku vlakien by mal zvy3ok zvézku zostat v obale,
aby bol chraneny pred svetlom. Hned po odstrihnuti
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dostatocnej dlzky vlakna balenie opét starostlivo
uzatvorte a vratte do chladnicky.

TIPYA ODPORUCANIA
EverStick produkty su ur¢ené na ambulantné
pouzitie a pacient by mal byt upozorneny, aby
neoskrabaval povrch a nevystavoval sa tak
kontaktu s vldknami, ktoré mézu vyvolat
podréazdenie.

2. Vpripade, ze povrch vlakien je viditelne suchy,
ale stale plne ohybny a nie je spolymerizovany,
pridanim kvapky svetlom tuhntcej, neplnenej,
metakrylatovej zivice bez obsahu rozpustadiel
(napriklad GC Modeling Liquid) mu navrétite
pruznost a spracovatelnost. Polymerizacia moéze
byt pozorovana v podobe bielych skvin v
ohybanej oblasti pri ohybanf viakna.

3. Vldkna everStick nedosiahnu pInd pevnost

okamZite po 40 sekundovom vytvrdeni svetlom.

Polymerizacia dalej pokracuje pocas nasleduju-
cich 24 hodin.

UPOZORNENIE
4. Vzdy pouzivajte ochranné pomocky ako

rukavice, riska a ochranny kryt oci. Pri praci s
everStick produktami odporicame pouzite
bezpudrovych rukavic.

5. Nespolymerizovand Zivica moze u niektorych
fudfvyvolat precitlivelost na akrylaty. Ak dojde ku
kontaktu koze so Zivicou, dostatocne umyte
postihnutu ¢ast mydlom a vodou. Vyvaruijte sa
kontaktu nevytvrdnutého materialu s kozou,
sliznicou alebo o¢ami. Nespolymerizované
everStick produkty moézu vyvolat podrazdenie a
v niektorych pripadoch viest k precitlivelosti na
metakryldty.

6. Pred likvidaciou odpadu zpolymerizujte
everStick.

7. Nepouzivajte vyrobok, ak je primarny obal z
hlintkovej folie poskodeny Vyrobok moze byt
predpo\ymerovany anepouzitelny.

Hlasenie neziaducich tcinkov:

Ak sa Vam vyskytnu akékolvek neziaduce ucinky,
reakcie alebo podobné udalosti, pri pouzivani
tohto vyrobku vratane tych, ktoré nie si uvedené v
tomto navode na pouZitie, oznamte ich priamo cez

prislusny vigilance systém, zadanim spravnej
autority Vasej krajiny, na nasledujicom linku:
https://ec.europa.eu/growth/sectors/medical-de-
vices/contacts_en

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

Tymto spdsobom prispejete k zvyseniu bezpecnos-
ti tohto vyrobku.

Poslednd Uprava: 02/2025



Uporaba samo za profesionalne namene in za
priporocene indikacije.

PAKIRANJA

everStickPOST 0.9 10x2 cm
everStickPOST 1.210x2cm
everStickPOST 1.510x2cm

everStickPOST INTRO:

5x 2cm everStickPOST @ 0.9;

5x 2 cm everStickPOST @ 1.2;

5x 2cm everStickPOST @ 1.5;

6mL GC Modeling Liquid steklenicka

everStickSTARTERKIT

8 cm everStickC& B; 8 cm everStickPERIO;

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

2 ml G-aenial Universal Flo brizga A2;

20 dispensing tipsi in 1 svetlobna zad¢ita

1x StickREFIX D silikonski instrument;

1x StickSTEPPER;1x StickCARRIER

everStickCOMBI

8 cm everStickC& B; 8 cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET: 5x everStickPOST @ 1.2;
1x StickSTEPPER ro¢ni instrument;

1x StickREFIX D silikonski instrument

NAVODILA ZA UPORABO:

EverStickPOST je adaptabilen, polimer (PMMA) in s
smolo impregniran (bis-GMA) nepolimeriziran
zaticek iz steklenih vlaken. Polimerizacija tega
materiala tvori zaticek z visoko upogibno trdnostjo
in elasti¢nostjo podobno dentinu. Posledi¢no, bo
okluzijski stres enakomerno porazdeljen na
povrsino korenine. Adhezijska in mikromehanska
vez tako na smolnat cement kot na kompozit
zagotavlja moc¢no vez v koreninskem kanalu in s
kompozitno dograditvijo.

Ob uporabi everStickPOST preparacija koreninske-
ga kanala ni tako ekstenzivna kot pri tradicionalnih
zatickih. Torej se lahko ohrani dentin in zmanjsa
nevarnost za perforacijo . Pulpna komora kanala naj
bo popolnoma napolnjena z vlakni, ne s cemen-
tom. Ce je zaticek prilagojen morfologiji kanala in je

kanal napolnjen z viakni sta adhezijska povréinain
jakost najbolj kriti¢nih delov zoba najved;ji.

Edinstvene lastnosti everStickPOST zatickov iz
steklenih vlaken omogocajo uporabo zatickov v
ukrivljenih in ovalnih koreninskih kanalih, prav tako
v Sirokih kanalih, kjer lahko namestite stevilne
zaticke razli¢nih dolzin in premerov. Prav tako
everStickPOST lahko uporabljate v klasi¢cno
pripravljenih in razsirjenih koreninskih kanalih.

KONTRAINDIKACIJE

Vredkih primerih lahko izdelek pri nekaterih ljudeh
povzroca preobcutljivost. V primeru taksne reakcije
prenehajte z uporabo in se posvetujte z zdravnikom.

KLINICNI POSTOPKI

Pred uporabo everStickPOST, mora biti zob
uspesno endodontsko zdravljen v skladu z
doktrino. Za boljsi rezultat everStickPOST, je
priporocjivo ohranjanje tkiv med preparacijo
koreninskega kanala.
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1ZBOR VELIKOSTI everStickPOST
EverStickPOST vlakna so na voljo v treh velikostih:
0.9, 1.2,in 1.5 mm. Najprimernejsa velikost je lahko
izbrana za kanale razli¢nih oblik in velikosti. V
sirokih kanalih je priporocena uporaba dveh ali vec
zatickov hkrati.

PREPARACIJA KORENINSKEGA KANALA

1. Odstranite 2/3 dolzine polnitve koreninskega
kanala ali vsaj dolzino, ki je enaka klini¢ni kroni
istega zoba. Primer, gutaperko lahko odstranite
z primerno velikostjo svedra Gates Glidden, ne
da razsirite kanal. Po dolZini preparacije mora
biti odstranjen ves polnitveni material. Pustite
vsaj 3-5 mm gutaperke na apeksu korenine.
Kanal sperite z vodo in previdno osusite s
papirnatimi poeni. Delovno podrocje mora biti
suho. Uporaba gumijaste opne je zelo
priporocljiva.

2. lzmerite globino prepariranega kanala, na
primer z uporabo endodontkega instrumenta
ali parodontalno sondo. Prav tako ocenite visino
potrebne kronske strukture.

3. Odprite ovojnino everStickPOST. S Skarjami
odrezite potrebno $tevilo zatickov iz silikonske-
ga omota. Zaprite ovojnino z nalepko in zaprto
vrecko polozite v hladilnik. Shranite pakiranje v
hladilnik (2-8°C/36-46°F) ko ga ne potrebujete.

POSTOPEK NAMESTITVE everStickPOST
4. Oznacite delovno dolzino zaticka na zasc¢itnem
papirju. Najprej odrezite potrebno dolzino zati¢-
ka skupaj s silikonom. Uporabite ostre skarje.

5. Spinceto locite zaticek od silikona. Preverite
dolzino in ustreznost everStickPOST tako, da ga
vstavite v kanal. Vedno uporabljajte pinceto za
rokovanje z zatickom.

NASVET: pomocite pinceto v kapljico svetlobno
strjujoce smole (kot GC Modeling Liquid), da
preprecite lepljenje na everStick-POST. Smola bo
prav tako povecala vezavo med glavnim zatickom
in pomoznimi. Izogibajte se vnosu smole v
koreninski kanal.

6. Ce zaticek ne doseze potrebne globine, zasilite

konico zaticka z ostrimi skarjami.

7. Ponovno vstavite zaticek v koreninski kanal. V
tej tocki po potrebi skrajsajte kronski del zaticka
z ostrimi $karjami.

8. Vzgornjem delu ovalnih ali zelo velikih kanalov,
je priporocljivo uporabiti ve¢ kot en zaticek, da
se ojaca zaticek na mestih velikih obremenitev.
Vsi dodatni zaticki naj bodo konicastiin tesno
prilegajoci se glavnemu zaticku tako v
koronalnem delu kot tudi v korenini po principu
lateralne kondenzacije.

Pomembno: Odstranite zaticek iz kanala in ga
zascitite pred svetlobo pred cementiranjem.

CEMENTIRANJE everStickPOST

Za cementiranje everStickPOST uporabite nizko
viskozen dvojnostrjujo¢ cement. Upostevajte
proizvajalceva navodila za uporabo.

NASVET: Pomembno je izbrati dvojnostrjujoc
cement nizke viskoznosti. Uporaba zelo viskoznega
cementa, lahko prepreci popolno prileganje



zaticka, saj se lahko zgodi da ne doseze globine.

9. Zapripravo koreninskega kanala pred cementira-
njem upostevajte proizvajal¢eva navodila za
uporabo. Napolnite kanal s cementom z uporabo
intraoralnih nastavkov. Pomembno je, da zacnete
polniti kanal iz apikalne regije in nato se pocasi
pomikate navzgor dokler ni kanal napolnjen.

OPOMBA: Ne uporabljajte lentule za vnos cementa
- saj pospesi postopek polimerizacije cementa.

OPOMBA: Prekrivanje zaticka s cementom,
namesto napolnitve kanala s cementom, lahko
povzroci zratne mehurcke in tudi odcepitev
posameznega vlakna iz snopa vlaken

10. Pocasi vstavite zaticek v kanal. Kronski del lahko
oblikujete, ko je $e mehek. Bodite pozorni, da v
tem casu, ne dvignete zaticka. Sedaj lahko tudi
odstranite viske cementa.

. Presvetlite z lu¢ko zati¢ek in cement, nad
zatickom, pravokotno na vlakna, vsaj 40 sekund.

12. Ko sta zaticek in cement presvetljena, lahko
nadaljujete z dograjevanjem kronskega dela
zoba, po vasi metodi izbora in z izbranim
kompozitnim materialom.

ALTERNATIVNA NAVODILA ZA UPORABO
Tem navodilom lahko sledite, ¢e zaradi nekega
vzroka (npr. zelo viskozen cement, dolg in raven
koreninski kanal...) zaticek ni dosegel delovne
dolzine med cementiranjem.

Sledite korakom 1-7 zgoraj navedenih navodil za
uporabo, nato sledite spodaj navedenim korakom

A. Vzgornjem delu ovalnih in zelo sirokih kanalih,
lahko uporabite vec zatickov, da okrepite zaticek
na mestih visoke obremenitve. Dodatni zaticki so
vezani na glavni zaticek koronarno s tanko plastjo
svetlobno polimerizirajoce , brez metakrilatne
smole (kot GC Modeling Liquid). Izogibajte se
iztoku smole v koreninski kanal. Svetlobno
polimerizirajte 20 sekund v koreninskem kanalu,

predno odstranite zaticek iz kanala.

B. Pomembno: Odstranite zaticek iz kanala in
svetlobno polimerizirajte 40 sekund, prepricajte
se, da ste presvetlili z vseh strani. Ponovno
vstavite zaticek v kanal, preverite, da doseze
delovno dolzino.

Nasvet: Pinceta z mehaniznom za zaprtje vam
lahko pomaga drzati zaticek na pravilnem mestu
med cementiranjem.

Ce so v zobu tudi drugi kanali, pripravite zaticke
zanje po istem postopku.

CEMENTIRANJE everStickPOST

C. Aktivirajte povrsino zaticka s svetlobno
polimerizirajoco, brez metakrilatno smolo. (kot
GC Modeling Liquid). Postavite zaticek pod
zascito pred svetlobo za 3-5 minut, da
preprecite prezgodnje strjevanje. Med
aktivacijo, pripravite kanal za cementiranje v
skladu s proizvajal¢evimi navodili za uporabo.
Pred cementiranjem tanko plast smole
previdno spihajte z zaticka. Svetlobno
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polimerizirajte zati¢ek 10 sekund. Uporabite
kemicno ali dvojno strjujo¢ cement v skladu z
navodili za uporabo proizvajalca.

D. Napolnite kanal s cementom kot navaja
proizvajalec. Pomembno je, da zacnete
polniti kanal v apikalni regiji in nato pocasi
nadaljujete navzor, dokler kanal ni popolno-
ma napolnjen.

E. Pocasivstavite zati¢ek v kanal. Dodajte
morebitno potrebne dodatne zaticke po istem
postopku. Drzite na mestu, dokler ni kompozi-
tni cement dovolj strjen. Svetlobno polimerizi-
rajte dvojnostrjujoc¢ cement po navodilih
proizvajalca.

F. Ko je cement strjen, lahko nadaljujete z
dograjevanjem kronskega dela zoba, z izbrano
metodo in kompozitnim materialom.

ODSTRANITEV everStickPOST

Postopki za odstranitev klasi¢nih zatickov iz
steklenih vlaken se lahko uporabljajo za odstranje-
vanje everStickPOST.

SHRANJEVANLJE: Vsi izdelk everStick se morajo

hraniti v hladilniku (2-8°C/ 36-46°F). Prav tako mora-

jo biti zasciteni pred svetlobo v ovojnini, tudi ko so
Ze bili enkrat uporabljeni. Visje temperature in
izpostavljanje svetlobi, lahko skrajsa Zivljenjsko
dobo everStick izdelkov. Pred nanosom, se izdelek
vzame iz hladilnika, odpre se embalaza a $e vedno
se ne izpostavlja svetlobi. Ko rezete vlakna, je
preostanek vlaken vedno v embalazi zas¢iten pred
svetlobo. Takoj, ko odrezete, zopet zaprete
embalazo in pospravite v hladilnik.

NASVETI IN PRIPOROCILA

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

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

3.

proznem obmodje pri upogibanju viaken.
Vlakna everStick ne dosezejo polno jakost takoj
po kon¢ni polimerizacij 40 sekund. Polimerizacija
se nadaljuje $e naslednjih 24 ur.

