Gebrauchsanweisung
Bitte sorgfdltig lesen

IHDE

Iweiteilige Implantatsysteme

Allgemeine Hinweise fir Implantate

Die Kenntnis der einschlégigen Fachliteratur ist Voraussetzung for
die DurchfUhrung von implantologischen Behandlungen. Chirur-
gische Erfahrungen in der Beurteilung des normalen und patho-
logischen Behandlungsverlaufs sind zwingend erforderlich. Die
prothetische Planung muss vor der Implantation durchgefUhrt
werden — auch wenn die chirurgische Situation spéter eine Ande-
rung der Planung erforderlich machen kann. Diese Gebrauchsin-
formation reicht zur sofortigen Anwendung des Implantatsystems
allein nicht aus.

Beschreibung

Das Implantatsystem ist ein System fUr enossale zahndrztliche
Implantationen. Es besteht aus Implantaten, chirurgischen und
prothetischen Instrumenten sowie Abutments. Das Implantatsy-
stem ist geeignet fUr einstufige und zweistufige Implantationsver-
fahren.

Wesentliche Bestandteile
Die jeweiligen Werkstoffe entnehmen Sie dem jeweiligen Verpa-
ckungslabel bzw. der jeweiligen Systemanwendungsbroschire.

Anwendungsgebiete (Indikationen)
Implantatsystem fUr enossale Implantationen im Kieferbereich.

Gegenanzeigen (Kontraindikationen)

Absolute

« Patienten, deren systemischer Zustand eine Implantation nicht
zul@sst (zum detaillierten Versténdnis dieser umfangreichen
Kontraindikation wird auf das Studium der einschlégigen Fach-
literatur verwiesen)

Vor, wéhrend oder nach Bestrahlungstherapie und / oder ma-
lignen Erkrankungen

Psychische Erkrankungen, Schmerzsyndrome

Unkompensierter Diabetes oder andere unkompensierte syste-
mische Erkrankungen

Laufende oder frOhere Therapie mit Bisphosphonaten
Erkrankungen des Knochenstoffwechsels

Blutungsneigung, Immundefizite

Sofortbelastete Einzelzahnimplantationen

Allergien gegen Bestandteile des Implantat-systems
Titanallergie

Mangelhafte Mundhygiene, mangelnde Compliance
Einzelzahnimplantationen mit Implantaten vom Durchmesser
3.8 mm und kleiner

Relative

Diabetes, Bruxismus, Allergien, Schwangerschaft

Alkohol- und Drogenmissbrauch, Rauchen

Vorbestrahlter Knochen, Therapie mit Anticoagulantien
Kiefergelenkserkrankungen (andererseits kdnnen zahlreiche
Kiefergelenkserkranungen mittels einer Implantat-Therapie the-
rapiert werden)

Wurzelreste, Paradontitis

Geringes Knochenangebot: Insesondere in vertikaler Dimensi-
onund / oder bei drohender Ndhe von gefdhrdeten Strukturen
(N. Metalis, Kieferhdhle u.a.).

Es ist stets zu prUfen, ob nicht ein basales Implantat (z.B. BOI)
risiko&rmer anzuwenden ist.

Anwendung

Diagnostik / Aufkldrung

Die Diagnostik setzt sich zusammen aus der Anamnese, der klini-
schen Untfersuchung, der Rontgenuntersuchung mittels Kleinbild-
Rontgen und Orthopantomogram sowie ggf. CT-Untersuchung. Es
wird empfohlen, ein medizinisches Check-Up durch einen versier-
ten Allgemeinmediziner durchfUhren zu lassen. Implantationen
stellen Wahleingriffe dar, Uber die gegen-Uber dem Patienten
eine umfangreiche Aufklérung nétig ist. Behandlungsalternativen
und Folgen der Implantationen sowie Folgen eines mdglichen
Misserfolgs mUssen aufgezeigt werden. Insbesondere ist auch auf
die Wichtigkeit der Mundhygiene und die Kosten einer Nachbe-
handlung hinzuweisen. Uber Art und Umfang der Aufkldrung wird
auf die einschlégige Rechtsprechung verwiesen.

Vorgehensweise

In Lokalandsthesie wird, vorzugsweise unter Lappenbildung, ein
Implantatbett mit rotierenden oder verdréngenden Instrumen-
ten geschaffen. Zur Praparation eines addquaten Knochenbetts
werden die Verwendung der Bohrer und die Einhaltung einer
Bohr-sequenz empfohlen:

Ein entsprechender zus&tzlicher Abstand zu geféhrdeten Struktu-
ren muss eingehalten werden. Detaillierte Schemata zu diesem
Aspekt entnehmen Sie bitte unseren ausfUhrlichen Produktbro-
schiren.

Wdhrend der Préparation der Knochenkavitét ist auf reichliche
KUhlung des Implantatbetts (z.B. mit gekUhlter (steriler) physiologi-
scher Kochsalzlésung) zu achten. Keinesfalls mit mehr als 500-800
Upm bohren. Stets scharfe Drills verwenden (max. 10 Anwendun-
gen).

Intermittierende Frds- und Bohrtechnik anwenden.

DasImplantat wird erst unmittelbar vor dem Einbringen der sterilen
Verpackung entnommen und in das Knochenbett stabil inseriert.
Es muss zwingend eine gute Primdrstabilitdt erreicht werden.
Schraubimplantate werden mit Hilfe einer Ratsche (RAT2), der
Torque-Wrench (TW2) oder eines Schraubendrehers eingschraubt.
Um Reibungswdrme zu minimieren, muss langsam und ohne
grossen Druck eingedreht werden. Je nach vorhandenem Kno-
chenangebot und nach der vorgesehenen Planung werden die
Implantate mit dem Halsteil (polierter Schaft) aus dem Knochen
herausragend oder komplett vom Knochen bedeckt inseriert.
Sofern herausnehmbarer Zahnersatz wéhrend der Einheilphase
Uber den mit Schleimhaut bedeckten Implantaten getragen wird,
muss das Implantat in den Knochen inseriert werden, um ein Frei-
legen wdahrend der Einheilphase sowie Kaudruck auf das Implan-
tat zu vermeiden.

Bei der Wahl des Implantats muss der vorhnandene Knochen in
seiner Hohe und Breite sowie in seiner Qualitéat bercksichtigt wer-
den. Es empfiehlt sich, in weichem Knochen nicht zu viel Knochen
durch eine Bohrung zu entfernen, sondern den Knochen eher
verdréngend mit Osteotomen seitlich zu komprimieren.
Anschliessend wird das Implantat entweder mit der chirurgischen
Schraube mundseitig verschlossen (zweistufiges Verfahren), oder

es wird eine Einheilschraube in addquater Ladnge (Mukosahdhe)
aufgeschraubt (einstufiges Verfahren). Gegebenenfalls erfolgen
ein addquater Wundverschluss und eine Rontgenkontrolle.
Wdahrend der Einheilphase (je nach Knochenqualitat werden
3-6 Monate empfohlen) ist der Operationssitus in regelmdssigen
Absténden zu kontrollieren. Bei unvollsténdiger Schleimhauthei-
lung und / oder vorzeitiger Schleimhautpenetration wird emp-
fohlen, die chirurgische Schraube durch eine Einheilkappe zu
ersetzen.

Sofern die Statik der Gesamtkonstruktion sowie die Situation wéh-
rend der Insertion es erlauben, kénnen Implantate auch unmittel-
bar nach der Insertion belastet werden. HierUber entscheidet der
behandelnde Zahnarzt. Im Zweifelsfall soll eine Einheilzeit ohne
Belastung von 3-5 Monaten - je nach der vorliegenden Knochen-
qualitat - eingehalten werden. Nach Abschluss der Einheilphase
erfolgt eine rontgenologische und klinische Kontrolle. Fur die pro-
thetische Versorgung stehen Abutments des Implantatsystems zur
Verfugung. Uber die passenden Teile gibt die unten aufgefihrte
Tabelle Auskunft. FUr weitere Informationen verwenden Sie bitte
die entsprechende Systemanwendungsbroschire. Basale Implan-
tate dUrfen nur von Fachpersonen bedient werden, die Uber eine
gultige Herstellerautorisation verfigen. Unter ,,Bedienung" wer-
den folgende Tatigkeiten verstanden: Beratung von Patienten,
Aufstellung von Behandlungsplénen, Einsetzen von Implantaten,
prothetische Versorgung von Implantaten, Nachbehandlungen
(auch Uber Jahre hinweg).

Nebenwirkungen

Voribergehende Beschwerden

Schmerzen, Spannungsgefihl, Schwellungen, Sprechschwierig-

keiten und EntzOndungen der Gingiva.

Lénger anhaltende Beschwerden

* Oroanthrale und oronasale Fisteln

* Lokalisierte oder systemische Infektionen

* Kraterférmiger Knochenabbau Uber Gebrauchsperiode

¢ Auch bei einem ordnungsgemdssem chirurgischem und pro-
thetischem Vorgehen ist - wie auch bei allen anderen zahn-
arztlichen Implantaten - mit horizontalem und vertikalem Kno-
chenabbau zu rechnen.

¢ Art und Umfang des Knochenverlusts sind nicht vorhersehbar.
Funktionell bedingter und entzindlicher Knochenabbau kén-
nen kumulieren.

¢« Kommen Implantate in der Nahe von besonderen Strukturen
zu liegen (Nerv, Kieferhdhle, Nachbarzéhne u. a.), kann es zu
einer reversiblen oder irreversiblen Beeintrachtigung (Schadi-
gung) dieser Strukturen kommen.

¢ Zum Schutz vor Infektionen wird eine Antibiotikaprophylaxe
und/oder értliche Desinfektion empfohlen.

