Poboljsajte
mogucnosti izrade ispuna

Zahvaljujuéi sposobnosti stvaranja ¢vrste substrukture za pojacanje, everX Posterior otvara nove moguénosti,

ukljucujudi ispune kaviteta kod kojih bi inace bili indikovani za inlej i onlej:

o Veliki ispuni koji uklju¢uju 3 ili vise povrsina
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® Preparacije za amalgamske ispune (posebno buduéi da se amalgam
povezuje sa poéetnim pucanjem i lomom kvrzica)
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everX Posterior™ je odgovor na sve vecu potrainju
za €konomicnim resenjem za velike ispune.

Pojacajte ispune
vlaknima za ¢vrstocu

e Kratka vlakna sprecavaju $irenje pukotina kroz ispun i zubno tkivo
e Otpornost na pucanje koja odgovara dentinu gotovo je dvostruko veéa nego kod drugih kompozita
i omogucava nenadmasnu évrstocu ispuna

e Sloj naslaga od 4 mm moze se istovremeno otkloniti, skrac¢ujuéi vreme postupka

® Pouzdana veza sa bilo kojim kompozitom koji ih prekriva, kao i za zubno tkivo

(Podaci dostupni na zahtev)

Srodni proizvodi r
GC G-zenial Bond

GC G-zenial Posterior

005118 everX Posterior™, vrhovi za mesanje, 15 x 0,13 ml,
univerzalna boja (transparentna) EEP
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Otkrijte )
moc¢ vlakana

GC

everX
Posterior™

N aj ¢vrséa kompozitna
substruktura.

Prosiruje granice
direktnih ispuna.



Zelite |Zbeé| .
pucanje?

Dokazano je da je pucanje ispuna jedan od glavnih razloga njegove zamene.
Moderni kompoziti nude savr$ena svojstva za nadoknadu gledi: visoku otpornost

na trosenje i estetiku. Medutim, ne mogu se uporediti sa dentinom u pogledu

otpornosti na pucanje. everX Posterior je vlaknom ojacan kompozit
namenjen nadoknadivanju dentina te koris¢enju zajedno sa konven-
cionalnim kompozitom, kao $to je G-zenial Posterior, kao sloj
nadoknade gledi. Koris¢enje oba materijala zajedno omogucava

biomimeticki ispun zuba.*

Konvencionalni kompozit:
nepogodna linija pucanja. Sirenje
pukotina kroz ispun i zubno tkivo
ispod gingivne linije, $to gotovo
onemogucava reparaturu.

everX Posterior substruktura:

pogodna linija pucanja. everX
Posterior substruktura zaustavlja i
preusmerava Sirenje pukotina, $to
omogucava reparaturu ispuna.

everX Posterior™ pojacanje
za velike bocne ispune

Kratka vlakna u materijalu everX Posterior pruzaju otpornost na pucanje sli¢nu dentinu
koji sadrzi kolagen te je gotovo dvostruko veéa nego kod konvencionalnih kom-
pozita. Time je everX Posterior najévréa substruktura za ojacanje kompozitnog ispuna
kod velikih radova.*

Medusobno povezana vlakna ¢ine mrezu u kompozitu (isto nacelo kao kod ¢eli¢nih Sipki koje se
koriste u gradevinarstvu) da materijal u¢ine ¢vrsc¢im.

* Detaljnije informacije potrazite u uputstvu za upotrebu.

Vlakna SPrecavaju

Sirenje pukotina

Pucanje je uobicajen problem, koji ¢esto zapocinje kao rezul-
tat brojnih ponavljanja zagrizaja, na povrsini materijala, te se
Siri kroz ispun i zube. Kratka vlakna sprecavaju i zaustavljaju

Sirenje pukotina koje cesto pocinje na
povrsini kompozitnog materijala i

polako se Siri kroz ispun i zubno

Vlakna pruzaju ¢vrstocu

kod velikih ispuna.

Otpornost na pucanje, Kmax vrednost

tkivo. Konvencionalni komporzit:

Sirenje pukotina je
Sirenje pukotina kroz ispun. zaustavljeno.

Otpornost na pucanje koja odgovara dentinu te je gotovo dvostruko veca nego
kod drugih kompozita pokazuje da medusobno povezana vlakna pruzaju nenad-
masnu évrstoéu ispunu. Time je everX Posterior idealna zamena za dentin, posebno

Kmax [MPa m1/2]
w

Vlaknom Dentsply

kompozit

2012. (neobjavljeni podaci)

2005;4:229-232

Vlakna maksimalno poboljsavaju
spajanje

Razli¢iti materijali za spajanje klju¢ni su kod tehnike slojevanja.
Otkako se everX Posterior koristi za sendvi¢ tehniku, spajanje dva
kompozita vazno je za osiguranje homogenosti celog rada. Pored
hemijske adhezije, vlakna ée pruziti mehanicku retenciju za osigu-
ranje savriene veze kompozita koji ih prekriva i zubnog tkiva.

everX Posterior| Surefil SDR, | Filtek Bulk Fill, Tetric EvoCeram|Filtek Sui
3MESPE | BulkFil, lvoclar| XT, 3M E

reme| Grandio, Voco

ojacan Jednokomadni kompozit Konvencionalni kompozit Prirodni zub

Otpornost na pucanje (modifikovan I1SO 20795-1:2008 metod), Univerziteta Turku, Finska, 2010.-

*Imbeni et al. The dentin-enamel junction and the fracture of human teeth. Nature Mater

Vlakna u everX Posterioru pove-
¢avaju adheziju pruzajuci meha-
ni¢ku retenciju.

Univerzitet Turku, Finska, 2013
povecanje x16

/everX Posterior™

Prednost

lakog nanosenja u sloju od 4 mm

KAVITETI KLASE | KLASA Ili VELIKI KAVITETI

Pripremiti kavitet

Spojiti i polimerizovati svetlom

Od kompozita prvo izraditi
zidove koji nedostaju

Naneti everX Posterior
uslojudo 4 mm

Polimerizovati svetlom
10-20 sekundi

Prekriti kompozitom

everX Posterior bazira se na dugogodisnjem istrazivanju upotrebe vlakana u stomatologiji, koje su izveli Stick Tech LED i Univerzitet Turku,

Finska, te je vec prisutan u brojnim medunarodnim publikacijama.
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