OPOZORILO
4. Osebna varovalna oprema kot so rokavice,

~

obrazna maska in zasc¢itnam ocala se mora
vedno uporabljati. Uporaba rokavic brez pudra je
priporocljiva.

Nespolimerizirana smola lahko povzrodi pri neka-
terih ljudeh preobculjivostno reakcijo na koZi na
akrilat. Ce vasa koza pride v stik s smolo, sperite z
milom in vodo. Izgibajte se kontaktu z nestrjenim
materialom s koZo, mukoznimi membranami ali
ocmi. Nepolimerizirani izdelki everStick imajo
lahko rahlo draZe¢ ucinek in lahko v redkih
primerih vodijo v preobcutljivost metakirlatov.

. Preden odvrzete everStick v smeti, ga spolimeri-

Zirajte.

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



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

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

Porocilo o nezelenih ucinkih:

Ce se zavedate kakr$nih koli nezelenih ucinkov,
reakcij ali podobnih dogodkoy, do katerih je priélo
pri uporabi tega izdelka, vklju¢no s tistimi, ki niso
navedeni v tem navodilu za uporabo, jih prijavite
neposredno prek ustreznega sistema za stalni
nadzor, tako da izberete ustrezen organ v vasi
drzavi dostopni preko naslednje povezave:
https://ec.europa.eu/growth/sectors/medical-de-
vices/contacts_sl kot tudi v nasem sistemu
notranjega nadzora: vigilance@gc.dental Na ta

nacin boste prispevali k izboljsanju varnosti tega

Zadnji¢ pregledano: 02/2025
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Samo za stru¢nu stomatolosku upotrebu u
indikacijama za upotrebu.

PAKOVANJE

everStickPOST 0.9 10 x 2 cm
everStickPOST 1.2 10 x 2 cm
everStickPOST 1.5 10 x 2 cm

everStickPOST INTRO:

5x 2 cm everStickPOST @ 0.9;
5x 2 cm everStickPOST @ 1.2;
5x 2 cm everStickPOST @ 1.5;

6 ml GC Modeling Liquid, bocica

everStickSTARTERKIT

8 cm everStickC& B; 8 cm everStickPERIO;

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

6 ml GC Modeling Liquid, bocica;

2 ml G-zenial Universal Flo Spric A2;

20 nastavaka za doziranje i 1 poklopac za zastitu od
svetla

1 x StickREFIX D silikonski instrument;

1 x StickSTEPPER;1 x StickCARRIER

everStickCOMBI

8 cm everStickC& B; 8 cm everStickPERIO;

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

1 x StickREFIX D silikonski instrument”

UPUTSTVO ZA UPOTREBU:

everStickPOST je prilagodljiv, polimerni (PMMA) i
akrilatom impregnirani (bis-GMA) nepolimerizovani
koci¢ od staklenih vlakana. Polimerizacijom ovog
materijala dobija se kocic visoke savojne ¢vrstoce i
elasti¢nosti, vrlo slican prirodnoj elasti¢nosti
dentina. U skladu sa tim, okluzalna sila ravnomerno
se distribuira na korenskoj strukturi. Adheziv i
mikromehanicko spajanje za akrilatni cement i
kompozit osiguravaju ¢vrsti spoj sa korenskim
kanalom i kompozitnom osnovom.

Pri upotrebi everStickPOST koci¢a preparacija
korenskih kanala ne treba biti opsezna kao kod
tradicionalnih kocica. Zato se dentin moze sacuvati

i rizik perforacije korena se smanjuje jer je kanalska
preparacija svedena na minimum. Pulpna komora
korenskog kanala moze se potpuno ispuniti
vlaknima umesto cementom. Kada se kocic¢
prilagodava morfologiji kanala i kada se korenski
kanal puni vlaknima, povrsina adheziva i ¢vrstoca
veceg klju¢nog dela zuba se maksimalno povecava.

Jedinstvena svojstva everStickPOST kocica od
staklenih vlakana takode omogucava koris¢enje
kocica u zakrivljenim i ovalnim korenskim kanalima,
kao i u vrlo velikim kanalima, gde se nekoliko kocic¢a
razli¢itih duzina i promera mogu postaviti u isti
kanal. everStickPOST kocici takode se mogu koristiti
u tradicionalno prepariranim i prosirenim
korenskim kanalima.

KONTRAINDIKACIJE

U retkim slucajevima proizvod moze da izazove
osetljivost kod nekih osoba. U slucaju takvih
reakcija, treba prekinuti upotrebu proizvoda i
obratiti se lekaru.



KLINICKI POSTUPCI

Pre upotrebe everStickPOST kocica, korenski
kanal(i) zuba treba da se endodontski obrade i
ispune u skladu sa prihva¢enim metodama. Kako bi

se najbolje iskoristila svojstva everStickPOST kocica,

preporuka je da se koriste nacela o¢uvanja tkiva
tokom preparacije korenskog kanala.

1ZBOR VELICINE everStickPOST KOCICA
everStickPOST vlakna dostupna su u tri promera:
0,9, 1,21 1,5 mm. Najpogodnija veli¢ina moze se
izabrati za kanale razli¢itih veli¢ina i oblika. Kod
velikih kanala i otvora korenskih kanala preporuka
je da se koriste dva ili vise kocica.

PREPARACIJA KORENSKOG KANALA

. Odstraniti 2/3 duzine materua\a zaispun
korenskog kanala ili barem visinu klinicke krune
iz kanala. Na primer, gutaperka se moze
odstraniti Gates Glidden svrdlom odgovarajuce
veli¢ine bez prodirenja kanala. Sav materijal za
ispun korenskog kanala treba se odstraniti duz
preparacije. Potrebno je ostaviti barem 3-5 mm

2.

3.

gutaperke na vrhu korena. Kanal treba isprati
vodom i paZljivo osusiti papirom. Radno
podrudje treba izolovati od vlage koliko je
moguce. Posebno se preporucuje koristiti
izolaciju koferdamom.

Izmeriti dubinu prepariranog kanala pomocu,
na primer, endodontskog instrumenta ili
parodontalne sonde. Potrebno je takode
proceniti visinu koronalne strukture.

Otvoriti folijsku vrecicu sa everStickPOST
koci¢ima. Makazama odseci potreban broj
kocica iz silikonske trake. Zatvoriti vrecicu nalep-
nicom i staviti je u frizider. Kesicu ¢uvati u
frizideru (2-8°C/36-46°F) kada se ne koristi.

POSTUPAK POSTAVLJANJA everStickPOST
KOCICA

4.

Na zastitnom papiru oznaciti izmerenu duzinu
kocica. Koci¢ odrezati zajedno sa silikonom na
odgovarajucu duzinu. Koristiti ostre makaze.

. Pincetom izvaditi kocic iz silikona. Proveriti

duzinu i pogodnost everStickPOST kocic¢a
postavljanjem u korenski kanal. Uvek koristiti

pincetu za rukovanje koci¢ima.

KLINICKI SAVET: Uranjanje pincete u kap
svetlosno polimerizirajuce metakrilatne te¢nosti
bez punilaca i rastvaraca (npr. GC Modeling Liquid)
sprecice njeno lepljenje za everStickPOST kocic.
Akrilat ¢e takode poboljiati spoj izmedu glavnog
koci¢a i dodatnog/dodatnih kocica pricvrscenih za
njega. Izbegavati isticanje akrilata u korenski kanal.

6. Ako koci¢ ne dosegne potrebnu dubinu, ostrim
makazama ga treba skratiti.

Koci¢ ponovo postaviti unutar korenskog
kanala. Sada se ako je potrebno ostrim
makazama moze skratiti koronalni deo kocica
na odgovarajucu duzinu.

8. Ugornjem delu ovalnog ili vrlo velikog kanala
preporuka je da se koristi vise od jednog kocica
kako bi se koci¢ u podru¢jima veceg
opterecenja pojacao. Svi dodatni kocici
oblikovani su i pri¢vrséeni ¢vrsto uz glavni kocic¢
na koronalnoj strani i unutar korenskog kanala
pomocu lateralne kondenzacije.
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Vazno: Kocic¢ odstraniti iz kanala i zastititi ga od
svetla pre cementiranja.

CEMENTIRANJE everStickPOST ko¢ica
Za cementiranje everStickPOST kocic¢a u mestu, koristiti

nisko viskozni cement sa dvostrukim stvrdnjavanjem.

Pazljivo se pridrzavati uputstva proizvodaca.

KLINICKI SAVET: Vazno je izabrati dvostruko
stvrdnjavajuc¢i kompozitni cement niske
viskoznosti. Koris¢enje visoko viskoznog cementa
moze spreciti nepolimerizovani koci¢ da dostigne
potpunu dubinu u kanalu.

9. Pridrzavati se uputstva proizvodaca cementa za
pripremu korenskog kanala pre cementiranja.
Kanal ispuniti cementom pomocu intraoralnog
nastavka. Vrlo je vazno poceti puniti kanal iz
apikalnog podrudja i polako nastaviti stalnim
pomeranjem $prica prema gore dok se kanal ne
ispuni.

VAZNO: Ne koristiti Lentulo spiralu za nanosenje

cementa - ubrzava proces polimerizacije
kompozitnih cemenata.

VAZNO: Pokrivanje koci¢a cementom umesto
punjenja kanala pre postavljanja koci¢a u kanal
moze da izazove stvaranje mehuri¢a vazduha i
kidanje pojedinacnih kocica iz snopa.

10. Koci¢ polako postaviti u kanal. Koronalni deo
koci¢a moze da se oblikuje i savije dok je jo3 uvek
mekan. Paziti da se koci¢ u ovom trenutku ne
podize. Sada se moze odstraniti visak cementa.

. Koci¢ polimerizovati svetlom, kao i cement
iznad njega, uspravno na vlakna, u trajanju od
barem 40 sekundi.

. Kada su se koc¢i¢ i cement stvrdnuli, moze se
nastaviti izrada koronalnog dela zuba,
primenom odabranih metoda i kompozitnog
materijala koji najbolje odgovara svrsi.

o

ALTERNATIVNA UPUTSTVA ZA UPOTREBU
Ova uputstva mogu se slediti ako se o¢ekuje da iz
nekih razloga (npr. cement vrlo visoke viskoznosti ili

dugi i uski korenski kanal), koci¢ nece dostici
prepariranu dubinu tokom cementiranja.

Prvo slediti korake 1-7 gore navedenih uputstava te

zatim izvesti korake A-F navedene u nastavku.

A. Ugornjem delu ovalnog ili vrlo velikog kanala
moze se koristiti vise od jednog kocica za
njihovo ucvrscenje u podrudjima veceg
opterecenja. Svi dodatni koci¢i oblikuju se i
spajaju sa glavnim koci¢em koronalno, sa
tankim slojem svetlosno polimerizujuce
metakrilatne te¢nosti bez punilaca i rastvaraca
(npr. GC Modeling Liquid). Izbegavati curenje
tecnosti u korenski kanal. Polimerizovati
svetlom 20 sekundi u korenskom kanalu pre
vadenja kocica iz kanala.

B. Vazno: Koci¢ izvaditiiz kanala i polimerizovati
ga svetlom u trajanju od ukupno 40 sekundi,
proveravajuci je li stvrdnut na svim stranama.
Koci¢ ponovo postavm u kanal i proveritida li je
dostigao odgovarajuc¢u dubinu.

Savet: Zatvaranje pincete pomoci ¢e odrzati koci¢



u odgovarajucem polozaju kada je cementiran.
Treba preparisati na isti nacin.

CEMENTIRANJE everStickPOST ko¢ica

C. Povrsinu kocica detaljno aktivirati pomocu
svetlosno polimerizujuce metakrilatne te¢nosti
bez punilaca i rastvaraca (npr. GC Modeling
Liquid). Kocic(e) drzati ispod zastite od svetla 3-5
minuta kako bi se sprecilo preuranjeno
stvrdnjavanje. Tokom aktivacije pripremiti
kanal(e) za cementiranje kako je opisano u
uputstvu proizvodaca cementa. Pre cementi-
ranja potrebno je stanjiti akrilatni sloj pazljivim
susenjem suvim, bezuljnim vazduhom preko
povrsine kocica. Koci¢ polimerizovati svetiom 10
sekundi. Koristiti hemijski stvrdnjavajuci ili
dvostruko stvrdnjavajuci cement i pridrzavati se
uputstva proizvodaca.

D. Kanalispuniti cementom prema uputstvu
proizvodaca. Vazno je zapoceti punjenje kanala
izapikalnog dela i polako nastaviti stalnim
pomeranjem $prica prema gore dok se kanal ne
ispuni.

E. Koci¢ polako postaviti u kanal. Postaviti druge
potrebne kocice u kanal(e) na isti nacin. Kocice
drZati u mestu dok se kompozitni cement
dovoljno ne stvrdne. Cement sa dvostrukim
stvrdnjavanjem polimerizovati svetiom u skladu sa
uputstvom proizvodaca kompozitnog cementa.

F.  Posle stvrdnjavanja cementa moze se nastaviti
izrada koronalnog dela zuba pomocu odabrane
metode i kompozitnog materijala koji najbolje
odgovara svrsi.

ODSTRANJIVANJE everStickPOST KOCICA
Postupci odstranjivanja tradicionalnih kocica iz
staklenih vlakana takode se mogu primeniti za
odstranjivanje everStickPOST kocica.

CUVANJE: Svi everstick proizvodi uvek se trebaju
Cuvati u frizideru (2-8°C/36-46°F). Pored toga
proizvode treba zastititi od svetla cuvajuci ih u
zatvorenim folijskim pakovanjima posle otvaranja.
Visoke temperature i izloZenost svetlu mogu skratiti
rok upotrebe everStick proizvoda. Pre nano3enja
proizvode treba izvaditi iz frizidera i otvoriti folijsko

pakovanje - ali jos$ ih treba drZati dalje od direktne
sunceve svetlosti il veStackog svetla. Ako se reze
snop vlakana, ostatak snopa treba ostati u folijskom
pakovanju zasti¢en od svetla. Odmah posle sto je
odrezana dovoljna duzina za izradu vlakna, folijsko
pakovanje treba pazljivo ponovo zatvoriti i vratiti u
frizider.