Wechselwirkungen

In der Literatur wurden Wechselwirkungen zwischen Titanoberfla-
chen und fluoridhaltigen Mundpflegepréparaten beschrieben.
Hierauf ist der Patient hinzuweisen. Aufgrund der unterschiedli-
chen Rigiditat von crestalen Implantaten und natUrlichen Z&hnen
ist bei kombinierten Arbeiten mit einer stark unterschiedlichen Be-
einflussung der Statik zu rechnen.

Umfangreiche Implantat-Prothetik-Systeme auf crestalen Implan-
taten kdnnen die Flexion und Beweglichkeit der Schddelknochen
gegeneinander einschrdnken. In diesem Zusammenhang wurden
Schmerzzusténde beschrieben.

Hinweise

* Nach der Implantation muss schriftlich die Art des verwende-
ten Implantats und die Chargennummer in der Patientenkarte
festgehalten werden.

¢ Implantate dirfen nur innerhalb der Periode der Haltbarkeit
verwendet werden.

¢ Implantate muUssen trocken und verschlossen gelagert wer-
den. Der Verschluss ist erst unmittelbar vor dem Einbringen zu
offnen. Jegliche BerUhrung mit Fremdsubstanzen ist vor der
Insertion des Implantates zu vermeiden. Der enossale Teil des
Implantats darf nicht berGhrt werden.

¢ Bei versehentlichem Verschlucken von Implantaten, Abut-
ments oder Zubehdr ist der Verbleib des Gegenstands sicher-
zustellen (Réntgen, u. a.) und die erforderlichen medizinischen
Massnahmen vorzunehmen.

« Die Einheilung des Implantats muss regelmdssig (z.B. réntgeno-
logisch) kontrolliert werden. Zur Vermeidung von Knochenver-
lusten mUssen nicht osseointegrierte oder infizierte Implantate
rechtzeitig entfernt werden. Den Zeitpunkt der Entfernung be-
stimmt der Zahnarzt.

« Die polierten Abutmentk&pfe der Implantate sollen vor der Ze-
mentierung mit Diamantfrésern aufgeraut werden.

* Bei der Behandlung von Patienten mit bekannter Parodontitis-
Anamnese sollte auf glatte Implantate zurick gegriffen wer-
den, und es sollte eine anti-biotische (Begleit-) Behandlung
erwogen werden.

Haltbarkeit / Lagerung der Implantate
Die Haltbarkeit betragt 5 Jahre ab Sterilisation; siehe Verfallsda-
tum auf der Packung. Gut verschlossen und trocken lagern.

Bemerkung

Nur original verschlossene Implantate sind wahrend der Periode
der Haltbarkeit steril. Sofern Implantate durch den Endverbrau-
cher resterilisiert werden, wird hierfir — unabhdngig von der Ste-
rilisationsmethode - die Verantwortung abgelehnt. Sterilprodukte
tragen das Zeichen STERILE. Das Verfallsdatum ist mit dem Sand-
uhrsymbol angegeben. Die Angabe LOT bezeichnet die Chargen-
nummer. Implantate dirfen nur einmal verwendet werden.

Die Dr. Ihde Dental AG behdlt sich vor, das Design der Produk-
te und Bauteile oder deren Verpackung zu verdndern, Anwen-
dungshinweise anzupassen sowie Preise oder Lieferbedingungen
neu zu vereinbaren. Die Haftung beschrankt sich auf den Ersatz
des fehlerhaften Produkts. Weitergehende Anspriche jeglicher
Art sind ausgeschlossen.

Zeichenerkldrungen

Gebrauchsanweisung lesen

Verfallsdatum

STERILE[R] Y

(Gamma) -sterilisiert
Nur einmal verwenden

Nicht erneut sterilisieren

Dieses Produkt darf nur an Arzte,
Zahnérzte oder lizenzierte Fachleute
bzw. in deren Auftrag

verkauft werden.
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Chargennummer

Trocken lagern

Gut verschlossen halten

Bei beschdadigter Verpackung
nicht verwenden

Hersteller

Bestellnummer

996-S-2TEILIG-03

Letzte Uberarbeitung 2019-04

Bei erneuter Aufbereitung von Implantaten besteht die Gefahr der
Entstehung von Infektionen, da keine validierten Verfahren zur
Aufbereitung existieren.

Bei der Wiederaufbereitung von re-sterilisierbaren rotierenden In-
strumenten sind die Vorgaben der RKI-Richtlinie und der Norm EN
I1SO 17664 einzuhalten. Hinweise betreffend unserer Instrumente
finden Sie auf dem Merkblatt, welches den Instrumenten beige-
legt ist. Dieses Merkblatt kann auf www.implant.com eingesehen
werden.

Fur Kinder unzugdnglich aufbewahren. Nur zur Anwendung durch
den Zahnarzt oder Chirurgen.

Es ist notwendig, dass Sie vor der Verwendung eines Implantatsy-
stems auch den Systemanwendungsprospekt (SAP) zu dem von
lhnen angewendeten Implantatsystem sorgfaltig durchlesen. Die-
ser Prospekt enthdlt wichtige Detailinformationen iber die Hand-
habung der Komponenten des Systems.
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Instructions
Please read carefully

IHDE

Two-part implant systems

General instructions for dental implants

Knowledge of the extensive specialized literature is prerequisite
for the performance of implantological treatments. Surgical ex-
perience in the evaluation of the normal and pathological treat-
ment is mandatory. The prosthetic planning must be performed
prior to implantation - also if the surgical situation may cause a
later alteration in the planning.

These instructions alone are not sufficient for the immediate use of
the Implant System.

Description

The Implant System is a system for enossal dental implantations. It
conisists of implants, surgical and prosthetic instruments as well as
abutments. The Implant System is suitable for single and two step
implantation methods.

Constituents

The individual active substances can be found on the respective
package label or in the brochure concerning the use of the sys-
tem.

Indications
Endosseous jaw-implant system.

Conftraindications

Absolute

Patients whose systemic condition does not allow an implanta-
tion (reference is made to the studies of relevant literature for
detailed understanding of this extensive contraindication)

Prior to, during or after radiation therapy and / or malignant
disorders

Psychologic disorders, pain syndrome

Uncompensated diabetes or other uncompensated systemic
disorders

Current or past therapy with bisphosphonates

Disorders of the bone metabolism

Bleeding tendency, immune deficiencies,

Immediately loaded single tooth implantations

Allergies to components of the implant system

Titanium allergy

Insufficient oral hygiene, lack of compliance

Single tooth restorations on implants with a diameter 3.8 mm or
less

Relative

Diabetes, bruxism, allergies, pregnancy

Alcohol and drug abuse, smoking

Previously radiated bones, therapy with anticoagulants
Disorders of the temporomandibular joint (on the other hand,
numerous disorders of the temporomandibular joint can be
treated with an implant therapy)

Root remnants, periodontitis

Limited available bone: In particular in the vertical dimension
and / or in threatening vicinity of endangered structures (N.
Metalis, maxillary sinus etc).

It must always be considered if a basal implant (i.e. BOI)
has less risks.

Use

Diagnosis / Explanation

The diagnosis consists of the anamnesis, the clinical examination,
the radiological examination with small format x-ray and ortho-
pantomogram as well as CT examinations. It is recommended to
have a medical check-up performed by an experienced medical
doctor.

Implantations are optional interventions, which require extensive
explanation to the patient. Treatment alternatives and results of
the implantations as well as results of a possible failure must be
explained. In particular, the importance of oral hygiene and the
costs of a following treatment must be explained. For type and
extent of the explanation, reference is made to the respective
case law.

Approach

Under local anesthesia, preferably under flap formation, an im-
plant bedis established with rotating or displacing instruments. For
preparation of an adequate bone bed, the use of the drill and the
compliance with a drilling sequence is recommended:

A corresponding additional distance to endangered structures
must be complied with. For a detailed scheme concerning this
aspect, please refer to our elaborate product brochures.

During the preparation of the bone cavity, sufficient cooling of the
implant bed is to be ensured (i.e. with cooled (sterile) physiologi-
cal saline solution).

Never drill above 500-800 rpm. Always use a sharp drill (max. 10
applications). Use intermittent reaming and drilling technique.
The implant is removed from the sterile packaging immediately
prior to introduction and stably inserted in the bone bed. It is
mandatory that a good primary stability is achieved. Screw im-
plants are screwed in with the help of a ratchet (RAT2), the torque
wrench (TW2) or a screwdriver.

To minimize frictional warmth, it must be screwed in slowly and
without great pressure. Depending on the available bone and the
infended planning, the implants are inserted with the neck portion
(polished shaft) extending from the bone or completely covered
by the bone. If a removable dental prosthesis will be worn over
the implants covered with muscous membrane during the healing
phase, the implant must be inserted in the bone in order to avoid
exposure during the healing phase as well fo prevent chewing
pressure on the implant. In the selection of the implant, the height
and width as well as the quality of the present bone must be taken
into consideration. It is recommended not to remove too much
soft bone during the drilling, but rather to compress the bone to
the side with displacing osteotomes.

Afterwards, the implant is either closed with the surgical screw on
the mouth side (two step method), or a healing screw in adequate
length (mucosa height) is screwed in (single step method). If in-
dicated, an adequate wound closure and radiological control
follow. During the healing phase (3-6 months are recommended
depending on bone quality), the surgicalsitusis to be controlled in
regular periods. In incomplete healing of the mucous membrane
and / or premature mucous membrane penetration, it is recom-
mended to replace the surgical screw with a healing cap. As
long as the static of the total construction as well as the situation

during the insertion allows, implants can also be loaded directly
after the insertion. This is decided by the treating dentist. In case
of doubt, a healing period of 3-5 months without loading should
be complied with - depending on the quality of the bone. After
completion of the healing phase, a radiological and clinical con-
trolis performed.