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

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

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

UPOZORENJE

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

5. Nepolimerizovan akrilat moZze da izazove
osetljivost koZe na akrilate kod nekih osoba. Ako
koZa dode u dodir sa akrilatom, dobro isprati
sapunom i vodom. Izbegavati dodir
nestvrdnutog materijala sa kozom, sluzokozom ili
ocima. Nepolimerizovani everStick proizvodi
mogu biti blago iritirajuci i da u retkim
slucajevima izazovu osetljivost na metakrilate.

6. everStick proizvode polimerizovati pre bacanja u
smece.

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

Neki proizvodi navedeni u ovim uputstvima mogu

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

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

Mogu se nabaviti i od dobavljaca.

Za rezime sigurnosti i klinickog uc¢inka (Summary of
Safety and Clinical Performance - SSCP) pogledajte
bazu podataka EUDAMED (https://ec.europa.eu/
tools/eudamed) ili nas kontaktirajte na Regulatory.
gce@gc.dental

Obavestavanje o nezeljenim dejstvima:

Ako postanete svesni bilo kakvih nezeljenih dejstava,
reakcija ili sli¢nih dogadaja do kojih je doslo
upotrebom ovog proizvoda, ukljucujuciione koji
nisu navedeni u ovom uputstvu za upotrebu,
molimo da ih prijavite direktno kroz odgovarajuci
sistem nadzora, odabirom odgovarajuceg autoriteta
u vasoj drzavi, dostupno putem sledece veze:

https://ec.europa.eu/growth/sectors/medical-de-
vices/contacts_en kao i na nas interni sistem
nadzora: vigilance@gc.dental

Na taj nacin doprinecete poboljsanju sigurnosti
ovog proizvoda.

Zadnja revizija: 02/2025



ﬂﬂﬂ BMKOPWNCTaHHA NnWe NikapAmMU-cTomaTonora-
MWy BUNafKax 3a NoKazaHHAMKM O 3aCTOCYBaHHA.

NMAKOBAHHA
everStickPOST (eBepCTikMOCT) 0.9 10x2 cm

everStickPOST (eBepCTikMOCT) 1.2 10x2 cm
everStickPOST (eBepCTikMOCT) 1.5 10x2 ccm

everStickPOST INTRO (eBepCTiklMOCT IHTPO):

5x 2 cm everStickPOST (esepCriklOCT) @ 0.9;

5x 2 cMm everStickPOST (esepCrikMOCT) @ 1.2;

5x 2 cm everStickPOST (eepCriklMOCT) @ 1.5;

6 mn GC Modeling Liquid (IxiCi MoaeniHr Jliksia)
nnAWeYKa

everStickSTARTER KIT (eBepCTikCTAPTEP)
8 cm everStickC&B (esepCrik Ci eHp bi); 8 cm
everStickPERIO (esepCTiklEPIO);

30 cm? everStickNET (eBepCTikHET); 5 x
everStickPOST (eeepCrTiklNOCT) @

1.2; 6 mn GC Modeling Liquid (OxiCi MoaeniHr

Nikein) nasweuka;

2 mn G-anial Universal Flo A2 ([x-eHian fOHisep-
can Ono) wnpuw;

20 no3yBanbHUX HaCaAoK Ta 1 3aXMCHUIA KOBMAYOK;
1x StickREFIX D (CTikPEQIKC/) cunikoHoBwit
IHCTPYMEHT;

1x StickSTEPPER (CrikCTEMMEP);1x StickCARRIER
(CrikKEPIEP)

everStickCOMBI (EBepCTikKOMBI)

8 cm everStickC& B (esepCrik Ci eHg bi); 8 cm
everStickPERIO (esepCTikMEPIO);

30 cm? everStickNET (esepCTikHET); 5x
everStickPOST (eepCrikMOCT) @ 1.2;

1x StickSTEPPER (CTik CTEMMEP) pyyHWit iHCTpyMeHT;
1x StickREFIX D (CTikPEQIKC/) cunikoHoewit
iHCTpymeHT”

IHCTPYKLIIi 10 BUKOPUCTAHHA:
everStickPOST (eBepCTiklMOCT) agnse coboio
aanToBaHMM HeNoniMepPi30BaHHMM CKNOBONOKOHHMI
WTKdT, iIMNperHoBaHWit nonimepom (nonimeTnnmeTa-

Kpunar) i cmonoto (bis-GMA). Y pe3synetari Horo
nonimepu3aLlii OTPYUMYIOTb WTHUGT 3 BUCOKOIO
MILHICTIO Ha BUMVH | €N1aCTUYHICTIO, B/IM3bKOIO 10
MPUPOAHOT €NaCTUYHOCTI AEHTUHY. 3aBAAKM LIbOMY
OKNIO3ilHE HaBaHTaXXeHHA PIBHOMIPHO po3noAina-
€TbCA MO CTPYKTYPI KOpeHs. LLinaxom aaresusHoro i
MIKPOMEXaHIYHOrO 38'A3yBaHHA 3 MOAWDIKOBAHNMM
CMOnNamut i KOMMO3UTHNM MaTepianom 3abe3neuyeTb-
CA ONTVIMAsIbHE 34eneHHA 3 KOPEHEBUM KaHaNoMm i
KOMMO3UTHOIO KYKCOHO.

everStickPOST BMarae MeHWoro npenapysaHHA
KOPEHEeBOro KaHany, Hix TpaauLinHi WwtndTu.
MiHimiauis npenapysaHHa kaHany A03BONAE
36eperTv AeHTVH i 3HWXYE pr3nKk nepdopalii.
[Mynbnosy Kamepy KOPeHeBOro KaHany MoxHa
LiNKOM 3aMOBHWTY BONOKHaMM 3aMiCTb LIEMEHTY.
ApanTaujia wtndTa 4o OyA0BU KOPEHEBOTO KaHany i
3aMNOBHEHHA KaHasy BONOKHaMK 3abe3neyyioTb
MaKCMMasbHyY aare3nsHy NoBepxHIo i MiLHICTb
HalBINbLL KPUTUYHOT YaCTUHM 3yba.

YHiKanbHi BNaCTMBOCTI CKIOBONOKOHHUX WTNTIB
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everStickPOST A03B0NAOTL BCTAHOB/IOBATY X B
KOpeHeBVIX KaHanax BUrHyTOi Ta OBanbHOl popmu, a
TaKOX y KaHanax flye BesnKoro posmipy, ae
PO3MILLYIOTh KiflbKa WTUGTIB, LLO PO3PI3HAITHCA 3a
LOBXUHOIO | AlameTpom. IMpw ybomy everStickPOST
NIAXOANTL TaKOX ANA 3aCTOCYBaHHA B KOPEHEBMUX
KaHanax, npenapoBaHyX i PO3WWPEHMX TpaanuLii-
HUM CNOCO6OM.

41X METOAUK NpenapyBaHHA KOPEHEeBOro KaHasy 3
MeTOI0 Biflbll eHEKTUBHOO BUKOPUCTAHHA
BnactusocTel everStickPOST.

MeHLue 3-5 MM ryTanepui B 06nacTi Bepxisku
KopeHs. [pomuiiTe KaHan BOAOIO | peTenbHO
BMCYLUITb NanepoBy My LWTUdTamu. Pobouy
061aCTb HEOOXIAHO TaKOXK MaKCUManbHO
i3omoBaty Bif Bonoru. HacTilHo pekomeHayeTbCA
BUKOPWCTOBYBATU KOdepaaMm.

BumipaiTe runbuHy npenaposaHoro kaHany,
Hanpyiknag, 3a A0MoMOroio eH0A0HTUYHOTO
IHCTPyMeHTY abo NepiofoHTaNbHOro 30Haa.
OUiHITb TaKOX BUCOTY HEOOXIAHOT KOPOHKOBOT

BUBIP PO3MIPY everStickPOST

LT everStickPOST BunyckatoTbca AiaMmeTpom

0.9, 1.211 1.5 MM, Lo A03BONAE NiRIGpaTV HaNbINbL 2.
NpUAATHWI WTUAT ANA KaHanie 6araTbox PO3MIpiB i
dopm. Mpu BENMKOMY PO3MIPi KOPEHEBUX KaHaniB i

MPOTUMOKA3AHHA X OTBOPIB PEKOMEHAYETHCA BUKOPUCTAHHA 1BOX
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Y NOOAVHOKIX BUNafKax AaHWi NPOAYKT MOXe
BUK/IVKATW Yy TIVBICTD Y AeAKMX Nioaei. Y pasi
BUABNEHHA NOAIGHVX peakLii MpUnuHITh
BUKOPUCTaHHA MPOLYKTY i 3BepHITbCA [0 NiKaps.

KNIHIYHI NPOLUEAYPU

Nepen BuKopucTaHHam everStickPOST nposoaaTh
€H00HTMYHe NpenapyBaHHA i NNoMbyBaHHA
0fHOTO ab0 [EKiNbKOX KOPEHEeRWX KaHanis 3yba,
3aCTOCOBYIOUU 3arasbHOMPUIHATI METOAU.
PeKomeHyeTbCA 3aCTOCYBaHHA TKaHVHO36epiralo-

abo Ginbuwe WTNTIB.

MPENAPYBAHHA KOPEHEBOIO KAHANY

1.

BuinaniTb matepian, Wo 3aroBHIOE KOPEHEBMI
KaHan, Ha 2/3 AOBXUHY KaHany abo WoHalMeHLe
Ha BUCOTY KNIHIYHOT KOPOHKW. Hanpwviknag,
ryTanepyy MOxHa Buaanutin bopom Gates Glidden
(feirnc MinaeH) BiANOBIAHOTO po3mipy 6e3
po3WnpeHHs KaHany. Becb matepian, wo
3aMOBHIOE KOPEHEeBUI KaHas, MoTPIOHO BAANNTH
N0 BCill AOBXMHI NpenapyBsaHHA. 3anuwre He

KOHCTPYKLil.

BifkpwiiTe ynakoBky 3 GOnbrut 3i WTndTom
everStickPOST. 3a AONOMOroK HOXMUD BifpiKTe
HeOOXIfiHY KiNbKICTb WTUGTIB Bif CUNIKOHOBOT
CMYyKW. 3aneyaTalite KNenkuni kpai ynakosku 3
Honbrit i NOMICTITb 3aKPUTY YNaKoBKY B
XonoannbHK. 3bepiraiiTe NakeT y XONOANAbHN-
Ky (Npvi Temnepatypi 2-8°C/36-46°F), Konv BiH
He BUKOPUCTOBYETLCA.



I'IPOI.I,EAVPA YCTAHOBKU everStickPOST
[No3HayTe BMIpAHY LOBXVHY WTM(TA Ha
3axVICHOMY nanepi. [oCTPUMI HOXMLIAMW BIAPIXTE
LWTKGT PA3OM 3 CUNIKOHOM Ha NOTPIOHY JOBXKMHY.

5. TiHUETOM BUTATHITb WTUGT 3 CUMIKOHY.
MposeniTe NpumipaHHA everStickPOST,

BCTaBMBLUV OrO B KOPeHeBMI KaHan. Mpu Lbomy

TpUMaTe WTUOT TiNbKU NIHLETOM.

MOPAJA. LL06 yHWKHY TV NPUAMNAHHA NiHLETa 4O

everStickPOST, nonepeaHbo 3MOuiTh MiHUET

Kpanneto ¢oTononiMepHOT HEHaNoBHEHOT CMOMU,

AKa He MICTUTb PO3UMHHUKIB (Hanpuknaa, GC

Modeling Liquid). CMona Takox nifBULLMTE MILHICTb

3B'A3yBaHHA OCHOBHOIO WTU(TA 3 NPUKPINAeHMM

10 HbOTO loflaTKOBMMM WTKdTamm. He fonyckanTe

NOTPaNAAHHA CMO/M [10 KOPEHEBOTO KaHany.

6. FAKWO WTUT He AocATae HEOOXIAHOT FMOUHY,
HafaiTe KiHuo WTndTa KOHYCHOT popmu
rOCTPUMU HOXULAMA.

7. 3HOBY BCTaBTe WTNGT y KOPEHeBMIA KaHan. B mipy

HEOOXIAHOCTI 06PIKTE KOPOHKOBY YaCTUHY
wTndTa A0 HEOBXiAHOT JOBKMHN FOCTPUMI
HOXULAMM.

8. AKWo KaHan mMae osanbHy Gopmy abo fyxe
BEMKNIA PO3MIP, TO PeKOMEHYETbCA
BCTaHOBWTY AOAATKOBI WTUGTU B IOrO BEPXHIl
YACTWHI, W06 3MILIHAT OCHOBHWI B TOUKAX
NiABVMILLEHOrO HaBaHTaXXeHHs. YCiM 10AaTKOBUM
WTMPTaM HaAAIoTb HEOOXiAHY GOpMy, NicnA Yoro
BOHM LLINbHO NPVIEAHYIOTLCA 10 OCHOBHOTO
LWTKTA B KOPOHKOBIM YACTUHI | BCEPEANHi KopeHe-
BOIO KaHasy MeTO/IOM NlaTepasibHOl KOHAeHCaLil,

Yeara! LLITndT HeobxigHo BUAANUTY 3 KaHany i
3aXMCTUTV Bif CBITNa A0 LleMeHTYBaHHA.

LUEMEHTYBAHHA everStickPOST

[ina uemeHTyBaHHA WTndTa everStickPOST
BUKOPUCTOBYIOTb LIeMEHT NOJBINHOIO TBEPAIHHA
HM3bKOI B'A3KOCTI. [Py LibOMY AOTPUMYIOTbCA
IHCTPYKLT BUPOOHWKa.

MOPAJIA. 33CTOCOBYBaHUI KOMMNO3UTHHUI LEMEHT
nofBitHOro TBEPAIHHA Ha OCHOBI CMOMIM NMOBUHEH
MaTu HU3bKY B'A3KICTb. BricoKa B'A3KICTb LiemeHTy
MOXe NepeLKoauTV HenonimepizosaHoMy WTUGTY
NPOHVKHYTU Y KaHas Ha BCIO MNOWHY.

9. [lepen LemeHTyBaHHAM HeObXiAHO NiAroTysatn
KOPEHEBWIN KaHan 3 IHCTPYKLIEID BUPOOHMKa
LUeMeHTY. MoTim KaHan 3anoBHIOTb LemMeHTOM 3a
[I0NOMOrot0 CrneLlianbHol HacaKu. 3anoBHeHHS
KaHaJly NOUYMHaIoTb 3 anikanbHOl 061acTi, MOBINbHO
11 PIBHOMIPHO NepemiLLialoum LNPKLL Bropy, NOKM
KaHan He Oy/e 3anoBHeHWI NOBHICTIO.

NPUMITKA. He BMKOpUCTOBYITE CipanbHuit
KaHanoHanosHioBay JIeHTyNno Ana BHeCeHHA
LIeMeHTY, OCKiNbKM Lie NPYCKOPIOE npoLiec
nonimepusauii KOMNO3UTHUX LiIeMEHTIB.

APUMITKA. AKLO UeMeHT HaHOCATb 6e3nocepea-
HbO Ha WTKUT 3amiCTb TOrO, Wob
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3aMNOBHUTU LIEMEHTOM KaHan [0 YCTaHOBKM WTnTa,
TO MOX/IUBI YTBOPEHHA MOBITPAHNX

BK/IIOYEHb | Bi'€IHaHHA OKpemuX WTNTIB Bif
WTNGTOBOT KOHCTPYKL.

10.

o

[MoBinbHO BCTaBTE WTMQT Y KaHan. [Mokn wTndt
3aNMLLAETBCA MAKUM, MOXHA HafaTh Moro
KOPOHKOBII YacTuHI HeobxiaHy popmy abo
BUTHY T Ti. [1pK LIbOMY He aonyckaiiTe
BUTAraHHA WTndTa 3 KaHany. MNoTim BMAANITH
HaANNLLKM LIEMEHTY.

. NonimepusyiiTe WTUGT i LEMEHT NPOTArOM

woHarmeHwe 40 cekyHa, po3TawyBasLuv 1amny
Hag UJTl/Id)TOM nepneHAnKynAapHO 4O BOMOKOH.

. Micna TBepAiHHA WTUdTa | LEMEHTY MOXHa

NPOAOBXNTYN pecTaspaLliio KOPOHKOBOI YaCTVHMN
3y6a, BUKOPVCTOBYIOUM METOAWKY, AKIl HafaeTe
nepesary, i KOMNO3UTHWI MaTepian, Lo
niagxoanTb ANA Liel MeTn.

ANbTEPHATUBHI IHCTPYKL|Ii O BUKOPUC-
TAHH

Lli iHCTpyKUiT Npr3HayeHi Ana BUNaaKis, KONu 3 Tnx
UM THLWWX NPUYUH (BUCOKA B'AKICT LIEMEHTY,
[IOBTUIA | BY3bKUIT KOPEHEBUI KaHan i T. n.) icHye
PU3KK TOTO, WO WTNUGT He AOCATHE NPenapoBaHol
FAMBUHN NP LeMEeHTYBaHHI.

CnouaTKy B1KOHalTe eTanu 1-7 BriLiEeBKa3aHNX
HCTPYKLi A0 BUKOPWCTaHHSA, NOTIM NepeiaiTe Ao
etanis A-F Hxue.

A. Y BepPXHill YaCTWHI 0BanbHOro abo fyxe
BEJIMKOrO KaHarny B/ MOXeTe BUKOPWUCTOBYBaTM
6inble OAHOrO WTUGTa ANA NOCKNEHHS B
06nacTi HanbiNbLINX HaBaHTaXeHb. KoxeH
[0[aTKOBMWIA WTUHT MOAEMIOETHCA | MOTIM
NPUEAHYETLCA 10 OCHOBHOIO WTHUdTa Y
KOPOHKOBI YaCTVHI TOHKMM Wapom doTononi-
MepHOI HeHaNMOBHEHOT CMOAK, AKa He MICTUTb

po3unHHKKiB (Hanpwrknad, GC Modeling Liquid).

YHUKalTe 3aTiKaHHA emManeBoro ajresvisy Ao
KaHany kopeHs. 3acsiuyiiTe npoTarom 20 CekyHA
BCePeAVHI KOPeHEeBOro KaHany nepea
BUVIMaHHAM WTUTA 3 KaHany.

B. Baxnueo! Buaanite WndT 3 Karany i 3acsiTite
1oro npotarom 40 cekyHp 3 ycix bokis. BctasTe
WTNGT Ha3a y KaHan, NepeKkoHanTecs B Tomy,
WO BiH AOCArae 3a4aHol rnbuHu.

3ayBaXeHHSA: MiHLeT i3 3aTVCKayem nonerwnTs
dikcayiio wWndTa y npaBrnbHOMY MOMOXEHHI Mig
yac yeMeHTYBaHHs.

AKLo 3y6 Mae AekinbKa kaHanis, NigroTyite AnA
KOXKHOTO 3 HUX WUTUGTU TaKIM XKE YNHOM.

everStickPOST - LEMEHTYBAHHA WTU®TA

C. PeTenbHO aKkTUBY/Te NOBEPXHI WTU(TA /
WTUGTIB 33 LONOMOTOI0 poTonoNIMepHOT
HEHAMNOBHEHOI CMOSI, AKa He MICTUTb
po3unHHKKis (Hanpuknag, GC Modeling Liquid).
MoMICTITb WTUGT / WTUGTKW NiA CBITIOHENPOHWK-



HY KPULLKY Ha 3-5 XBUIIWH, WODO YHUKHY I
nepeayacHoi nonimepusadii. lig yac akTmeauii
wrndTa NiaroTyitTe KaHan(v) A0 LeMeHTYBaHHA
BiZNOBIAHO A0 IHCTPYKUIN BUPOOHMKA LEMEHTY.
MNepen LUeMeHTYBaHHAM CTapaHHO PO3MOAINITL
a/ire3B TOHKWM LIapoM NO NOBEPXHI WTNUGTa,
obayBatoun CTpyMeHem Cyxoro nosiTps 6e3
JOMILLOK MacTvna. PetenbHo 3anonimepusyiite
Wt npotarom 10 cekyHA. BUKoprcToBytoun
LieMEHTU XiMiYHOTO ab0 NOABIMHOTO TBEPAIHHA,
YiTKO JOTPUMYTECH IHCTPYKLT BUPOGHMKa
LieMeHTy.

. 3aNOBHITb KaHaN LLeMEeHTOM 3rifHO 3 IHCTPYKLUIED
BUPOGHMKa. [lyxe BaXNMBKM € noyatn
3arMoOBHEHHA KaHary Bifl MOro BepXiBKkY,
MOCTYNOBO BUTArAKOUY LWNPWL| 10 BiYKa, NOKM
BeCb KaHa/ He byze 3anoBHeHo.

[M0oBINbHO BCTaBTe WTHGT y KaHa. BctasTe iHLwi
HeobXiAH WTKdTI NOAIGHUM YnHOM. MiaTpUMYIiTe
WTUGTY A0 TWX NP, NOKM LEMEHT He 3aTBepie
NOCTaTHLOIO Mipoto. [Monimepu3yiiTe LemeHT

nogBIHOro T8EPAIHHA BIANOBIAHO A0 IHCTPYKLIN
BUPOGHYKA.

F. Micna Toro Ak LemMeHT 3aTBepaHe, BU MOXeTe
NPOAOBXKNTY MOJENI0BAHHA KOPOHKY 3yba,
BUKOPUCTOBYIOUM METOAM | MaTepiany, HanbinbLy
npuaaTHI AnNAa umx yinen.

BUAANEHHA everStickPOST
Wndtn everStickPOST BuaanaoTb Tak camo, AK i
TPAAWLINHI CKNOBONOKOHHI WTNGTH.

36epiraHHn:

everStick NpoayKTV 3aBXAn MOBUHHI

36epiratvch y XonoaunbHUKY (Npu Temneparypi
2-8°C, 35-46°F). Kpim TOro, NPOAYKTN NOBUHHI

6yTI 3axuLLeHi Big CBiTNA, AnA Yoro Tpeba
3aneyvaryBaTu ix y naket 3 ponbryi nicna
BUKOpUCTaHHA. ligBuLLeHa Temneparypa Ta
NOTPaNAAHHA ACKPaBOro CBITNa MOXYTb CKOPOTUTH
TepMiH NprAATHOCTI everStick NpoayKTis.

MNepen HaHeceHHAM NOTPIGHO B3ATU NPOAYKTM 3

XONOAUNbHYIKA Ta BIAKPUTY NakeT 3 Gonbrin, Npu
LibOMY YHMKaI0UM NMOTPaMIAHHA ACKPaBOro
AeHHOoro

Y1 WTyyHoro caitna. Mpu BigpisaHHi YacTUHK
BOJ/IOKOHHOrO My4Ka pewTa NOBNUHHAa 3HAaXOAUTUCb
y NaKeTi 3 Gonbri, 3axuLieHoo Bia ceitna. Oapasy
K MiCnA B3ATTA BiAPI3Ka 4OCTATHBOT 1A BONIOKOH-
Hoi

KOHCTPYKLT BOBXMHM NAKeT 3 GoNnbrn 06epexxHo
3aneyaTy€eTbCA 3HOBY Ta NOBEPTAETHCA Ha3ag y
XONOAUNbHNK.

MOPAAU TA PEKOMEHAALIT

1. Cnip obepesxHo 3acTocoByBaTty everStick
NPOAYKLi0 Y KNIHIYHIN NpaKTyLY, a nauieHTa
NoTPI6HO NonepeanTy NPO 3anobiraHHs
CTVPaHHIO POOOUMX NOBEPXOHb, OCKINbKY OroneHi
BOJIOKHA Mal0Tb 3HauHy NOAPasHy BNacTUBICTb ANA
MAKUX TKaHUH NOPOXHUHY POTa.

2. AKLLO NOBEPXHA BONOKOHHOMO MyyKa Cyxa Ha
[IOTVIK, ane Npu LibOMY € NMOBHICTIO FHYYKOIO Ta He
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nonimepr308aHoL0, NOBEPHY TV MaTepianosi
HYYKICTb/NPUAATHICTD 10 BUKOPUCTaHHA MOXHA
LUNAXOM HaHeCeHHs Kpanni doTononimepHoi
HEHarnoBHEHOI CMOJIK, AKa He MICTUTb PO3UYMHHI-
kig (Hanpwvknag, GC Modeling Liquid (AxiCi
Mogeninr Nlikgig)). [Mpo nonimepusaio
CBIAUMTUMYTb BINi NNAMM Ha MICLLi 3rviHaHHA NpK
3rVIHaHHI BONIOKOHHOTO MyYKa.

3. [icnA 3akiHueHHa 40-cekyHAHOT nonimepy3ayii
everStick BONOKHO He 3pa3y JocArae CBOEi
MaKCUMasbHOT MILIHOCTI, @ NPOAOBXKYE Nonimepusy-
BATUCA e NPOTATOM HaCTYNHMX 24 FOANH.

YBATA

4. 3aBXAM BUKOPWCTOBYIATE 3aCOOM IHAMBIAYaNbHO-
TO 3aXUCTY, TaKi AK 3aXVCHI PyKaBWUKM, MacKu Ta
3axMCHi 3acobu ana oveit. MNpu poborTi 3 everStick
3aCTOCOBY/ITE He NPUNYAPEH] PyKaBUUKU.

5. HenonimepusoBaHa nnactmaca MOXe BUKNMKATU Yy
NEeAKUX NIOAEN Uy TIVBICTb A0 akpunaTis. AKILO
Hernonimepy308aHa NnacTMaca noTpanuna Bam Ha
LWKIpY, 3MUiATe T pETESIbHO BOAOK 3 MIAIOM.

YHVKaliTe NoTPaniAHHA HeNoniMepr3oBaHnx
matepianis Ha LKipy, CM30BY ODOMOHKY Ta oui.
HenonimepusosaHuit everStick mae nerky
nofpasHy BNaCTUBICTb i 1LLE Y MOOAVHOKNX
BMMNaZKax MOXe BUKNMKATW Uy TAVBICTb A0
MeTaKkpunarTis.

6. Ycimatepianu everStick nepes ytunizadieio
NOBVHHI 6yTV NoNiMepM30BaHi.

7. He BUKOPWCTOBYIATE NPOAYKT, AKLO NEPBUHHA
YNaKoBKa 3 anioMiHIEBOT GOMNbIv NOLIKOKeHa.
MpogyKT Moxe byTi nonepeHLO NoniMepu3oBa-
HUM | HENPUAATHUM ANA BUKOPVICTaHHA.

Jleaki matepianw, Aki 3a3HayeHi B AaHil IHCTPYKUIT,
MOXYTb KNacudikyBaTUCA AK Hebe3neyHi
BiiNOBIAHO A0 Y3rogxeHoi Cuctemu Knacudikauii
XIMIYHVX PEYOBWH. 3aBX AN O3HANOMITIONTECA 3
MacnopTamu XimiyHoi besneku, Aki BU MoxeTe
3aBaHTAXKNUTV 3a HAaCTYMHUM NocunaHHam: https://
www.gc.dental/europe

[X TaKO MOXHa OTPUMATI y BaLIOTO MOCTaYasbHI-
Ka.

Jina otpumanHa Miacymky 3 besneku ta KniHiyHoi
EdekTusHOCTI (SSCP), nepernaHbTe 6a3y AaHnx
EUDAMED (https://ec.europa.eu/tools/eudamed)
ab0 38'AXITLCA 3 HAMV 33 €N1EeKTPOHHOI afPecoio
Regulatory.gce@gc.dental

HebaxaHi epekTu - 3BiTHICTb

AKLWO BY fji3HaeTecA Npo Oyab-AKi HebaxaHi
Hacniaky, peakuii abo nogibHi BUNaaKK, Wo
BUHVIKNM BHAC/I[OK BYKOPWCTAaHHA LibOro
NPOAYKTY, BKAIOUaloun Ti, O He 3a3HayeHi B Uil
IHCTPYKLUIT WOAO0 BUKOPUCTaHHS, 6yab Nacka,
noBiJoMTe NPO H1X 6e3nocepeiHbO YNoBHOBaXe-
HOMY NMPeACTaBHUKY BUPOBHIIKa B YKpaiHi 3a
HaCTYMHUM NOCKNaHHAM:

info@kristar.ua

a TakoX [10 HaLLOT CUCTeMM BHYTPILIHBOTO
KoHTponio: vigilance@gc.dental

TaKum UHOM, B ByAeTe CPUATY NIABULLEHHIO
6e3neKy Lboro NPOAYyKTY.