Abutments from the Implant System are available for the prosthet-
ic treatment. The table below provides information concerning
the fitting parts. For further information please refer to the respec-
tive brochure concerning the use of the system. Basal implants
may only be handled and used by dentists / surgeons with valid
authorisation issued by the manufacturer. This restriction includes
all advices for patients, creating treatment plans, placement of
implants, prosthetic treatments on implants, postoperative care
(throughout the following years).

Side effects

Temporary discomforts

Pain, feeling of tension, swelling, difficulties speaking and inflam-

mation of the gingiva.

Long term disorders

¢ Oroanthral and oronasal fistula

¢ Localized or systemic infections

« Cratershaped bone degeneration over the duration of use

¢ A horizontal and vertical bone degeneration is to be expect-
ed, also in proper surgical and prosthetic proceedings - as in
all other dental implants. Type and extent of the bone loss is
not foreseeable. Functionally caused and inflammatory bone
degeneration can accumulate. If implants are placed in the
vicinity of certain structures (nerves, maxillary sinus, neighbor-
ing teeth etc), areversible orirreversible impairment (damage)
of these structures can occur.

* To prevent infection, antibiotic preventive measures and/or lo-
cal disinfection are recommended.

Interactions

The interactions between titanium surfaces and oral hygiene
products containing flouride has been described in the literature.
The patient is to be informed thereof. Due to the different rigidity
of crestalimplants and natural teeth, a greatly differing influence
of the static is to be expected in combined works.

Extensive implant prosthetic systems on crestal implants can im-
pair the flexion and mobility of the cranial bones against one
another. Pain conditions have been described in this connection.

Note

« After the implantation, the type of the used implant and the
charge number must be noted in the patient file in writing.

¢ Implants may only be used in the period prior to expiration.

¢ Implants must be stored dry and sealed. The seal is to be
opened immediately prior to introduction. All contact with
foreign substances prior to insertion of the implant is to be
avoided. The enossal part of the implant may not be touched.

¢ Upon accidental swallowing of implants, abutments or acces-
sories, the remainder of the object is to be secured (x-ray or
similar) and the necessary medical measures taken.

¢ The healing of the implant must be followed at regular im-
plants, e.g. by radiological means. To avoid bone loss, non-os-
seointegrated or infected implants must be removed in good
time. The time of implant removal will be determined by the
dentist.

¢ The polished abutment heads must be roughened prior to the
cementation of the prosthetical workpieces.

* In patients whose history shows periodotaldiseases, smoth im-
plants should be evaluated as an alternative to implants. A
strict antibiotic regimen should also be evaluated.

Shelf life / Storage of the implants
The shelf life is 5 years after sterilization; see expiration date on the
package. Store tightly closed and dry.

Comment

Only originally sealed implants are sterile during the shelf life
period. If implants are resterilized by the final consumer, no
responsibility is assumed - independent of the method of steriliza-
tion. Sterile products are marked with STERILE. The expiration date
is noted with the hour glass symbol. The LOT states the charge
number. Implants may only be used once.

Dr. Ihde Dental AG reserves the right to change the design of the
product and components or the packaging thereof, to adapt in-
structions of use as well as to newly agree on prices or delivery
conditions.

The liability is limited to the replacement of the defective product.
Further claims of all types are excluded.

Read instructions

Expiration date

STERILE[R] Y

(Gamma) -sterilized
Only use once

Do not resterilize

This product is only for sale to dentists,
oral surgeons and maxillo-facial sur-
geons or on their behalf.
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Charge number

Store in dry place

Store tightly keep closed

Do not use if packing is damaged
Manufacturer

Catalogue number

996-S-2TEILIG-03

Revision issued 2019-04

In case thatimplants would be reprocessed (cleaned, resterilized)
infections could occur, because no validated procedures for re-
processing are available.

When processing re-sterilizable medical devices, the rules of the
RKI-Guideline and the European standard EN ISO 17664 are rele-
vant and must be obeyed. Guidelines regarding the processing of
our instruments are available in the brochure accompanying our
instruments. At the same time these guidelines are displayed on
the website www.implant.com.

Keep this and all medicines out of the reach of children. To be
used by dentists or surgeons only.

Itis necessary that you carefully read the system application pro-
spectus (SAP) for the implant system which you are planning to
use. This prospectus contains important information about the ap-
plication of the systems components.
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MHCTPYKLMS NO NPUMEHEHMIO
AAS BHUMOATEABHOTO U3yYeHUs

IHDE

ABYX3TAMHbIK MMNAGHTAT

O6LuLMe UHCTPYKLLMU AAS UMAIAQHTATOB

3HaHKME COOTBETCTBYIOLLLEN CMEeUMaAbHOM AMTePaTypbl SBASETCS
NPEANOCHIAKOM AAf MPOBEAEHMS MMMIAQHTOAOTMYECKMX MpoLe-
Ayp. O653aTEABHO HEOBXOAMMO HAAMYME XMPYPIMYECKOTrO OMbITA B
OLEHKE HOPMUAABHOTO MAM MATOAOTMYECKOTO XOAQ AeYeHUs. Mepea
MMAAQHTAUMEN HEOBXOAMMO MPOBECTU MAGHUPOBAHKWE NPTE3MPO-
BAHMA— AQXKE €CAWM B AGAbHENMLLIEM XMPYPrMYecKas CUTyaums no-
TpebyeT BHECEHWUA M3MEHEHNIM B PAHEEe COCTABAEHHbIN MAQH. TOALKO
STOM UHCTPYKLMK MO NPUMEHEHMIO HEAOCTATOYHO AAS HEMEAAEHHO-
roO UCNOAB3OBAHUA CUCTEMbBI MMIMAAHTATOB.

Onucanue

CUcTemMa MMMNACGHTATOB NPEeAHA3HAYeHA AAf SHAOCCOAbHbIX CTO-
MATOAOTMYECKMX MMMAQHTAUMK. OHQ COCTOMT M3 MMMACGHTATOB,
XMPYPIMYECKMX M OPTOMEAMYECKMX MHCTPYMEHTOB, a Takxe abar-
MEHTOB. CUCTEMA MMMACHTATOBR MOAXOAUT AAS OAHO- U ABYXSTAMHOTO
METOAOB MMMAQHTALLMU.

OCHOBHbIE KOMMOHEHTbI
COOTBeTCTBYIOLLLVIe MATEPUAABI MOTYT ObITh HOMAEHBI HQ 3TMKETKe
WAN B DYKOBOACTBE MO NPUMEHEHUIO CUCTEMBI.

Cdbepbl npumeHeHus (MokasaHus)
CHCTeMa 3HAOOCCAAbHbIX YEAIOCTHbBIX MMMACGHTATOB.

NpoTuBonokasanus

ABCOAIOTHbIE!

* MALMEHTbl, CUCTEMHOE COCTOSHME KOTOPbIX HE MO3BOASET MPO-
BEAEHME MMMACHTALMK (AAS BOAEE AETAABHOTO MOHMMAHMA STUX
OBLLMPHBIX NPOTMBOMOKA3AHMI HEOBXOAMMO M3Y4MTh COOTBETCTBY-
IOLLLYIO CMELMAABHYIO AUTEPATYPY).

* [IcuXoAOTHYECKME PACCTPOMCTBA, BOAEBOM CUHADPOM.

* AEKOMMEHCUPOBAHHbIN CAXAPHbLIM AMABET MAM APYTME AESKOM-

NEHCUPOBAHHbBIE CUCTEMHbIE 3060AEBAHMS.

TekyLLas MAM MPEALLECTBOBABLLAS TEPANUA C MCMOAb3OBAHUMEM

6udbocdaTos.

CKAOHHOCTb K KDOBOTEYEHMIO, UMMYHOAEPULLATBI.

AAAEPTHS HO COCTABASIOLLLME CUCTEMbI MMMACHTATOB.

AAAEPIUA HA TUTAH.

HeAoCTaTOYHAA TMIMEHA POTOBOM MOAOCTM, OTCYTCTBUE COTPYAHM-

yecTtsa

3a60AeBAHUS, CBA3AHHBIE C HAPYLUEHMEM OBMEHA BELLLeCTB KOCT-

HOW TKAHMW.

BOCCTAHOBAEHME OAMHOYHBIX 3yOOB HO MMMAQHTATAX AUAMETPOM

3.8 MM U1 meHee.

.

OTHOCHTEAbHbIE!

* Anaber, Bpykcuam, AAreprun, bepemeHHOCTb.

* AAKOTOABHQS M HOPKOTUYECKAS 3ABUCUMOCTb, KypeHue.

* OBAyYEHME KOCTEH B MPOLLAOM, TEPANMA C MCMOAB3OBAHMEM OH-
TUKOQTYASHTOB.

3060AEBAHMA HUXKHEYEAIOCTHOTO CYCTABA (C APYrOM CTOPOHbI
MHOTHE 3060AEBAHMA HUXKEYEAIOCTHOTO CYCTABA MOCPEACTBOM
MMNAGHTOAOTMYECKOM TEPANUM MOTYT BbiTh U3AEHEHDI).

OCTaTKM KOPHEMN, NAPAAOHTUT.

HeAOCTaTO4HOE KOAMYECTBO KOCTHOM TKAHW: OCOBEHHO B BEPTU-
KOABHOM M3MEPEHUNU WU/MAM HOXOXAEHUE B HEMNOCPEACTBEHHOM
©AM3M OT CTPYKTYP, NOABEPXEHHbIX 3060AEBAHMAM (HUXKHEYEAIOCT-
HOW HEPB, BEPXHEYEAIOCTHOM NA3YXM U T.A.).