YNOBHOBAXEHNI NPEACTABHUK B YKDaiH:
TOBAPUCTEO 3 OBMEXEHOI0 BIMOBIARNHICTIO
«KPICTAP-LIEHTP>

Byn. MexuripcoKa, 6y, 50, k8.2, . Kiilg, 04071, Ykpaika
ATRI01  Ten/dakc: +380445020091, e-mail:info@kristar.ua
kristar.ua

OcTaHHi 3miHK BHeceHo : 02/2025

Sadece onerilen endikasyonlarda bir dig hekimi
tarafindan kullanilir.

PAKETLEME

everStickPOST 0.9 10x2 cm
everStickPOST 1.2 10x2 cm
everStickPOST 1.5 10x2 cm

everStickPOST INTRO:

5x 2cm everStickPOST @ 0.9;

5x 2 cm everStickPOST @ 1.2;

5x 2cm everStickPOST @ 1.5;
6mL GC Modeling Liquid bottle

everStickSTARTERKIT

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

2 ml G-aenial Universal Flo tip A2;

20 ug ve 1 adet ug koruyucu;

1x StickREFIX D silicon el aleti;

1x StickSTEPPER;1x StickCARRIER

everStickCOMBI

8 cm everStickC&B; 8 cm everStickPERIO;

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

1x StickREFIX D silikon el aleti”

KULLANMA TALIMATI:

everStickPOST uyumlanabilen, polimer( PMMA) ve
rezin emdirilmis polimerize olmamis cam fiber
posttur.Bu materyali polimerize ederek ytksek
glclt ve esnekligi dogal dentin elastikligine cok
yakin post uretilir.Sonug olarak okltzyon stresleri
kok ytzeyinde dlzgtn bir sekilde dagrtilir. Hem
rezin simana hem kompozite adeziv ve mikromeka-
nik baglanti kok kanalina ve kompozit kora glcli
bir baglanti saglar.

everStickPOST kullanilacagi zaman, geleneksel
postlardaki kadar genis bir hazirlik gerektirmemek-
tedir. Boylece dentin korunabilir ve kanal hazirligi
en aza indirildigi i¢in perforasyon riski azaltilir. Kok
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kanalinin pulpa odasi tamamiyle siman yerine
fiberler ile doldurulabilir.Post, kanalin morfolojisine
uyumlandigi zaman kok kanali fiberle
doldurulur,baglanti yuzeyi ve disin en kritik kisminin
glct maksimize edilir.

everStickPOST cam fiber postlarin essiz 6zellikleri
kavisli ve oval kok kanallarinda oldugu gibi birden
fazla farkli boy ve capta fiberin ayni kanala
yerlestirildigi cok genis kanallarda da kullanimina
olanak saglar. Ayni zamanda everStickPOST lar
geleneksel olarak hazirlanmig genisletilmis kok
kanallarinda da kullanilabilir.

KONTRA-ENDiKASYONLARI

Ender durumlarda Grin bazi kisilerde hassasiyete

neden olabilir. Eger boyle bir reaksiyon gozlemle-
nirse, Grantn kullanimini durdurunuz ve uzmana

basvurunuz.

KLiNiK PROSEDUR

everStickPOST'u kullanmadan énce , disin kok
kanal(lani endodontik olarak muamele edilmeli ve
genel Kabul géren yontemlerle doldurulmalidir.
everStickPOST &zelliklerinin kullanimini en iyi sekilde
yapmak icin kok kanal hazirligi sirasinda doku
koruyucu prensiplerin uygulanmasi tavsiye edilir.

everStickPOST Boyutunun Segilmesi
everStickPOST fiberleri ¢ capta bulunmaktadir: 0.9,
1.2, ve 1.5 mm.Farkli boyut ve sekildeki kanallar igin
en uygun boy segilebilir. Genis kanallarda ve kok
kanali agikliklarinda, 2 yada daha fazla post
kullanimi tavsiye edilir.

KOK KANALININ HAZIRLANMASI

1. Kok kanal dolgu materyalinin 2/3 uzunlugu veya
en az klinik kron ytksekligi kadar kanali ainiz.
Ornegin,guta-perkayl uygun Gates Glidden frezi
kullanarak kanali genisletmeden uzaklastirabilirsi-
niz.Tum kok kanal dolgu materyalleri hazirligin

boyundan uzaklastinimalidir.

Kokin apeksinde 3-5 mm gutta —perkayi
birakiniz Kanali su ile yikayiniz ve paper point ile
dikkatlice kurutunuz. Calisma alani olabildigince
nemden izole edilmis olmalidir. Lastik ortt
izolasyonu yUksek oranda tavsiye edilir.

2. Hazirlanmis kanalin derinligini érnegin bir
endodontik alet ile veya periodontal prob
kullanarak 6lgtintz. Ayni zamanda yaklasik olarak
gerekli koronal yuksekligi de tahmin ediniz.

3. everStickPOST folyo poseti aginiz. Silikon
banttan makas kullanarak gerekli adette postu
kesiniz. Folyo poseti etiketi ile kapatiniz ve
buzdolabina koyunuz. Folyo paketi etiketi ile
sikica kapatinizlhtiyaciniz olmadigindan paketi
buzdolabinda saklayiniz (2-8°C/36-46°F
sicaklikta)

everStickPOST'UN YERLESTIRME PROSEDURU

4. Koruyucu kagidin Gzerinde 6l¢tlmus post
uzunlugunu isaretleyiniz. Uygun uzunlugu
silikon ile birlikte 6n kesim yapin.Keskin bir



makas kullanin.

5. Presel kullanarak post'u silikondan uzaklastiriniz.
everStickPOST'u kok kanalin igine yerlestirerek
uygunlugunu ve boyunu kontrol ediniz.Postu
tutmak icin her zaman presel kullaniniz.

KLINIK iP UCU: Preseli bir damla isik ile polymerize
olan rezinin( 6r.GC Modeling Liquid) igine daldirarak
onlarin everStickPOST'a yapismasini 6nleyiniz.

6. Eger post gerekli derinlige ulasmazsa, postun
ucunu keskin makas ile koniklestiriniz.

7. Postu kanalin i¢ine tekrar oturtunuz Bu noktada,
gerekliise postun koronal kismini yaklasik
uzunluga keskin makas ile kisaltabilirsiniz.

8. Oval veya ¢ok genis kanalin Gst kisminda, bir
postan daha fazlasini kullanmak daha yuksek
yUklemenin oldugu yerleri giclendirmek igin
tavsiye edilir. Tum ilave postlar sekillendirilir ve
hem koronalden hem de kok kanal icinden
sikica ana posta eklenir bu lateral kondanzasyon
anlamina gelir.

Onemli: Kanalin icinden postu ¢ikariniz ve
simantasyondan once isiktan koruyunuz.

EverStickPOST SIMANTASYONU
everStickPOST'u yerinde simante etmek igin,
dustk-viskoziteli cift- polimerzasyonlu siman
kullaniniz.Ureticinin talimatlarina dikkat ediniz.

KLINiK iP UCU: Dustik viskoziteli cift polimerias-
yonlu kompozit rezin siman segmek dnemlidir.
Yiksekce viskoz siman kullanimi polimerize
olmamis postun kanalin icinde tim derinliginden
ulasmasina engel olabilir.

9. Simantasyon 6nce kanal hazirligricin dreticinin
talimatlarini takip ediniz.Agiz-ici ug kullanarak
kanali siman ile doldurunuz.

Kanali doldurmaya apikal bolgeden baslamak
onemlidir ve siringayi surekli olarak yukari dogru
haraket ettirerek kanal dolana kadar ilerletiniz.

NOT: Simani uygulamak icin Lentulo, spiral
kulanmayiniz, bu kompozit simanin polimerizasyon
strecini hizlandirr.

NOT: Postu kanala yerlestirmeden 6nce kanali
simanla doldurmak yerine postu siman ile
kaplamak hava kabarcigina neden olur ve post
demetinden tek tek postlar ayrilir.

10. Postu yavasca kanala yerlestiriniz.Post yumusak
haldeyken postu sekillendirebilir ve koronal
kismini bikebilirsiniz .Bu noktada postu
kaldirmamaya dikkat ediniz. Fazla simani simdi
uzaklastirabilirsiniz.

. Postun tzerinden fiberlere dik olacak sekilde
posta ve simana en az 40 saniye Isik uygulayiniz.

. Post ve siman polimerize oldugu zaman, tercih
edilen metodu ve bu amaca en uygun
kompozit materyali kullanarak disin koronal
kisminin yigimina devam edebilirsiniz

o

ALTERNATIF KULLANMA TALIMATI
Bu talimatlar, eger bazi nedenleren dolay (ytksek
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viskoz siman veya bir uzun ve dar kok kanali) post
simantasyon sirasinda hazirlanmis derinlige
ulasmiyorsa takip edilebilir.

ilk olarak 1-7 arasi yukaridaki kullanma talimatlarini

uygulayiniz ve daha sonra asagidaki A-F'adimlarini

uygulayiniz.

A. Oval veya ok genis kanalin Gst kisminda, bir postan
daha fazlasini kullanmak daha yuksek yikle-
menin oldugu yerleri gu¢clendirmek icin tavsiye
edilir. Her ilave post sekillendirilir ve ana posta
koronalden ince bir tabaka isikla polimerize olan
mine bonding ajani (6rn.GC Modeling Liquid) ile
baglayiniz. Kok kanalin igine rezin akmasini
onleyiniz. Postu kanalinin iginden
uzaklastirmadan once kok kanalinin iginde 20
saniye polimerize ediniz.

B. Onemli: Kanaldan postu cikariniz ve tiim 40
saniye boyunca isikla polimerize ediniz ve
postun tim yuzeylerinin polimerize
oldugundan emin olunuz.

Postu kanala tekrar oturtunuz, yaklasik derinlige

_ ulastiginizdan emin olunuz.

IPUCU:Preseli kilitlemek simantasyon esnasinda
postu dogru pozisyonda tutmak icin yardimci olur.
Eger diste diger kanallar varsa, postu ayni tarzda
hazirlayiniz.

everStickPOST SIMANTASYONU

C. Postyuzeyiniisikla polimerize olan mine bonding
ajani (6rn.GC Modeling Liquid) ile iyice active
ediniz. Onceden polimerize olmasini énlemek
icin post(lani 3-5 dakika i1sik koruyucunun altina
yerlestiriniz.Aktivasyon boyunca siman
Ureticisinin talimatlarinda tanimlandigi sekilde
kanal(lar)i hazirlayiniz.Simantasyondan 6nce,
post ylzeyine yagsiz hava tutarak dikkatlice
inceltiniz.Postu 10 saniye boyunca iyice isik ile
polimerize ediniz.Kimyasal polimerize olan veya
¢ift- polimerize olan siman kullaniniz, tretici
firmanin talimatlarina dikkat ediniz.

D. Ureticinin belirtigi sekilde kanali siman ile
doldurunuz .Kanali doldurmaya apikal
boélgeden baglamak dnemlidir ve siringayi

strekli olarak yukari dogru haraket ettirerek
kanal dolana kadar ilerletiniz.

E. Yavasca postu kanalin icine yerlestiriniz. Gerekli
olan diger postlari da ayni tarzda yerlestiriniz.
Kompozit siman yeterince polimerize olana
kadar postu yerinde tutunuz.

Kompozit siman Uretici firmasinin talimatlari
dogrultusunda cift-polimerizasyonlu simana isik
uygulayiniz.

F. Siman polimerize olduktan sonra tercih edilen
metodu ve bu amaca en uygun kompozit
materyali kullanarak disin koronal kisminin
yigimina devam edebilirsiniz

everStickPOST'UN CIKARILMASI
everStickPOST'un ¢ikariimasinda geleneksel cam
fiber postlarin ¢ikarilmasi icin uygulanan prosedur-
ler uygulanabilir.

SAKLAMA:
Tum everStick Griinleri her zaman buzdolabinda
saklanmalidir (2-8°C/ 36-46°F). ilave olarak,



acildiktan sonra Granleri sarili olduklari pakette
saklayarak isiktan koruyunuz.

Daha yuksek sicaklik ve parlak i1sikla temas everStick
Grunlerinin dmrund kisaltir. Uygulamadan once,
Grtinler buzdolabindan ¢ikariimali ve folyo paketi
aciimalidir ancak hala direk parlak isiktan veya suni
1siktan uzakta saklanmalidir.

Fiber demeti kestiginiz zaman, geri kalan fiber
demet isiktan korumak icin folyo paketin i¢inde
kalmalidir. Fiber yapr icin gerekli olan uzunluk
kesildikten hemen sonra folyo paket kapatilmali ve
buzdolabina geri koyulmalidir.

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

2. Jaskiedras kalida virsma ir sausa, bet vél ir lokama
un nav polimerizéta, pievienojiet gaisma
cietéjosu metakrilata sveku, kas nesatur pildvielas
un skidinatajus, pilienu (piem. GC Modeling
Liquid), lai $kiedras materials atgatu darbam

piemérotu elasticitati. Polimerizacijas pazime -
skiedras kaliti saliecot locijuma vietas redzami
balti laukumi.

3. everStick Skiedras nesasniedz pilnu stipribu
uzreiz péc galigas 40 sek. polimerizacijas. Skiedru
polimerizacija vél turpinas nakamas 24 stundas.
StickSTEPPER, StickCARRIER rokas instrumenti un

DIKKAT
4. Daima eldiven, ytiz maskesi ve gtivenlik gozItigu
gibi kisisel koruyucu ekipmanlar (KKE) takilmali-
dir. EverStick Urtinleriile pudrasiz eldiven
kullanimi énerilir.

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

6. Artik everStick trtinlerini atmadan 6nce
polimerize ediniz.

7. Aliminyum folyo posetin birincil ambalaji
hasarliysa trand kullanmayin. Urtiin 6nceden
polimerize olmus olabilir ve kullanilamaz.

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

da inceleyiniz. Bu dosyalari saticinizdan da temin
edebilirsiniz.

SUYA DALDIRMAYIN.. Kurumayi ve kirleticilerin birik-

mesini dnlemek igin cihazi iyice temizleyin.
Bolgesel/ulusal ydnergelere gore orta dlizeyde
kayitli bir saglik hizmeti dereceli enfeksiyon kontrol
Urtnt ile dezenfekte edin.

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

istenmeyen Etkiler Raporu:
Kullanim talimatinda listelenmeyen yan etkiler dahil
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olmak tzere, bu Grandn kullanimiyla ilgili
herhangi bir yan etki (istenmeyen etki), reaksiyon
veya benzeri olaylarin tespiti durumunda
asagidaki linkten erisebileceginiz bulundugunuz
Ulkenin uygun otoritesini secerek dogrudan
ihtiyat sistemi ile IGtfen rapor ediniz.
https://ec.europa.eu/growth/sectors/
medical-devices/contacts_en

I¢ ihtiyat sistemimize de bilgi vererek; vigilance@
gcdental ; bu Grintn glvenligini arttirmaya
katkida bulunacaksiniz.

Son revizyon: 02/2025

Drikst lietot tikai zobarstniecibas specialisti, ka
noteikts lietosanas instrukcija.

IEPAKOJUMI

everStickPOST 0.9 10x2 cm
everStickPOST 1.2 10x2 cm
everStickPOST 1.5 10x2 cm

everStickPOST INTRO:

5x 2cm everStickPOST @ 0.9;

5x 2 cm everStickPOST @ 1.2;

5x 2cm everStickPOST @ 1.5;

6ml GC Modeling Liquid pudelite

everStickSTARTERKIT

8 cm everStickC& B; 8 cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET; 5 x everStickPOST @

1.2; 6ml GC Modeling Liquid pudelite;

2 ml G-aenial Universal Flo slirce A2;

20 uzgalisi un 1 gaismas aizsargvacins; 1x StickREFIX D

silikona instruments;
1x StickSTEPPER;1x StickCARRIER

everStickCOMBI

8 cm everStickC& B; 8 cm everStickPERIO;

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

1x StickREFIX D silikona instruments”

LIETOSANAS NORADIJUMI:

everStickPOST ir adaptéjama, ar poliméru (PMMA) un
svekiem impregnéta (bis-GMA) nepolimerizéta stikla
Skiedra. Polimeriz&jot So materialu iegst tapu ar
lieces izturibu un elasticitati, kas ir lidziga dabiska
zoba dentina elasticitatei. Pateicoties tam okldzijas
stress tiek vienmérigi sadalits uz saknes struktaru.
Adheziva un mikromehaniska saitésanas ar cementu
un kompozitu nodrosina stipru saiti ar saknes kanalu
un kompozita stumbra materialu

lzmantojot everStickPOST, nav nepiecie3ama plasa
saknu kanala preparacija ka tradicionalajam tapam. Ta



ka kanala preparacija ir minimala, tas |auj saglabat
dentina audus un samazinat penetracijas risku. Zoba
pulpas kameru var sapildit ar Skiedram cementa vieta.
Kad tapa ir pielagota kanala morfologijai un kanals ir
piepildits ar skiedru, adhézijas virsma un viskritiskaka
zoba dala ir nostiprinata.

everStickPOST stikla $kiedras unikalas ipasibas lauj tas
izmantot ari liektos, ovalos kanalos, ka ari |oti plasos
kanalos, ievietojot kanala dazada garuma un diametra
tapas. everStickPOST var izmantot arf tradicionala
veida preparétos un paplasinatos saknu kanalos.

KONTRINDIKACIJAS

Retos gadijomos produkts daziem cilvékiem var
izraisit jutigumu. Ja ir novérota $ada reakcija
partrauciet produkta lietosanu un vérsieties pie arsta.

KLINISKA PROCEDURA

Pirms everStickPOST izmanto$anas zoba saknes
kanalam (-iem) jabat endodontiski arstétam un
sapilditam saskana ar visparpienemto tehniku. Lai

varétu veiksmigi izmantot everStickPOST fizikalo
pasibu prieksrocibas, ieteicams pielietot audus
saudzéjosus saknes kanala prepracijas principus.

everStickPOST IZMERA NOTEIKSANA
everStickPOST skiedras ir pieejams 3 diametros: 0.9, 1.2
un 1.5 mm. Kanalam piemérotu izméru var piemeklét
neatkarigi no ta formas un diametra. Plasos kanalos
ieteicama divu un vairak tapu izmantosana

SAKNES KANALA SAGATAVOSANA
Iznemiet 2/3 kanala pildijuma vai vismaz tik daudz
pildijuma, kas atbilstu zoba krona kliniskam
garumam. Pieméram, gutapercu var iznemt ar
piemérota izméra Gates Glidden urbuli bez kanala
papladinasanasViss kanala pildmaterials ir jaiznem
no preparacijas garuma. Atstajiet apikali vismaz
3-5 mm gutapercas. Kanalu izskalojiet ar adeni un
un rapigi izzavéjiet ar papira torundém. Darba
lauks labi jaizolé no mitruma. Ir ieteicams izmantot
koferdamu.

2. Arendodontisko instrumentu vai periodontalo
zondi izmériet preparéta kanala dzilumu. Nosakiet
koronalas struktdras vélamo augstumu. -

3. Atveriet everStickPOST folijas iepakojumu. Ar
skérém nogrieZiet vélamo tapu skaitu no silikona
iepakojuma. Folijas iepakojumu aizliméjiet ar
limklipsi un ievietojiet ledusskapi. lepakojumu
starp lietosanas reizém uzglabajiet ledusskapi
(2-8°C/36-46°F).

everStickPOST TAPAS IEVIETOSANA

4. Atziméjiet tapas garumu uz aizsargpapira.
NogrieZiet vélamo garumu ar visu silikonu.
lzmantojiet asas $kéres.

5. Arpinceti iznemiet tapu no silikona. Parbaudiet
tapas garumu, to ievietojot kanala. Tapas ievietosa-
nai kanala izmantojiet pinceti..

KLINISKAIS PADOMS: Lai novérstu everStickPOST
pielipdanu pincetei, samitriniet pinceti gaisma
cietéjosos metakrilata svekos, kas nesatur pildvielas un
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Sveki nodroginas ari labu saiti starp galveno tapu un
papildus tapu (-am). Nelaujiet svekiem ietecét kanala.

6. Jatapa nesaniedz nepieciesamo dzilumu, tapas
galu ar asam 3kérém nogriezat konsuveidigu.

7. Velreiz pielaikojiet tapu kanala. Saja soli, ja
nepiecie$ams, var saisinat tapas koronalo garumu
ar asam skérém.

8. Ovala vai|oti plata kanala aug3éjo dalu ieteicams
aizpildit ar papildus tapu, lai stiprinatu ar tapu
vietas, kas paklautas lielakai slodzei. Visas papildus
tapas tiek pielagotas un pievienotas galvenai tapai
gan koronalaja, gan kanala dala ar lateralas
kondensacijas metodi.

Svarigi: Pirms cementésanas tapu iznemiet no kanala
un pasargajiet no gaismas.

everStickPOST tapas CEMENTESANA
everStickPOST tapas cementésanai izmantojiet zemas
viskozitates duali cietéjosu cementu. levérojiet
razotéja lietosanas noradijumus.

PADOMS: Ir svarigi izvéléties duali cietéjosu cementu
ar zemu viskozitati. Augstas viskozitates cementa
izmanto3ana var traucét nepolimerizétas tapas
ievietosanu preparétaja kanala dziluma.

9. Attieciba uz saknes kanala virsmas iepriek$sagata-
vosanu ievérojiet cementa razotaja lietosanas
noradijumus. Izmantojot intraoralo uzgaliti
piepildiet kanalu ar cementu. Ir svarigi sakt kanala
pildisanu no apikalas dalas un Iénam virzit 8lirci
virziena uz kanala ieeju lidz kanals ir piepildits ar
cementu

PIEZIME: Neizmantojiet lentulo spirali cementa

ievadisanai kanala - tas paatrinas kompozita cementa

cietésanu.

PIEZIME: Tapas noklasana ar cementu pirms tas
ievadisanas kanala var izraisit gaisa poras un
papildtapu atslanosanos no galvenas tapas.

10. Lénam ievietojiet tapu kanala. Jas varat izveidot
un izlocit tapas koronalo dalu kamer ta vél ir
miksta. Uzmanieties, lai neizceltu tapu no kanala.
Nonemiet cementa parpalikumus.

Polimerizéjiet tapu un cementu no augsas,
perpendikulari skiedru virzienam, 40 sekundes.
Kad tapa un cements ir sacietinati, zoba koronalo
dalu var atjaunot sev vélama metodé, izmantojot
metodei piemérotako kompozitmaterialu.

S

ALTERNATIVIE LIETOSANAS NORADIJUMI

Sos noradijumus ievéro, ja paredzami citadi apstakli
(piem. loti viskozs cements vai gari un Sauri kanali) un
tapa cementésanas etapa, iespéjams, nesasniegs
preparéto kanala dzilumu.



Vispirms veiciet soli 1-7 ka aprakstits ieprieks; péc tam
veiciet solus A-F, kas minéti zemak.

A. Ovala vai plata kanala auggja dala, lai stiprinatu
lielakai slodzei paklautas vietas, var izmantot vairak
ka vienu tapas. Visas papildus tapas tiek
pievienotas galvenajai tapai ar planu gaisma
cietéjosu metakrilata sveku, kas nesatur pildvielas
un skidinataju, slani (piem. GC Modeling Liquid).
Nelaujiet svekiem ieplast saknes kanala.
Polimerizéjiet kanala iek3pusi 20 sek pirms tapas
iznemsanas no kanala.

B. Svarigi:iznemiet tapu no kanala un polimerizéjiet
10 40 sekundes no visam pusém. Parbaudiet vai
tapa sasniedz vélamo garumu ievietojot tapu
kanala.

Padoms: Pincete palidz noturét tapu kanala pareizaja
pozicija cementésanas laika. Ja zobam ir vairaki kanali,
sagatavojiet tiem tapas lidziga veida.

everStickPOST tapas CEMENTESANA

C. Aktivéjiet tapas(u) virsmu ar gaisma cietéjosiem
metakrilata svekiem, kas nesatur pildvielas un
skidinataju (piem. GC Modeling Liquid).
Novietojiet tapu(as) uz 3-5 minGtém zem gaismas
necaurlaidiga vaka, lai novérstu paragru
sacietésanu. Aktivacijas laika kanalus sagatavojiet
cementésanai ka noradits razotaja lietosanas
instrukcija. Pirms cementésanas adheziva slani uz
tapas virsmas var viegli nozavét ar tiru, bezellas
gaisa straklu. Tapu polimerizéjiet 10 sekundes.
Izmantojiet kimiski cietéjo3u vai duali cietéjosu
cementu, ievérojot razotaja lietosanas noradiju-
mus.

D. Kanalu piepildiet ar cementu ka noradijis razotajs.
Ir svarigi kanala pildisanu sakt no apikalas dalas
|énam virzot 8irci uz kanala ieeju lidz kanals ir
piepildits.

E. Lénam ievietojiet tapu kanala. levietojiet papildus
tapas kanala tada pasa veida. Pieturiet tapu kanala
lidz cements ir sacieté&jis. Duali cietéjosu cementu

polimerizéjiet saskana ar razotaja lietosanas
noradijumiem.

F.  Kad tapa un cements ir sacietinati, zoba koronalo
dalu var atjaunot sev vélamaja metodé, izmantojot
metodei piemérotako kompozitmaterialu.

everStickPOST tapas IZNEMSANA
Tradicionalo stikla $kiedru tapu iznemsanas metodes
var tikt pielietotas arf everStickPOST tapas iznemsanai.

UZGLABASANA: Visi everStick produkti ir jauzglaba
ledusskapi (2-8°C/ 36-46°F). Papildus péc atvérianas
produkts ir jasarga no gaismas uzglabajot to aizliméta
folijas iepakojuma. Augstas temperataras un gaismas
ekspozicija var saisinat everStick produktu deriguma
terminu. Pirms izmantot produktu iznemiet
iepakojumu no ledusskapja- bet sargajiet no spilgta
maksliga apgaismojuma un saules gaismas. Nogriezot
vélamo skiedras kulisa garumu paréjo dalu sargajiet
no gaismas paturot to folijas iepakojuma. Uzreiz péc
nepieciesama garuma skiedras nogriesanas folijas

iepakojumu rapigi aizliméjiet un ievietojiet ledusskapi.
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PADOMI UN REKOMENDACIJAS

everStick produkti klinika jaizmanto pareizi un

pacients jabridina, ka nav vélama noklato virsmu

abradé%ana, lai noveérstu skiedru atklasanos, kas
var izsaukt iekaisumu.

Ja skiedras kalisa virsma ir sausa, bet vél ir lokama

un nav polimerizéta, pievienojiet gaisma

cietéjosu metakrilata sveku, kas nesatur pildvielas
un skidinatajus, pilienu (piem. GC Modeling

Liquid), lai $kiedras materials atgatu darbam

piemérotu elasticitati. Polimerizacijas pazime -

skiedras kaliti saliecot locijuma vietas redzami
balti laukumi.

3. everStick skiedras nesasniedz pilnu stipribu
uzreiz péc galigas 40 sek. polimerizacijas. Skiedru
polimerizacija vél turpinas nakamas 24 stundas.
StickSTEPPER, StickCARRIER rokas instrumenti un

BRIDINAJUMS

4. Vienmér javelk personigais aizsargaprikojums,
pieméram, cimdi, sejas maskas un acu drosibas
aizsargi. Stradajot ar everStick produktiem
ieteicams izmantot bezpudera cimdus.

5. Nepolimerizéti sveki dazam personam var izraisit
paaugstinatu jutigumu pret akrilatiem. Ja Jasu

ada nonakusi kontakta ar svekiem, nomazgajiet
ar adeni un ziepém. Izvairieties no nepolimerizé-
tu sveku kontakta ar adu, mukoziem audiem un
acim. Nepolimerizéti everStick produkti retos
gadijumos var izraisit vieglu kairingjumu un
novest pie jutiguma pret metakrilatiem.

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

~o

Dazus produktus, kas ir minéti pasreizéja lietosanas
instrukcija, saskana ar GHS (starptautiski saskanoto
(standartu) sistemu) var klasificet ka bistamus.
Noteikti iepazistieties ar informaciju drosibas datu
lapas, kas ir pieejamas: https://www.gc.dental/
europe

Tas var sanemt ari no piegadataja.

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

PRANESIMAS APIE NEPAGEIDAUJAMUS
PADARINIUS:

Jei naudodamiesi produktu pastebéjote bet kokj
instrukcijose nepaminéta salutinj efekta, nepageidauja-
ma reakcijg ar neatitikima, prasome apie juos tiesiogiai
pranesti atitinkamoms instancijoms.