HeobxoAMMO NPOBEPUTh, HEAb3S AWM MCMOAB3OBATH AAS GOAbLLENM
6e30nacHOCTM BA3aAbHBIM OCTEOMHTENPUPOBAHHBIM MMMIAQHTAT
(Hanp. BOI).

MpumeHeHune

AnarHoctuka / O6biacCHeHne

AMQrHo3 CTOBMTCH HO OCHOBE AHAMHE3A, KAMHUYECKOTO OBCAEAOBA-
HUWA, PEHTTEHOAOTMYECKOro O6CAEAOBAHMA C MCMOAb3OBAHUEM PEHT-
TEHOBCKMX MOAbBIX AEHTOAbHbBIX CHUMKOB M OPTOMCHTOMOTPAMMBI,
a Takxe npu HeobxoammocTn KT-obcaeAoBAHUS. PekomeHayeTcs
NPOBEAEHWE MOAHOTO MEAULIMHCKOTO OBCAEAOBAHMS KBAAMCOULM-
POBAHHbBIM MEANLLMHCKMM NEPCOHAAOM OBLLLEN MPAKTUKM.
MMOAQHTALMKW NPEACTABASIOT COBOM BMELLATEALCTBA, 06 OCOBEH-
HOCTSX KOTOPbIX HY>KHO MOAHOCTbIO MHADOPMMPOBATL NALMEHTA. Tpe-
6\/|OTC$| PA3bACHEHMSA MO BO3MOXHOCTAM AABTEPHATUBHOTO A€YEHUSE U
MOCAEACTBMAM MMV‘IAGHTOLLMI;L Q TAKXE MOCAEACTBMAM NPW BO3IMOX-
HoM Heyaaye. OCOBEHHO HYXXHO OBPATUTL BHUMAHUE HO BAXHOCTb
rmrueHsl pOTOBOl:i NOAOCTM M HA PACXOAbI HO NOCAeOoNepaumMoHHoOe
AeveHme. O Tom, KakMm 0BPA30OM 1 B KOKOM 0BbeME HYXKHO NnpoBse-
CTW PA3BACHUTEABHYIO PAGOTY, FOBOPUTCH B COOTBETCTBYIOLLLMX IOPH-
AMHECKMX AOKYMEHTAX.

MeToa

MOA MECTHOM aHEeCTe3Mel, XEAQTEeAbHO C OOPMMPOBAHUEM AO-
CKYTQ, CO3AQETCH AOXKE AAS MMMACGHTATA C MCMOAb3OBAHMEM BPA-
LIQIOLLMXCS M BLITECHAIOLLLMX MHCTPYMEHTOB. AAS NPENAPUPOBAHMS
COOTBETCTBYIOLLLETO AOXA AAS MMMACHTATA PEKOMEHAOBAHO MCMOAb-
30BAHME CBEPA M COBAIOAEHME CASAYIOLLLEN MOCAEAOBATEABHOCTM MX
NPUMEHEHNS:

CAeAyeT AePXaTbCs HA COOTBETCTBYIOLLLEM AOMOAHMTEABHOM PAC-
CTOfHMM OT CTPYKTYP, TPEOYIOLLMX BEPEXHOTO OTHOLLIEHMS. ASTAAb-
HYIO MHCPOPMALLMIO MO 3TOMY ACMEKTY B BUAE Cxem Bbl HanaeTe B
HALLMX NOAPOBHbIX BPOLLIOPAX, MOCBALLLEHHbIX HALLEN MPOAYKLMM.

Bo Bpems NpenapupoBaHUMS KOCTHOTO AOXQA CAEAYET YAEAMTb BHM-
MOHKME HEOBXOAMMOCTU OCHOBATEABHOTO OXACKAEHMS AOXA MM-
NAQHTATA W dope3 (Hanp. C MOMOLLLbIO OXAC>KAEHHOTO (CTEPUABHOTO)
PUMOAOTMHECKOro PACTBOPA).

YrcAo 06OPOTOB NPK CBEPAEHUM HU B KOEM CAYHAE HE AOAXKHO Npe-
BbILLATE 500-800 06/MUH. NTOCTOAHHO CAEAYET MCMOAb3OBATb TOALKO
ocTpble cBepAa (Makc. 10 npumeHeHMi). MCnoAb30BATL NPEPbIBM-
CTYIO TEXHMKY AAS CPPE3EPOBAHMS 1 CBEPASHMS.

MMMIAQHTAT M3BAEKAETCA M3 CTEPMABHOM YNAKOBKM HEMOCPEACTBEH-
HO nepeA BBEAGHMEM M CTABGMABHO YCTOHABAMBAETCH B KOCTHOE
Aoxe. OBA3aTEeAbHO CAEAYET AOCTMYb HOAEXHOW MEepPBMYHOM CTa-
BUABHOCTH. BUHTOBbBIE MMMAQHTATbI BKPY4MBAIOTCH C NMOMOLLLBIO YCTQ-
HOBOYHOTO KAIOHA (RAT 2), KAIOHO C OFPAHMYEHMEM MO KPYTALLLEeMY
MOMEHTY (TW 2) 1AM OTBEPTKM. YTOObI YMEHbLUMTL HATPEBAHWE OT
TPEHUS, NPOLLECC BKPYYMBAHMS HYXHO OCYLLECTBAATD MEAAEHHO M
6e3 GOABLLIOTO AGBAEHMS. B 30BUCHMOCTHM OT MMEIOLLLETOCH KOAMYEe-
CTBA KOCTHOWM TKAHM 1 PA3PABOTAHHOTO MACHA AAS MPOBEAEHNS MM-
NAGHTALMM UMMIAGHTATE AMGO MOAHOCTBIO MOTPYXAIOTCA B KOCTHOE
YTAYGAEHME 1 MOAHOCTHIO MPK STOM 3AKPLIBAIOTCA KOCTHIO, AMBO MX
LIelKa, NPEeACTABAAIOLLAS COBOM OTMOAMPOBAHHBIA CTEPXEHb, Bbi-
CTynaeT 13 KOCTM NOCAE BBEAEHMA UMACHTAHTA. ECAM B Nepuroa 3a-
KMBAEHMS HOA MMMAQHTATOM, MPUKPbITBIM CAM3UCTOM OBOAOHKOWM,
OyAeT OAEBATLCH CbeMHbIN 3yOHOM NPOTE3, TO MMMACHTAT CACAYEeT
MOAHOCTbIO MOTPYXATb B KOCTb C LLEAbIO M3BEXAHMA €ro 0BHAXEHMs
B MEPUOA 3QXKMBAEHMA, O TAKXE AGBAEHMS HQ MMMACQHTAT NPU XEBA-
HUK. MK BbIGOPE MMMAQHTATA CAEAYET Y4UTHIBATb LUMPUHY, BLICOTY 1

NAOTHOCTb MMEIOLLLEICA KOCTU. PEKOMEHAYETCS, ECAM KOCTb MATKAS,
136erath ee Ype3MepPHOTo CBEPAEHMS, O CKOPEeE yXATb ee OTTeCHS-
IOLLIMMM ABMXKEHMUIMM B CTOPOHY MYTEM MCMOAb3OBAHKS OCTEOTOMOB.
MoCAE 3TOro MMMAGHTAT AMGO 3AKPLIBAETCS C MOMOLLLBIO XMPYpPriye-
CKOTO BUHTA-3ATAYLLKM CO CTOPOHbI POTOBOM MOAOCTM (ABYX3TAMHbIMA
METOA), AMBO HAKPYYMBAETCH DOPMMUPOBATEAL AECHbI COOTBETCTBY-
IOLLEeN AAMHBI (B 3ABMCMMOCTM OT TOALLIMHbBI CAM3MCTOM OBOAOYKM)
(0AHOBTANHBINM MeToa). Mpu HEOBXOAMMOCTU AQAEE MPOM3BOAMTCA
YLUMBAHME PAHbI 1 PEHTIEH-KOHTPOAb.

B MepuOA 3QXKMBAEGHMA (B 3ABMCMMOCTM OT MAOTHOCTM KOCTM, pe-
KOMEHAOBAHO 3-6 MecCsLeB) PeryAspHo no npoLlecTsum onpeae-
AEHHbIX BPEMEHHbIX MHTEPBAAOB CAEAYET NPOU3BOAMTb KOHTPOAb
CUTYQLLMM NOCAE NPOBEAEHHOM ONepaLmn. B CAy4ae HeNOAHOrO 3a-
SKMBAEHUA CAU3UCTON OBOAOYKM U/MAM NPEXAEBPEMEHHOM ee neHe-
TPAUMM PEKOMEHAYETCA 3AMEHUTL XMPYPTUYECKMI BUHT-30- TAYLLIKY
HQ POPMUPOBATEAL AECHEBOWM MAHXETKM (PAM).

ECAM CTATMKG BCEM KOHCTPYKLMUW M CUTYALMS BO BPEMS YCTAHOBKM
3TO MO3BOASIOT, MMMACQHTATEI MOTYT HArPY>XATHCH CPA3Y HEMOCPEA-
CTBEHHO MOCAE BBEAEHMA. 3AECh PELUeHWe MPUHMMAET AeyaLLMi
BPAY. ECAM €CTb COMHEHMA, TO CAEAYET BbIAEPXATb MHTEPBAA AASR
3CKMBAEHMS 3-5 MECALIEB (B 30BMCMMOCTM OT MAOTHOCTU KOCTH), He
NPOBOAS HATPY3KY MMMAQHTATA. [0 NPOLLECTBMK 3TOFO NEPUOAT, OT-
BOASLLLETOCH HA 3QXKMBAEHME, NMPOU3BOAMTCS PEHTTEHOAOTUHECKMIA 1
KAMHUYECKMI KOHTPOAb.

AAS OPTOMEAMYECKOrO OBCAYXMBAHMS MCMOAb3YIOTCA QBATMEHTHI
CUCTEMBI  MMMAGHTATOB. HMXENPUBEAEGHHOS TABAMLIA COAEPXMT
MHADOPMALMIO O MOAXOASLLLMX AETAAAX. AAS MOAYHEHUA BOACE NOA-
POBHOM MHAPOPMALIMK, CMOTPUTE PYKOBOACTBO MO MPUMEHEHMIO
CUCTEMBI.

BA30AbHBIE MMMAQHTATBI MOTYT MCMOAB30BATHCA TOABKO KBAAMCPU-
LUMPOBAHHBIMM AMLIAMM, KOTOPbIE MMEIOT AEMCTBUTEABHOE paspe-
LeHHe, BLIAGHHOE MPOU3BOAUTEAEM. DTU OTPAHMYEHMS BKAIOYAIOT B
cebf: KOHCYABTUPOBAHME MALIMEHTOB, MOATOTOBKY MAGHOB A€YEHMS,
YCTOHOBKY MMMACGHTATOB, MPOTE3MPOBAHME, NMOCAEONEPALMOHHbIMN
YXOA (HQ NPOTAXEHMN NOCAGAYIOLLMX HECKOABKMX AET).

Mo6o4Hble 3chdekTbl

BpemeHHsie:

BOAM, 4yBCTBO HAMPAKEHMUA, MPUMYXAOCTH, 3ATPYAHEHMS PEYM 1 BOC-

NAAEHMS AECHbI.

AAUTEABHbIE!

¢ CBULLM B POTOBOM M HOCOBOW MOAOCTSIX.

*  AOKQAbHbIE€ MAN CUCTEMHbIE MHCpeKLLMM.

¢ KpareponoAoBHbIE M3IMEHEHMS KOCTH B NEPUOA MCMOAb3OBAHMS.

*  Adxe npu NPABUABHOM XMPYPIMYECKOM 1 OPTOMEAMYECKOM METO-
AVKE, KOK B MPOYeM 3TO KaCaeTCsd M APYTrMX AEHTAAbHBIX MMNAQH-
TATOB, BO3MOXHO BO3HMKHOBEHWE TOPU3OHTAAbHbLIX U BEPTUKAAb-
HbIX KOCTHbIX PA3PYyLIEHWA. HEBO3MOXHO 3apaHee NpeAyraaath
TN 1 OBbeM KOCTHOM AECTPYKLMM. PYHKLIMOHAABHO OBYCAOBAEH-
Hbl€ 1 BOCNAAUTEAbHBIE KOCTHbIE AECTPYKUMU MOTYT COYETATbCH.
EcAu Tbl pacnoaaraiotcs BEAU3K OT CTPYKTYP, TPEBYIoLLMX 0coB60oM
OCTOPOXHOCTU (HEPBbI, BEPXHEYEAIOCTHAA MA3YXd, COCEAHWEe
3yGbl 1 NP.), 3TO MOXET NPUBECTU K OBPATUMOMY MAM HEOBPATH-
MOMY NMOBPEXAEHMIO ITHX CTPYKTYP.

* AAA 3QLMTBI OT MHAPEKLIMIA, BO3IMOXHO, €CTb HEOOXOAMMOCTb
NPOMOUACKTUHECKOTO MPUEMA AHTUBMOTMKOB M / UAM AOKTABHOM
A€3MHDEKLMN.

BsaumoaencTeus

B AMTEPATYPE OMUCHIBAAMCH B3AMMOAEMCTBUA MEXAY TUTAHOBLIMM
NOBEPXHOCTAMM 1 CPTOPCOAEPXALLMMM NPENAPATAMU MO YXOAY
30 POTOBOM NOAOCTbIO. MALMEHTY HEOBXOAMMO 06 3TOM COOBLLMTL.
Mo NPUYMHE OTAMHAIOLLLEMCA MOABMXKHOCTM KDECTAAbHbIX MMMIACHTA-
TOB W €CTECTBEHHbIX 3yGOB NPU KOMBUHUPOBAHHbIX PAGOTAX MOXHO
PACCYUTLIBATL HO COBEPLUEHHO PA3HbIE CTATMYECKME BO3AEMCTBMA.
OBLUMPHBIE MMNACGHTALMOHHO-OPTONEAMYECKME CUCTEMBI HO Kpe-
CTAAbHBIX MMMAQHTATAX MOTYT OTPOHMYMBATE TMOKOCTh M MOABMX-
HOCTb KOCTEM Yepena OTHOCUTEAbHO APYT APYTQ. B CBA3M C 3TUM BbiAn
OMUCAHbI GOAE3HEHHbIE COCTOAHMS.

UHCTpyKuMK

¢ [TOCAE€ MMMAGHTALMM B KAPTOYKE MNALMEHTA AOAXHbI OblTh ONMUCA-
Hbl BUAbI MCMOAB3OBAHHbBIX MMMAQHTATOB M1 HOMEP NAPTUN.

¢ UmRAaHTATHI AOAXHBI UCMOAB3OBATLCA C Y4E€TOM MX CPOKQA TOA-
HOCTU.

*  MMNAQHTATBI AOAXHbI XPAHUTLCSA B CYXMX MOMELLLEHMAX B 3AKPbI-
ToM ynakoske. OTKPbIBATLCA AOAXHbLI HEMOCPEACTBEHHO Nepea
nx BBeaeHuem. CaeayeTt nzberatb Al6Oro CONPUKOCHOBEHUS MM-
MNAQHTATOB C MHOPOAHbIMMK BELLLECTBAMM AO UX UCMOAb3OBAHMSA.
HeAb3s NPUKACAThCA K 3HAOCCOAI>HOI;1 HYACTU MMNAQHTATA.

* B CAy4Q€ CAYHQHOTO MPOTAQTBIBAHMA MMMIAQHTATOB, A6ATMEHTOB
VAW NPOYMX NPUHAAAEXHOCTEN CAEAYEeT YCTAHOBWUTb MECTOHA-
XOXAEHWE NPEAMETA (C MOMOLLIBIO PEHTIEHA M MP.) 1 MPUHATL He-
OBXOAMMbBIE MEAMLIMHCKME MEPBI.

¢ 3QXMBAEHWME MMMAGHTATA HEOOXOAMMO KOHTPOAMPOBATL KAK B
OBBINHBIX CAYHQAX, HAMPUMEP, PEHTTEHOAOTUYECKM. YTOOLI Npe-
AOTBPATUTL MOTEPIO KOCTU, HEUHTETPUPOBAHHBIE MAM MHAPMLIN-
POBAHHBIE MMMAGHTATE HEOBXOAMMO YyOPATh. Bpems, koraa 310
CAEAYET CAEAQTb,0NPEAESAIET CTOMATOAOT.

¢ OTNOAMPOBGHHLIM FOAOBKAM GBATMEHTOB MMMACGHTATOB NEPEA
LEMEHTUPOBAHMEM HYXXHO MPUAQTH LIEPOXOBATOCTb C MOMOLLLBIO
QAAMA3HbIX GOPOB.

o Tpu AGYEHMM NALMEHTOB C BbIABAEHHbBIM MNAPAAOHTUTOM CAEAYET
nNPUBErHyTh K MMMNAGHTATAM C TAGAKOM NMOBEPXHOCTBIO, O TAK Xe
CAEAYET PACCMOTPETh HEOBXOAMMOCTb COMPOBOXACIOLLLETO AE-
YEHWS C UCMOAB3OBAHUEM AHTUGUOTUKOB.

CpOK FOAHOCTH / XPOHEHME UMMAGHTATOB

CPOK XPAHEHMS MMMACHTATOB COCTABASET 5 AT C MOMEHTA CTe- Ph-
AM3ALLMM; CMOTPUTE AQTY OKOHYQHMS CPOKA FOAHOCTM HA YMAKOBKE.
XPAHKTb B CYXMX MOMELLLEHMAX B 3AKPBITOM YNAKOBKE.

3amevanue

TOABKO MMMAQHTATEI B OPMIMHAABHOM 3QKPbLITOM YNAKOBKE CYMTA-
I0TCA CTEPUAbHBIMK B MEPMOA CPOKA FOAHOCTU. ECAM MMNAQHTATBI
PEeCTEPUAMIYIOTCA KOHEYHBIM ﬂOTpe6MTe/\eM, B 3TOM CAy4de — He-
30GBMCUMO OT METOAQ CTEPUAM3ALMM — OTBETCTBEHHOCTb CHUMAETCS.
CTepuAbHbIE MPOAYKTbl 0O603HAYEeHbl 3HaKOM STERILE. Cpok roaAHOCTM
0603HAYeH CMMBOAOM NECOYHbIE YaChI. YkasaHme LOT obosHavaer
HOMEp naptuu. MMRAAQHTATBI MOTYT UCNOAB3OBATLCH TOABKO OAMH
pas. Komnaxus Dr. Ihde Dental AG ocTasaseT 3a coboi Npaso M3-
MEHATb AM3AIH NPOAYKTOB M KOMMAEKTYIOLLIMX MAM MX YNOKOBKM, CO-
OTBETCTBEHHO COTAQCOBBIBATL MHCTPYKLLMM MO MPUMEHEHMIO, O TAKXE
3GHOBO OTOBAPUBATH LIEHBI U YCAOBMS MOCTABKM. [APAHTMS PACNPO-
CTPAHAETCA TOABKO HO 3aMmeHY Bpa- KOBOHHOTO TOBAPA. Apyrue npe-
TEH3MM UCKAIOYEHBI.