Tai galite padaryti Siame internetiniame puslapyje,
pasirinkdami Jusy 3aliai atstovaujancia valdzios .

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

Informacijos taip pat galite gauti pas tiekéjus.

Nevélamu blakusefektu :
Jajums klast zinami jebkadi nevélami blakusefekn
reakcija vai lidzigi notikumi, kas radusies produkta
lietosanas laika, ieskaitot tadus, kas nav minéti s
produkta instrukcija, ldgums par tiem zinot tiesi
vigilances sistéma, izvéloties attiecigo atbildigo
jestadi sava valsti, kas ir atrodamas 3aja saité: https://
ec.europa.eu/growth/sectors/medical-devices/




contacts_en

ka ari musu vigilances sistéma: vigilance@gc.dental
Tada veida jus sniegsiet savu ieguldijumu uzlabojot
produkta lietosanas drosibu.

Pedejo reizi parskatits: 02/2025

Skirtas tik gydytoju-odontology naudojimui, pagal
rekomenduojamas indikacijas.

PAKUOTES

everStickPOST 0,9 10x2 cm
everStickPOST 1,2 10x2 cm
everStickPOST 1,5 10x2 cm

everStickPOST INTRO:
5x 2cm everStickPOST @ 0,9;
5x 2 cm everStickPOST @ 1,2;

5x 2cm everStickPOST @ 1,5;
6mL GC Modeling Liquid buteliukas

everStickSTARTERKIT

8 cm everStickC& B; 8 cm everStickPERIO;

30 cm? everStickNET; 5 x everStickPOST @1,2;
6mL GC Modeling Liquid buteliukas;

2 ml G-aenial Universal Flo $virk3tas A2;

20 paskirstymo antgaliy and 1 apsaugantis nuo
Sviesos kamstelis;

1x StickREFIXD silikoninis instrumentas;

1x StickSTEPPER;1x StickCARRIER

everStickCOMBI

8 cm everStickC& B; 8 cm everStickPERIO;

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

1x StickREFIXD silikoninis instrumentas”

NAUDOJIMO BUDAS:
everStickPOST - lengvai pritaikomas, polimeru
(PMMA) ir derva (bis-GMA) impregnuotas

nepolimerizuotas stiklo pluosto kaistis. Kietinant $ig
medziaga atsparumas lenkimui ir elastingumas
tampa artimas nataraliam dentino elastiskumui.
Todeél kramtymo spaudimas tolygiai paskirstomas
visam $aknies pavirsiui. Dervinio cemento ir kompozito
adhezyviné ir mikromechaniné jungtis uztikrina
tvirtg 3aknies ir kompozitinés kulties sukibima.

Dirbant su everStickPOST, kanaly paruodimas
minimalesnis nei naudojant tradicinius kaiscius.
Tokiu badu, i$saugoma daugiau dentino, tuo paciu
mazéja perforacijy tikimybeé. Pulpos kamera gali bati
visiskai uzpildyta skaidulomis nenaudojant cemento.
Pritaikius kaistj prie kanalo morfologijos ir uzpildzius
ji skaiduliniu pluostu, padidinamas adhezyvinis
pavirsius ir kritiskiausios danties dalies tvirtumas.

Del unikaliy everStickPOST stiklo pluosto kaisc¢io
savybiy, jis gali bati naudojamas lenktuose, ovalios
formos bei labai placiuose kanaluose, kur vienai
akniai gali bati naudojama keletas skirtingo ilgio ir
skersmens kais¢iy. EverStickPOST taip pat galima
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naudoti tradiciniu badu isplatintuose 3aknies
kanaluose.

KONTRAINDIKACLJOS

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

KLINIKINIAI ETAPAI

Prie$ everStickPOST naudojimg, Saknies kanalas(i)
turi bati endodontiskai sugydyti ir uzplombuoti.
Siekiant iSnaudoti geriausias everStickPOST
savybes, rekomenduojama preparavimo metu
tausoti danties $aknies audinius.

everStickPOST KAISCIO PASIRINKIMAS
everStickPOST gaminamas 3 skirtingy dydziy: 0.9,
1.2,ir 1.5 mm skersmens. Tinkamiausig dydj galima
pasirinkti i§ daugybes skirtingy ilgiy ir formy.
Placiuose kanaluose ir kanaly jeigose rekomenduo-

jama naudoti kelis kaiscius.

SAKNIES KANALO PARUOSIMAS

1.

18 Saknies kanalo isimkite 2/3 arba klinikinj
danties vainiko aukstj atitinkantj plombinés
medziagos kiekj. PavyzdZiui, gutaperca gali bati
3alinama atitinkamo dydzio liepsnele be jokio
kanalo praplétimo. Kanalo plombiné medziaga
turi bati pasalinama per visa kaiscio ilgj,
paliekant apie 3-5 mm iki $aknies virstnés.
Tuomet isplaukite kanalg vandeniu ir kruopsciai
isdziovinkite sauskaisciu. Kadangi darbinis
laukas kiek jmanoma turi bati apsaugotas nuo
drégmes patekimo, rekomenduojama naudoti
koferdamo sistema.

. Endodontiniu instrumentu arba periodontiniu

zondu pamatuokite suformuotos ertmes gylj,
taip pat apytikriai jvertinkite vainikines
struktdros aukstj.

. Atidarykite everStickPOST folxine pakuote.

Zirklutemis atkirpkite reikiama kaisciy kiek|.
Sandariai uzklijuokite pakuote ir padékite atgal |

saldytuva. Kuomet nenaudojate laikykite jg
saldytuve (2-8°C/36-46°F).

everStickPOST |DEJIMAS

4. Ant apsauginio popieriaus pazymeékite reikiama
kaiscio ilgj. Astriomis Zirklutémis nukirpkite jj
kartu su silikonu.

5. Pincetu isimkite everStickPOST kaistj i3 silikono.
Saknies ertméje patikrinkite jo tinkamuma ir ilgj.
Kaistj visuomet lieskite tik pincetu.

KLINIKINIS PATARIMAS: suvilgius pincetg laseliu

viesa kietinamos, tirpiklio neturincios, metakrilato

dervos (pvz. GC Modelmg Liquid) \svengswte

everStick POST kai i

Derva taip pat sustiprina jungtj tarp pagrindinio ir

papildomol(y) kaisciy. Venkite dervos patekimo |

Saknies kanala.

6. Jeikaistis nepasiekia suformuotos ertmes
virstneés - pasmailinkite galg astriomis
Zirklutémis.

7. Vél jdékite kaist] j ertme. Jei batina, adtriomis



Zirklutémis galite patrumpinti vainiking kaiscio dalj.

8. Virsutininéje ovalaus ar labai plataus kanalo
dalyje, rekomenduojama naudoti daugiau nei
vieng kaistj, siekiant sustiprinti jj didesnes
apkrovos vietose. Visi papildomi kais¢iai tiek
vainikingje dalyje, tiek ir kanale formuojami bei
taikomi pagal pagrindinj kaistj lateralinés
kondensacijos budu.

Svarbu: pritaike kaistj, iki cementavimo procedaros
apsaugokite jj nuo sviesos.

everStickPOST CEMENTAVIMAS
everStickPOST kais¢io cementavimui naudokite
mazo klampumo dvigubo kietéjimo cementa.
Atkreipkite démesj | gamintojy rekomendacijas.

KLINIKINIS PATARIMAS: svarbu pasirinkti mazo
klampumo dvigubo kietéjimo kompozitiniy dervy
cementa, kadangi esant didelio klampumo
medZziagai apribojamas kaiscio patekimas iki
suformuotos ertmés virsines.

9. Ruosdami kanalg cementavimui vadovaukités
cemento gamintojo nurodytomis instrukcijo-
mis. Intraoralinio antgaliuko pagalba uzpildykite
kanalo ertme cementu. Labai svarbu pradéti
pildyti kanalg nuo virsaninés dalies ir palengva
kilti kanalu aukstyn.

PASTABA: cemento jvedimui nenaudokite Lentulo
spiraliy, kadangi taip greitinamas kompozitiniy
cementy kietéjimas.

PASTABA: nepildant viso kanalo cementu, o
padengiant tik kaistj — gali atsirasti oro tustumos ir
silpnéti atskiry kaisciy sukibimas tarpusavyje.

10. Létai jveskite kaistj j kanala. Vainikine jo dalj
galite formuoti ir lankstyti, kadangi nesukietin-
tas kaistis minkstas. Ta¢iau bukite atidas, kad jo
neistrauktuméte. Dabar galite pasalinti cemento
pertekliy.

. Kaistj ir cementa kietinkite $viesa maziausiai 40
sekundziy.

12. Sukietinus kaistj ir cementa, kompozitinémis
medziagomis galite formuoti vainikine danties
dalj.

ALTERNATYVUS NAUDOJIMO BUDAI
Siomis instrukcijomis reikéty vadovautis, kai dél
tam tikry priezas¢iy (pavyzdziui, labai klampaus
cemento ar ilgo ir siauro saknies kanalo) kaistis
cementavimo metu nepasiekia suformuotos
ertmes virstneés.

Pirmiausia atlikite anksc¢iau pateiktos instrukcijos
1-7punktus; tuomet vadovaukités Zemiau
isdestytais A-F zingsniais.

A. Siekiant sustiprinti kaistj didesnés apkrovos
vietose virsutinéje ovalaus ar labai plataus kanalo
dalyje rekomenduojama naudoti daugiau nei
viena kaistj. Visi papildomi kaisciai vainikineje
dalyje formuojami bei jungiami prie pagrindinio
aplikuojant plong sluoksnj sviesa kietinamos,
tirpiklio neturincios, metakrilato dervos (pvz. GC
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Modeling Liquid)Venkite dervos patekimo i
saknies kanala. Prie$ isimant kaistj i$ kanalo,
kietinkite Sviesa apie 20 sekundziy.

B. Svarbu: Isimkite kaistj i$ kanalo ir i$ visy pusiy
pakietinkite sviesa 40 sekundziy.Vel jdékite jj |
kanala ir jsitikinkite, jog kaistis pasieké
suformuotos ertmeés virsine.

Patarimas: uZsifiksuojancio pinceto naudojimas
cementavimo metu padés islaikyti kaistj tinkamoje
padétyje.

Jei dantyje yra daugiau kanaly, kais¢ius paruoskite
vadovaudamiesi anksc¢iau aprasytu badu.

everStickPOST CEMENTAVIMAS

C. Suaktyvinkite kaiscio (-iu) pavirsiy naudodami
3viesa kietinamag, tirpiklio neturincia, metakrilato
derva (pvz. GC Modeling Liquid). 3-5 minutéms
padékite kaiscius po apsauga nuo $viesos.
Vadovaudamiesi cemento gamintojo
instrukcijomis, paruoskite kanalus cementavi-
mui. Pries cementavimg orapute atsargiai

padziovinkite dervinj sluoksnj. Kaistj kietinkite
sviesa 10 sekundziy. Naudokite cheminio arba
dvigubo kietéjimo cementa.

D. Pagal gamintojy nurodymus uzpildykite kanalg
cementu. Labai svarbu pradéti pildyti kanalg
nuo virstninés dalies ir palengva kilti kanalu
aukstyn.

E. Létaijveskite kaistj j kanala. Tokiu pat badu
jdékite kitus reikalingus kais¢ius. Laikykite juos
tol, kol cementas visiskai sukietés. Jei naudojate
dvigubo kietéjimo cementg, vadovaudamiesi
gamintojy rekomendacijomis sukietinkite Sviesa.

F.  Sukietéjus cementui galite restauruoti vainikine
danties dalj.

everStickPOST PASALINIMAS
everStickPOST pasalinimui taikomos visos tradiciniy
stiklo pluosto kais¢iy isémimo procedaros.

LAIKYMAS: Visi everStick” produktai visada turéty
bati laikomi 3aldytuve (2-8°C / 36-46°F). Be to,
siekiant apsaugoti nuo $viesos poveikio, po
naudojimo jie turéty bati supakuojami j sandaria

foline pakuote. Kadangi aukstesné temperatara bei
ryski Sviesa trumpina ,everStick” medziagy
galiojimo laika.

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

REKOMENDACIJOS

1. everStick produktai turi bati naudojami atsargiai,
0 pacientai jspéjami netrinti, restauruoto pavirsiaus,
kad isvengty dirginancio skaiduly poveikio.

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

3. Pogalutinio 40 sekundziy kietinimo medziaga



dar néra visiskai sutvirtéjusi. Pluostas artimiausias
24 valandas vis dar polimerizuojasi.

ATSARGIAI

4. Asmeninés apsaugos priemonés - pirstinés,
kaukes ir apsauginiai akiniai turéty bati
naudojamos visada. Rekomenduojama naudoti
pirstines be talko.

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

6. Pries iSmesdami medziagos likucius ja sukietinkite.

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

Kai kurie naudojimo instrukcijose nurodyti produktai

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

Informacijos taip pat galite gauti pas tiekéjus.

Apibendrintg Saugos ir Klininkinés Charakteristikos
(SSCP) informacija rasite EUDAMED duomeny bazéje
(https://ec.europa.eu/tools/eudamed) arba
susisiekite su mumis Regulatory.gce@gc.dental

PRANESIMAS APIE NEPAGEIDAUJAMUS
PADARINIUS:

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

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

Taip prisidésite prie produkto saugumo gerinimo.

Patikslinta: 02/2025
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Kasutamiseks ainult hambaravi spetsialistidele
soovitatud kasutusndidustuste korral.