YcAoBHble 0603HA4EHUs

HeoBXOAMMO YUTATE MHCTPYKLLMIO

Cpok roaHoCTH

"

CTEepPUAM3OBAHO FAMMA-AYHAMM

STERILE[R] Y

TOABKO AAS OAHOKPATHOTO
npuMmeHeHus

MOBTOPHO HE CTEPUAM3OBATH

DTOT NPOAYKT MPEAHA3HAYEH TOALKO
AAS TPOAQXKM CTOMATOAOTAM,
YEAIOCTHO-AULLEBBIM XMPYPIaM UAK
3ANPOCAM OT UX MMEHMN.

I ® &

Rx ONLY

Homep cepumn

XPAHWTb B CYXOM MeCTe

XPAHWTb B 30KPHITOM YNAKOBKE

He ncnoab3osars, eCAM yNaKOBKA
NoBPEXAEHA

MpounssoanTeAb
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B cAyvae, eCAM MMNAGHTATbI GyAy T NOABEPTrHY Tl NOBTOPHOM
ob6pabGoTke (o4MlULEHME, MOBTOPHAS CTEPUAMIALMA), MOXET
BO3HMKHYTb MH(PEKLMSA, T.K. OTCYTCTBYIOT YTBEPXKAEHHbIE METOAbI
AAS 3TUX MEPONPUATUM.

Mpu o6paboTke pecTEePUAM3YEeMbIX MEAULUHCKUX YCTPOWCTB,
npasuaa RKI-pykoBoacTBa M eBponeiickoro ctaHaapta EN ISO
BAXHbI U UM HEOBXOAUMO MOAYMHATLCA. PYKOBOASLLME YKA3AHUA NO
06paboTke HAWMUX UHCTPYMEHTOB HOXOAATCSA B CONPOBOXAQIOLLEN
ux Gpowiope. B To e camoe Bpems 3TH PYKOBOAALLME YKA3QHMUsS
panoAoXeHbl HA HaweMm Be6-caifTe www.implant.com.

XPQHUTb B HEAOCTYMHOM AASl AETEN MecTe.
MpPeAHA3HAYEHO TOABKO AASl UCTMOAb3OBAHMS CTOMOTOAOTOM MAM
XUPYProM.

O4eHb BAXHO TLLATEALHO MPOYUTATD Py ACTBO 1O

cuctemnl (system application prospectus, SAP) AAs cucTemsl
MMMNAQHTATOB, KOTOPYIO Bbl MNAQHUPYETE MCMOAL3OBATL. ITO
PYKOBOACTBO COAEPXMT BAXHYIO o] o np
KOMMNOHEHTOB CUCTEMbI.
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Mode d'emploi a lire attentivement

IHDE

Systéemes d’'implants a deux éléments

Remarques générales concernant les implants

La connaissance de la littérature technique pertinente est indis-
pensable a la bonne exécution des traitements d'implantation.
Une expérience de I'évaluation de I'évolution normale et patho-
logique du traitement chirurgical est indispensable. Une planifica-
fion prothétique est indispensable avant I'implantation, y compris
lorsque la situation chirurgicale est susceptible d'imposer des
modifications par la suite. La présente notice d'utilisation n'est
pas suffisante pour une mise en ceuvre immédiate du systéme
d'implants.

Description

Le systeme d'implants est un systeme pour I'implantation dentaire
endo-osseuse. Il se compose d'implants, d'instruments chirurgi-
caux et prothétiques et de piliers implantaires. Le systeme d'im-
plants peut étre utilisé dans les procédés d'implantations en un
et deux temps.

Principaux éléments
Voir I'étiquetage sur I'emballage ou la brochure d'utilisation du
systéme pour en connaitre les composants.

Domaines d'utilisation (indications)
Systéme d'implants endo-osseux destiné aux implantations dans
le maxillaire.

Contre-indications

Absolues

¢ Patients dont I'état généralinterdit une implantation (pour plus
de précisions sur cette contre-indication tres large, voir la litté-
rature sur le sujet)

* Radiothérapie et/ou tumeurs malignes (y compris pendant les
phases pré- et post-interventionnelles)

* Troubles psychiques, syndromes douloureux

¢ Diabete non compensé ou autres maladies systémiques non

compensées

Traitement en cours ou passé avec des biphosphonates

Troubles du métabolisme osseux

Tendances hémorragiques, déficits immunitaires

Implantation de dents individuelles avec mise en charge im-

médiate

* Allergies & des composants du systéme d'implants

* Allergie au titane

¢ Hygiéne bucco-dentaire insuffisante, défaut d'observance

¢ Restaurations de dents unitaires avec des implants d'un dia-
métre de 3,8 mm ou moins.

Relatives

* Diabéte, bruxisme, allergie, grossesse

¢ Alcoolisme, toxicomanie, tabagisme

* Osirradié (post-radiothérapie), traitement anticoagulant

¢ Pathologies de [I'articulation ftemporomandibulaire (bien
qu'un fraitement d'implantation permette souvent de ré-
soudre celles-ci)

* Résidus de racine, parodontite

¢ Faible volume osseux disponible, en particulier dans le sens
vertical et/ou & proximité directe de structures menacées (nerf
mentonnier, sinus maxillaire, etc.).

¢ |l convient de toujours s'assurer qu'il n'est pas moins risqué
d’opter pour un implant basal (par ex. BOI).

Mode d'emploi

Diagnostic / Information

Le diagnostic comprend linterrogatoire, I'examen clinique,
un examen radiographique avec clichés dentaires et panora-
miques, et éventuellement un examen par scanner. Il est recom-
mandé d'adresser le patient & un médecin généraliste pour un
bilan médical. Les implantations sont des opérations électives
qui nécessitent une information correcte du patient. Les autres
possibilités de traitement et les suites des implantations, ainsi que
les conséquences d'un échec éventuel, doivent étre expliquées.
Il faut en particulier souligner I'importance de I'hygiéne bucco-
dentaire et indiquer le coUt du traitement postopératoire. On se
reportera aux textes Iégislatifs pour connaitre la nature et I'éten-
due exactes de cette information.

Procédure

Sous anesthésie locale, de préférence avec formation d'un lam-
beau pédiculé, préparer le lit d'implantation au moyen d'instru-
ments rotatifs ou de déplacement. Il est recommandé d'utiliser
des fraises et de suivre une séquence de fraisage afin de préparer
un lit osseux adéquat :

Passer impérativement trés au large des structures menacées.
Voir a ce sujet les schémas détaillés des brochures sur les produits.
Lors de la préparation de la cavité osseuse, veiller a ce que le
lit d'implantation soit suffisamment refroidi (par ex. au moyen de
solution saline physiologique stérile refroidie). Ne jamais percer
A plus de 500-800 tr./min. Toujours utiliser des fraises affotées (10
utilisations max.).

Employer une technique de fraisage et de forage discontinue. Ne
pas retirer I'implant de I'emballage stérile avant sa mise en place
dans le lit osseux. Il est impératif de garantir avant toute chose
une bonne stabilité primaire. Les implants-vis doivent étre vissés &
I'aide d'une clé a cliquet (RAT2), de la clé dynamométrique (TW2)
ou d'un tournevis. Afin de réduire au minimum I'échauffement
par frottement, insérer I'implant lentement, sans exercer de pres-
sion excessive. En fonction du volume osseux disponible et de la
planification prévue, insérer les implants en laissant le collet (fige
polie) dépasser de I'os ou en I'enfoncant entiérement dans I'os. Si
une prothese dentaire amovible doit étre posée sur les implants
recouverts parla mugueuse au cours de la phase de cicatrisation,
I'implant doit étre inséré dans I'os de maniere a éviter qu'il soit
exposé pendant la période de cicatrisation et soumis & la pression
masticatoire.

Lors du choix de I'implant, tenir compte de la hauteur, de la lar-
geur et de la qualité de I'os existant. Si I'os est mou, il est recom-
mandé ne pas trop en enlever par fraisage, mais plutét de le com-
primer latéralement au moyen d'un ostéotome.

L'implant doit ensuite étre fermé, soit avec une vis chirurgicale du
coté buccal (procédés en deux temps), soit avec une vis de cica-
trisation de longueur adéquate (hauteur de la muqueuse) dans
les procédés en un temps. Le cas échéant, suturer la plaie selon la
méthode adéquate, puis prendre une radiographie de contréle.
Au cours de la période de cicatrisation (3 & 6 mois recomman-
dés, en fonction de la qualité de I'os), contréler le site opéré &

intervalles réguliers. En cas de cicatrisation incomplete de la
muqueuse et/ou de pénétration prématurée de la muqueuse, il
est recommandé de remplacer la vis chirurgicale par une coiffe
de cicatrisation.

Dans la mesure ou la statique de toute la construction et la situa-
tion lors de I'insertion le permettent, les implants peuvent éga-
lement étre mis en charge immédiatement aprés I'insertion. La
décision est laissée & I'appréciation du chirurgien-dentiste trai-
tant. En cas de doute, ménager une période de cicatrisation sans
charge de 3 & 5 mois, selon la qualité de I'os. Prévoir un examen
radiologique et clinique de contréle au terme de la période de
cicatrisation. Les piliers du systéeme d'implants sont destinés a re-
cevoir I'appareillage prothétique. Le tableau détaillé ci-dessous
indique les éléments adaptés. Voir la brochure d'utilisation du sys-
téme correspondant pour plus de précisions. Les implants basaux
ne doivent étre utilisés que par les professionnels ayant recu une
habilitation en bonne et due forme du fabricant. Cette utilisation
inclut les activités suivantes : conseil des patients, élaboration de
plans de traitement, insertion d'implants, montage de prothéses
sur les implants, soins de suite (pendant plusieurs années).

Effets secondaires

Génes passageres

Douleurs, sensation de tension, enflures, difficultés & parler et

inflammations de la gencive.

Complications & long terme

* Fistules bucco-sinusiennes et bucco-nasales

¢ Infections locales ou générales

* Résorption osseuse en cratére au cours de la période d'utili-
sation

* Méme lorsque la procédure chirurgicale et prothétique est
correctement exécutée, une résorption osseuse peut se pro-
duire dans le sens horizontal et vertical, comme avec les autres
implants dentaires.

¢ La nature et I'étendue de cette résorption ne sont pas prévi-
sibles. Des causes fonctionnelles et inflammatoires peuvent
étre cumulées.

¢ La pose d'implants & proximité de structures spécifiques (nerf,
sinus maxillaire, dents voisines, etc.) peut affecter (endomma-
ger) ces derniéres de maniére réversible ou irréversible.

¢ En prévention des infections, une antibiothérapie et/ou une
désinfection locale sont recommandées.

Interactions

Des interactions entre les surfaces en titane et les préparations
pour soins bucco-dentaires contenant du fluor ont été rapportées
dans la littérature. Le patient doit en étre informé. Compte tenu
de la différence de rigidité entre les implants crestaux et les dents
naturelles, les travaux combinés peuvent avoir des effets tres dif-
férents sur la statique.

Les systémes complets de prothéses surimplants crestaux peuvent
nuire a la flexibilité et a la mobilité des os craniens les uns par rap-
port aux autres. Des problémes de douleurs liées a cette restric-
tion de la mobilité ont été décrits.

Remarque

« Apres I'implantation, le type d'implant utilisé et le numéro de
lot doivent étre inscrits dans le dossier du patient.

¢ Les implants ne doivent plus étre utilisés au-dela de la date
limite d'utilisation indiquée.

« Conserverlesimplants au sec, dans I'emballage fermé. Ne pas
ouvrir I'emballage avant le moment de I'implantation. Eviter
tout contact avec des substances étrangéres avant I'inser-
tion de I'implant. Ne pas toucher la partie endo-osseuse de
I'implant.

¢ En cas d'ingestion par inadvertance d'implants, de piliers ou
d'accessoires, déterminer oU est passé I'objet (par ex. par une
radiographie) et prendre les mesures médicales quis'imposent.

* La cicatrisation doit étre régulierement controlée (par ex. par
une radiographie). Afin d'éviter les pertes osseuses, les implants
non ostéo-intégrés ou infectés doivent étre extraits rapide-
ment. Le chirurgien-dentiste déterminera le moment de cette
explantation.

* Avant leur scellement, les tétes polies des piliers des implants
doivent étre rendues rugueuses a I'aide de fraises diamantées.

¢ Pour les patients ayant des antécédents connus de paro-
dontite, utiliser des implants lisses et envisager un traitement
antibiotique (de couverture).

Durée de conservation / Stockage des implants

La durée de conservation est de 5 ans & compter de la stérilisation
; voir la date limite d'utilisation sur I'emballage. Conserver au sec
dans I'emballage bien fermé.

Remarque

Seules les implants conservés dans leur emballage d'origine
hermétiquement fermé restent stériles pendant toute la durée
de conservation indiquée. Nous déclinons toute responsabilité
en cas de restérilisation des implants par I'utilisateur final, quelle
que soit la méthode de stérilisation employée. Les produits stériles
portent la mention STERILE. La date limite d'utilisation est indiquée
par le symbole du sablier. L'indication LOT désigne le numéro de
lot. Les implants sont & usage unique.

Dr. Inde Dental AG se réserve le droit de modifier la conception
des produits et des composants ou de leur emballage, d'adap-
ter les consignes d'utilisation et de fixer de nouveaux prix ou de
nouvelles conditions de livraison. Sa responsabilité est limitée au
remplacement du produit défectueux. Aucune autre demande
de dédommagement ne sera prise en compte.

Explication des symboles

Lire le mode d'emploi

Date limite d'utilisation
STERILE ‘Y Stérilisation par irradiation

Usage unique

Ne pas steriliser a nouveau

Ce produit peut étre vendu qu'a des

médecins, dentistes ou professionnels
autorisés ou sur leur prescription.

I ® & I 3

Rx ONLY

Numéro de lot

Conserver d I'abri de I'humidité

Bien maintenir ferméc

Ne pas utiliser si le conditionnement
est endommage

Fabricant
Référence
996-S-2TEILIG-03
Derniére révision ~ 2019-04

Le retraitement des implants crée un risque d'infection car il
n’existe aucun procédé validé de retraitement.

En ce qui concerne le retraitement des instruments rotatifs pou-
vant étre restérilisés, respecterimpérativement les dispositions de
la directive du RKI et de la norme EN ISO 17664. Vous trouverez
de plus amples renseignements sur nos instruments dans la fiche
technique accompagnant ceux-ci. Cette fiche technique peut
étre consultée sur le site www.implant.com.

Conserver hors de la portée des enfants.

Utilisation réservée aux chirurgiens-dentistes et chirurgiens.
Avant d'utiliser un systé plantaire, il est néc ire de lire
attentivement la brochure d'utilisation du systéme (SAP) du sys-
téme implantaire correspondant. Cette brochure contient des
informations détaillées importantes sur la manipulation des com-
posants du systéme.
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Manuale per l'utente
Si prega dileggere attentamente

IHDE

Sistema implantare bipezzo

Avvertenze generali per gli impianti

La conoscenza della letteratura specializzata del settore costi-
tuisce la premessa fondamentale per la corretta esecuzione dei
trattamenti implantologici. Risultano pertanto estremamente ne-
cessarie esperienze chirurgiche per la valutazione del normale
decorso del frattamento e di quello patologico. Il progetto pro-
tesico deve essere effettuato prima dell'impianto, anche laddove
la situazione chirurgicarenda necessaria, in seguito, una modifica
del progetto. Il presente manuale per|'utente non é sufficiente, da
solo, all'utilizzo immediato del sistema implantare.

Descrizione

Il sistema implantare, & un sistema per implantologia odontoia-
trica enossale. Esso & costituito da impianti, strumenti chirurgici e
protesici e abutment. Il sistema implantare, & idoneo perinterventi
diimplantologia monofase o bifase.

Componenti essenziali

E possibile individuare i singoli materiali dalle efichette delle re-
lative confezioni, o dai singoli manuali di istruzioni per I'impiego
delsistema.

Indicazioni
Sistema implantare per impianti endossei nel settore mascellare.

Controindicazioni

Assolute

* Pazienti, le cui condizioni sistemiche non consentano I'appli-
cazione di un impianto (per una comprensione dettagliata
delle molteplici controindicazioni, si rimanda allo studio della
letteratura specializzata del settore)

Prima, durante o dopo una terapia radiante e/o patologie ma-
ligne

Patologie psichiche, sindromi dolorose

Diabete non compensato oppure altri tipi di patologie sistemi-
che non compensate

Terapia con bifosfonatiin corso o precedente

Malattie del metabolismo osseo

Tendenza emorragica, immunodeficienza

Impianti dentali singoli con carico immediato

Allergie verso i componenti del sistema implantare

Allergia al titanio

Igiene orale inaccurata, compliance carente

Restauri di denti singoli con impianti di 3.8 mm di diametro e
pivu piccoli

Relative

» Diabete, brussismo, allergie, gravidanza

Abuso di alcool e droghe, fumo

Ossa preirradiate, terapia con anticoagulanti

Patologie dell'articolazione temporomandibolare (d'altra par-
te, con una terapia implantare,e possibile trattare numerose
patologie dell'articolazione temporomandibolare)

Residui radicolari, parodontite

Presenza di tessuto osseo ridotta: In modo particolare in di-
mensione verticale e/o in caso di pericolosa vicinanza a strut-
ture compromesse (tra le altre, N. Metalis, seno mascellare).
Verificare sempre se esiste la possibilita di applicare un im-
pianto basale (ad es. il BOI) che comporti un numero di rischi
inferiore.

Applicazione

Diagnostica/Informazioni

La diagnostica consiste in: anamnesi, esame clinico, esame ra-
diologico tramite radiografia miniaturizzata e ortopantogramma,
uniti, talvolta a esame Ct.

Si consiglia di far eseguire un check-up clinico da parte di un
esperto in medicina generale.

Gliimpiantirichiedono interventi elettivi, di cui & necessario forni-
re informazioni adeguate al paziente. E necessario indicare i trat-
tamenti alternativi e le conseguenze degli impianti, unitamente
alle conseguenze di un possibile esito negativo dell'intervento.
In particolare, occorre anche accennare all'importanza di una
correttaigiene orale e ai costi di un post-trattamento. Per quanto
riguarda il tipo e I'entita delle informazioni da fornire, si rimanda
alla giurisdizione specializzata.

Procedura

In anestesia locale, preferibilmente creando un lembo, viene ri-
cavato un letto implantare servendosi di uno strumento rotante
o dirimozione. Per la preparazione di un letto osseo adeguato, si
consiglia I'impiego di una fresa e I'osservazione di una sequenza
di fresatura:

Mantenere una distanza adeguata da strutture che potrebbero
essere compromesse. Schemi dettagliati relativamente a questo
aspetto sono reperibili nei nostri cataloghi prodotti completi.

Durante la preparazione della cavitd ossea, occorre mantenere
un raffreddamento intensivo del letto implantare (ad es. con solu-
zione salina fisiologica (sterile) raffreddatal).