PAKENDID

everStickPOST 0.9 10x2 cm
everStickPOST 1.2 10x2 cm
everStickPOST 1.5 10x2 cm

everStickPOST INTRO:

5x 2cm everStickPOST @ 0.9;

5x 2 cm everStickPOST @ 1.2;
5x 2cm everStickPOST @ 1.5;
6mL GC Modeling Liquid pudel

everStickSTARTERKIT

8 cm everStickC& B; 8 cm everStickPERIO;
30 cm? everStickNET: 5 x everStickPOST @
1.2; 6mL GC Modeling Liquid pudel;

2 ml G-aenial Universal Flo ststal A2;

20 aplitseerimisotsikut ja 1 valguskaitse kork;
1x StickREFIX D silikoonist instrument;
1x StickSTEPPER;1x StickCARRIER

everStickCOMBI

8 cm everStickC& B; 8 cm everStickPERIO;
30 cm? everStickNET: 5x everStickPOST @1.2;
1x StickSTEPPER kasiinstrument;

1x StickREFIX D silikoonist instrument

KASUTUSJUHEND:

everStickPOST on adapteeruy, polimeerne (PMMA)
ja vaik-impregneeritud (bis-GMA) polimeriseerimata
klaasfiibertihvt. Seda materjali polimeriseerides
saame korge paindetugevusega ja elastse tihvti, mis
on véga sarnane loomuliku dentiini elastsusega.
Sellest tulenevalt jaotub oklusaalne rohk thtlaselt
hambakudedele. Adhesiivne ja mikromehaaniline
sidusus nii vaiktsemendile kui komposiidile tagab
tugeva sidususe juurekanali ja komposiitkondiga.

everStickPOST fiibrit kasutades ei pea juurekanalid
olema nii laiad kui traditsiooniliste tihvtide puhul.
Seega saab sailitada dentiini ja perforatsiooni risk
vaheneb, kuna kanali preparatsiooni on minimeeritud.
Juurekanali pulbiddne voib tsemendi asemel taita
Uleni fiibritega. Kui tihvt on asetatud vastavalt kanali
morfoloogiale ja kanal taidetud fiibritega, on
siduspinnatugevus ja hamba koige kriitilisema osa
tugevus maksimeeritud.

everStickPOST fiibri unikaalsed omadused
voimaldavad samuti paigaldada tihvte kdveratesse ja
ovaalsetesse kanalitesse, samuti vaga laiadesse
kanalitesse, kus mitmeid tihvte erinevates pikkustes
ja diameetrites saab paigaldada samasse kanalisse.
Samuti, everStickPOST fiibrit saab kasutada
traditsiooniliselt prepareeritud ja laiendatud kanalites.

VASTUNAIDUSTUS
Harvadel juhtudel véib toode tekitada monedel



inimestel dlitundlikkust. Kui selline reaktsioon peaks
tekkima, tuleb toote kasutamine koheselt [6petada
ja poorduda arsti poole.

KLIINILISED PROTSEDUURID
Enne everStickPOST kasutamist peavad juurekanalid

olema endodontiliselt ravitud ja korrektselt taidetud.

Et kasutada dra everStickPOST ‘i parimad omadused,
on soovitatav jargida kudede saastmisprintsiipi
juurekanali preparatsioonil.

everStick™POST i SUURUSE VALIK
everStickPOST fiibrid on saadaval diameetrites:
0.9, 1.2 ja 1.5mm. Erinevate suuruste ja laiustega
kanalite jaoks saab valida sobivaima ldbiméoduga
fiibri. Laiades kanalites ja kanalisuudmetes on
soovitatav kasutada kahte véi enamat tihvti.

JUUREKANALI PREPARATSIOON

1. Eemaldage juurekanalist 2/3 juurekanalitdidistest
voi vahemalt kliinilise krooni pikkus. Naiteks voib
gutapert$i eemaldada sobivate Gates Glidden

puuridega ilma kanalit laiendamata. Jétke
vahemalt 3-5mm gutapertsi tipupiirkonda alles.
Loputage kanal veega, kuivatage hoolikalt
pabertihvtidega. Todpiirkond peab olema
voimalikult héstiisoleeritud niiskuse eest.
Kofferdami kasutamine on vaga soovitatud.

2. Mbdtke prepareeritud kanali suigavus kasutades
selleks endodontilist instrumenti voi periosondi.
Samuti maarake &ra soovitud krooniosa pikkus.

3. Avage everStickPOST fooliumpakend. Loigake
kéaridega soovitud hulk tihvte silikoonribast.
Sulgege fooliumpakend kleepsuga ja asetage
suletud pakend kilmkappi. Hoidke pakendit
kulmikus (temperatuuril 2-8°C/36-46°F), kui te
seda parasjagu ei kasuta.

everStick™POST i PAIGALDAMINE

4. Margistage mdodetud tihvti pikkus kaitsepaberile.

Loigake teravate kdaridega soovitava pikkusega
tihvt koos silikooniga.

5. Eemaldage tihvt silikooni seest pintsettidega.
Kontrollige everStickPOST ‘i pikkust ja sobivust

seda kanalisse sobitades. Kasitsege tihvti alati

pintsettidega.
KLIINILINE NAPUNAIDE: Pintsettide otste kastmine
tilga valguskovastuvasse téiteosakeste- ja lahustivaba
metakrilaatvaigu sisse (nt GC Modelling Liquid), ei
lase neil kleepuda everStickPOST-i kiilge. Vaik
parandab samuti sidusust peatihvtija lisatihvtide
vahel. Valtige vaigu voolamist kanalisse.

6. Kuitihvt ei joua vajalikku stigavusse, l6igake
teravate kadridega tihvti tippu koonusjamaks.

7. Sobitage tihvt uuesti juurekanalisse. Teravate
kéaridega saate vajadusel selles etapis |6igata
tihvti krooni osas lithemaks, soovitud pikkusesse.

8. Ovaalse voi vaga laia kanali Glemises osas on
soovitatav kasutada rohkem kui tihte tihvti, et
tugevdada suurema koormusega ala. Koikidele
lisatihvtidele antakse kuju ja kinnitatakse tihedalt
peatihvti killge nii krooniosas kui juurekanali
sees, lateraalse kondensatsiooni meetodil.
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Téhtis: enne tsementeerimist eemaldage tihvt
kanalist ja kaitske see valguse eest.

everStickPOST TSEMENTEERIMINE
everStickPOST tihvti tsementeerimiseks kasutage
madala viskoossusega kahelikdvastuvat tsementi.
Poorake erilist tahelepanu tootja kasutusjuhendile.

KLIINILINE NAPUNAIDE: viga oluline on valida
madala viskoossusega kahelikdvastuv vaigu baasil
komposiittsement. Suure viskoossusega tsemendi
kasutamine voib takistada polumeriseerimata posti
joudmist kanalisse taispikkuses.

9. Jargides tsemendi tootja kasutusjuhendit
valmistage kanal ette tsementeerimiseks. Taitke
kanal tsemendiga, kasutades intraoraalset
kantili. On oluline alustada kanali taitmist
apikaalselt ning jatkata aeglaselt kanudliga
kindlalt tlespoole likudes kuni kanal on tais.

PANGE TAHELE: drge kasutage lentulot tsemendi

aplitseerimiseks — see kiirendab komposiittsementide

polimerisatsiooniprotsessi.

PANGE TAHELE: Viltimaks kanalis shumulle ja
thimike tekkimist tihvtide vahel, érge katke tihvti
tsemendiga, vaid sisestage tsement otse kanalisse
ning seejarel paigaldage post.

10. Aeglaselt sisestage tihvt kanalisse. Te voite
hambakrooni osas tihvti kujundada ja painutada,
kuni see on veel pehme. Jalgige, et te ei kergitaks
tihvti selles etapis tlespoole. Uleliigse tsemendi
voite eemaldada.

. Valguskovastage tihvti ja tsementi tihvti pealt,
risti fiibritega, vdhemalt 40 sek.

o

. Kui tihvt ja tsement on kovastunud, voite jatkata
hambakrooni tlesehitamist eelistatud meetodil
ning selleks sobivaimat komposiitmaterjali
kasutades.

ALTERNATIIVNE KASUTUSJUHEND
Neid juhiseid voib jargida, kui selleks on teatud

pohjused (néiteks korge viskoossusega tsement voi
pikk ja kitsas kanal) ning eeldades, et tihvt ei pruugi
jouda prepareeritud pikkusesse tsementeerimise
ajal.

Jargige kdigepealt etappe 1-7 (lal, seejérel etapid

A-F allpool.

A. Ovaalse voi laia kanali Glemises osas voite
kasutada rohkem kui Gihte tihvti, et tugevdada
piirkonda, kus on suuremad j6ud. Koikidele
lisapostidele antakse kuju ja limitakse krooniosas
pohiposti kiilge valguskdvastuva taiteosakeste-
ja lahustivaba metakrilaatvaigu (nt GC
Modelling Liquid) dhukese kihi abil. Véltige vaigu
juurekanalisse voolamist. Enne posti eemalda-
mist kanalist valgutage seda 20 sekundit
juurekanali sees.

o]

. Tahtis: Eemaldage tihvt kanalist ning valguska-
vastage seda I6plikult 40 sek. Veenduge, et tihvt
on polimeriseerunud igast kiljest. Sobitage
tihvt uuesti kanalisse kontrollides, et see ulatub



oigesse stigavusse.

Napunaide: Lukustuvad pintsetid aitavad teil tihvti
tsementeerimise ajal diges asendis paigal hoida. Kui
taitmist vajavad mitu kanalit, siis, valmistage tihvid
ette samal moel.

everStickPOST i TSEMENTEERIMINE

C. Aktiveerige posti (de) pind pohjalikult, kasutades
selleks valguskdvastuvat tditeosakeste- ja
lahustivaba metakrilaatvaiku (nt GC Modelling
Liquid). Asetage post(id) valguskaitse alla 3-5
minutiks, et vélistada eelkdvastumist. Aktiveeri-
mise ajal valmistage kanalid ette tsementeerimi-
seks vastavalt tsemendi tootja juhistele. Enne
tsementeerimist 6hendage vaigu kihti pusteldades
kogu tihvti pinnale kuiva, 6livaba 6hku.
Valguskdvastage tihvti pohjalikult 10 sek. Kasutage
keemiliselt kovastuvat voi kahelikdvastuvat
tsementi, podrates erilist tdhelepanu tootja
juhistele.

D. Taitke kanal tsemendiga vastavalt tootja

juhistele. On oluline alustada kanali taitmist
apikaalselt ning jatkata aeglaselt kantdliga
kindlalt tlespoole likudes kuni kanal on tais.

m

Sisestage aeglaselt tihvt kanalisse. Lisage iga
vajalik lisatihvt kanali(te)sse samal moel. Hoidke
tihvti paigal, kuni komposiittsement on piisavalt
kdvastunud. Valguskévastage kahelikdvastuv
tsement vastavalt tsemendi tootja juhistele.

F. Peale tsemendi kdvastumist, voite jatkata
hambakrooni osa tilesehitamist eelistatud
meetodil ning selleks sobivaimat komposiitma-
terjali kasutades.

everStickPOST ‘i EEMALDAMINE

Tavapéraste klaasfiibertihvtide eemaldamisprotse-
duuri voib kasutada ka everStickPOST tihvtide
eemaldamiseks.

SAILITAMINE: koiki everStick tooteid tuleb alati
sailitada kulmkapis (2-8°C/36-46°F). Lisaks tuleb

tooteid kaitsta valguse eest, sulgedes need tagasi
pakendisse. Kdrge temperatuur ja valgus voivad
|thendada everStick toodete eluiga. Vahetult enne
paigaldust voetakse toode kilmikust valja,
|6igatakse katki fooliumpakend - kuid siiski endiselt
hoides eemal eredast paikese- voi kunstvalgusest.
Loikamise ajal tuleb tlejaanud fiibri osa hoida
fooliumpakendi sees. Koheselt peale fiiberkonstrukt-
siooniks vajamineva osa |6ikamist tuleb fooliumpa-
kend hoolikalt sulgeda ja asetada tagasi kilmkappi.

NAPUNAITED JA SOOVITUSED

1. EverSticki tooteid tuleks kasutada kliiniliselt
ettevaatlikult ja patsienti tuleb hoiatada, et see ei
puutuks/h6druks paigalduspinda, et valtida
arritust - fiiberkiudude paljastumist.

2. Kuifiiberriba pind tundub kuiv, aga ta on téiesti
painutatav ja mitte valguskévastunud, lisage
sellele tilk valguskdvastuvat téiteosakeste- ja
lahustivaba metakriilaatvaiku (nt GC Modelling
Liquid). See taastab materjali painduvuse/
toodeldavuse. Valguskdvastumisest annavad
marku valged tapid, mis tekivad fiiberribal
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painutamisel murdekohale.

everStick fiibrid ei saavuta oma loplikku kévadust
koheselt peale |6plikku valguskdvastamist 40
sekundit. Fiibrite kdvastumine kestab veel
jargmised 24 tundi.

HOIATUS
4,

~No

Kandke alati kaitsevarustust, nagu kindad,
naomask ja kaitseprillid. Todtades everStick
toodetega on soovitatav kasutada puudrivabu
kindaid.

Poltimeriseerimata vaik voib pohjustada monel
inimesel naha tundlikkust akrulaatide suhtes.

Kui Teie nahk puutub kokku vaiguga, loputage
see hoolikalt seebi ja veega. Valtige kdvastamata
materjali sattumist nahale, limaskestale voi silma.
Valguskévastamata everStick tooted voivad
avaldada kerget arritavat toimet ning harvadel
juhtudel pohjustada tundlikkust matakrilaatide
suhtes.

Valguskovastage everStick enne utiliseerimist.
Arge kasutage toodet, kui alumiiniumfooliumpa-
kend on kahjustatud. Toode voib olla eelpol
valguskdvastunud Umeriseeritud ja kasutuskolb-

matu.

Osad tooted kaesolevas kasutusjuhendis voivad
GHS'is (kemikaalide tihtne tlemaailmne klassifit-
seerimis-ja margistamisstiteem) olla klassifitseeri-
tud kui tervist kahjustavad. Tutvuge alati ohutus-
kaardiga, mis on saadaval: https://www.gc.dental/
europe

Samuti voite kisida seda ka edasimadjalt.

Kokkuvétte toodete ohutuse ja kliinilise toimivuse

kohta (SSCP) leiate EUDAMED andmebaasis (https:/

ec.europa.eu/tools/eudamed voi votke meiega
Ghendust Regulatory.gce@gc.dental

Soovimatu moju raport:

Kui olete teadlik voi eelnevalt kogenud antud toote
kasutamisel tekkinud mis tahes soovimatust méjust,
reaktsioonist voi muudest sarnastest omadustest,
sealhulgas sellistest, mida kdesolevas kasutusjuhen-
dis ei ole loetletud, palun teavitage nendest otse
vastavat jarelvalveststeemi, valides sobiv oma riigi
asutus allolevalt lingilt:

https://ec.europa.eu/growth/sectors/medical-de-
vices/contacts_et

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

Sel viisil saate aidata kaasa toote ohutuse paranda-
misele.

Viimati parandatud: 02/2025
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