Per la fresatura non superare mai la velocita di 500-800 giri/mi-
nuto. Utilizzare sempre punte affilate (massimo 10 applicazioni).
Appli- care la tecnica di fresatura/perforazione intermittente.
L'impianto viene estratto dalla confezione immediatamente pri-
ma dell'applicazione e inserito in modo stabile nel letto osseo.
Deve essere obbligatoriamente raggiunta una perfetta stabilita
primaria. Per fissare gliimpianti a vite, servirsi di una chiave a cric-
chetto (RAT2), del torque-wrench (TW2) oppure di un cacciavite.
Al fine diridurre il calore da attrito, introdurre lentamente e senza
esercitare una pressione eccessiva. A seconda del tessuto osseo
presente e in base al progetto, gliimpianti vengono inseriti con il
collo (pilastro lucido) sporgente dall’osso, oppure completamen-
te coperto dallo stesso. Se una protesi mobile viene sostenuta, du-
rante la fase di cicatrizzazione attraverso un impianto coperto da
mucosa, I'impianto dovrd essere inserito nell'osso, per evitare lo
scoprimento durante la fase di cicatrizzazione e impedire la pres-
sione masticatoria sull'impianto.

Per la scelta dell'impianto, occorre tenere in considerazione
I'altezza e larghezza del tessuto osseo disponibile e valutarne la
qualita. E consigliabile, in caso di tessuto osseo molle, non aspor-

tare una quantita eccessiva di tessuto durante la fresatura, bensi
comprimere piuttosto I'osso spostandolo lateralmente per mezzo
diun osteotomo.

Infine, I'impianto viene chiuso, nel lato della bocca, con una vite
chirurgica (processo in due fasi), oppure viene applicata una
vite di guarigione di lunghezza adeguata (altezza della muco-
sa) (processo monofase). Eventualmente, seguono una chiusura
ade- guata della ferita e un controllo radiografico. Durante la
fase di cicatrizzazione (a seconda della qualitd del tessuto osseo
si con-sigliano dai 3 ai 6 mesi), € necessario controllare, aintervalli
rego- lari, il sito dell'operazione. In caso di guarigione incomple-
ta della mucosa e/o di penetrazione prematura nella mucosa, si
consiglia di sostituire la vite chirurgica con un cappuccio di guari-
gione. Lad- dove la staticita dell'intera struttura e la situazione du-
rante I'inserzione lo consentano, & possibile procedere al carico
dell'impianto immediatamente dopo l'inserzione. Tale decisione
spetta al dentista curante. In caso di dubbio, osservare un tempo
di guarigione senza carico di 3-5 mesi, a seconda della qualita
deltessuto osseo presente. Al termine della fase di cicatrizzazione,
viene eseguito un controllo clinico e radiologico.

Per il frattamento protesico sono disponibili abutment del sistema
implantare. La tabella sottostante fornisce informazioni dettaglia-
te per I'utilizzo dei pezzi corretti.

Per ulteriori informazioni si prega di utilizzare i relativi manuali d'i-
struzioni del sistema.

Impianti basali possono essere manipolati e utilizzati solo da den-
tisti / chirurghiin possesso dell’autorizzazione valida rilasciata dal
fabbricante.

Questa restrizione comprende tutti i consigli per il paziente, la
creazione di piani di trattamento, il posizionamento di impianti,
trattamenti protesici su impianti, assistenza post-operatoria (negli
anni seguenti).

Effetti collaterali

Disturbi di natura passeggera

Dolore, sensazione di tensione, gonfiori, difficoltd nel parlare e in-

flammazioni della gengiva

Disturbi persistenti

* Fistole oroantrali e oronasali

« Infezionilocalizzate o sistemiche

* Degradazione ossea crateriforme durante il periodo diimpiego

¢ Anche in caso di intervento chirurgico e protesico corretto,
occorre considerare una degradazione ossea orizzontale e
verticale, come avviene per tutti gli altri tipi di impianti orto-
dontici. Non & possibile prevedere il tipo e I'entita della perdita
ossea. Pud verificarsi inoltre un accumulo di degradazione os-
sea infiammatorio e commisurato alla funzionalitd. Qualora gli
impianti vengano a trovarsi in prossimita di strutture particolari
(nervi, seno mascellare, denti adiacenti ecc.) potrebbe essere
provocato un danno reversibile o irreversibile a tali strutture.

* Per la protezione dalle infezioni € necessario prescrivere una
profilassi antibiotica e / o disinfezione locale.

Interazioni

Sono state riportate in letteratura interazioni tra le superficiin fita-
nio e i preparati per l'igiene orale contenenti fluoro. Informare il
paziente a tale riguardo. Sulla base della differente rigidita degli
impianti per via crestale e dei denti naturali, occorre considerare
un'influsso fortemente diverso sulla staticita, in caso di interventi
combinati.

Numerosi sistemi protesici implantari su impianti per via crestale,
possono limitare la fliessione e la mobilitd reciproca delle ossa del
cranio. In tale contesto sono stati riportati stati dolorosi.

Avvertenza

* Dopo l'impianto, annotare per iscritto il tipo di impianto utiliz-
zato e il numero di partita nella cartella clinica del paziente.
Utilizzare gliimpianti entro il periodo di scadenza indicato.
Conservare gli impianti in un luogo asciutto e chiuso. Aprire la
confezione solo al momento dell’applicazione. Evitare qualsiasi
contatto con sostanze estranee prima dell'inserzione dell'im-
pianto. Non maneggiare la parte enossale dell'impianto.

In caso di ingestione accidentale di impianti, abutment o ac-
cessori, accertarsi deiresidui dell’'oggetto (tframite radiografia o
altro) e adottare misure mediche adeguate.

Controllare regolarmente l'integrazione dell'impianto (radio-
grafie). Per evitare deterioramenti ossei rimuovere tempestiva-
mente gliimpianti non osteointegrati o infetti. Il dentista decide
ilmomento della rimozione.

Le teste lucidate degli abutment degli impianti devono essere
irruvidite con frese diamantate prima della cementazione.

Il trattamento di pazienti con anamnesi nota di parodontite ri-
chiede I'impiego diimpiantilisci ed eventualmente una terapia
antibiotica (adiuvante).

Durata / Conservazione degli impianti

La durata degliimpianti & di 5 anni dal momento della sterilizza-
zione; vedere data di scadenza sulla confezione. Conservare il
luogo ben chiuso e asciutto.

N.B.
Soltanto impianti chiusi nella confezione originale rimangono ste-
rili per tutto il periodo di durata.

Non si assume alcuna responsabilitd per impianti risterilizzati
dall'utilizzatore finale - indipendentemente dal metodo di steriliz-
zazione utilizzato. | prodotti sterili sono contrassegnati con il sim-
bolo STERILE.

La data di scadenza viene indicata con il simbolo della clessidra.
La scritta LOTTO indica il numero di partita. Utilizzare gli impianti
una sola volta.

Dr.Ihde Dental AG siriserva il diritto di modificare il design dei pro-
dotti e dei componenti o il loro confezionamento, di integrare le
istruzioni per I'uso, ovvero concordare nuovi prezzi e condizioni di
fornitura. La responsabilitd si limita alla sostituzione di prodotti di-
fettosi. Si escludono ulteriori rivendicazioni di qualsivoglia natura.

Legenda dei simboli

Leggere le istruzioni d'uso

Data discadenza

(Gamma) -sterilizzato

Monouso

Non risterilizzare

Questo prodotfto deve essere
venduto solo a medici, dentisti o

professionisti con licenza oppure
alla vendite del loro ordine.

Numero lotto

Conservare in luogo asciutto

Tenere il recipiente ben chiuso

Evitare I'uso del prodotto se la
confezione non e' perfettamente
integra

Produttore

Codice prodotto

996-S-2TEILIG-03

Ultima revisione 2019-04

Un eventuale ritrattamento degli impianti comporta il rischio di
infezioni in quanto non esistono procedimenti convalidati per il
ritrattamento.

Per il ritrattamento degli strumenti rotanti risterilizzabili seguire le
prescrizioni della direttiva RKI e della norma EN ISO 17644. Per ul-
teriori informazioni sui nostri strumenti consultare il relativo foglio
diistruzioni tecniche allegato. Il foglio di istruzioni tecniche & con-
sultabile anche sulla pagina web www.implant.com

Tenere fuori della portata dei bambini. Solo per uso odontoiatrico.

Prima di utilizzare un sistema implantare é indispensabile legge-
re attentamente anche il depliant relativo all'vtilizzo del sistema
implantare da lei utilizzato. Il depliant contiene importanti e det-
tagliate informazioni relative alla manutenzione dei suoi compo-
nenti.
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MHCTpyKUMM 30 ynotpeba
MoOAS, npoyeTeTe BHUMATEAHO!

IHDE

ABYHACTOBA MMMACQHTHA CUCTEMA

O6LWM MHCTPYKLUM 30 AEHTAAHUTE UMNACGHTH

MO3HOBAHETO HA LUMPOKATA CMELUMAAM3IMPAHA AMTepaTrypa e
NPEANOCTABKA 30 MPOBEXACHETO HA MMIMAGHTOAOTMYHM AEYEHMS.
XUPYPIUYHUAT OMUT B OLLEHKATA HO HOPMAAHOTO M MATOAOTMYHOTO
AEYEHME € 3UABAXMTEAEH. [IPOTETUYHOTO MAQHMPAHE TPSGBA AQ
Ce M3BbPLUM MPEAN MMIMACHTUPAHETO, AOPU M AG € Bb3MOXHO
XMPYPIMYHATA CUTYAUMS AQ AOBEAE AO MO-KbCHA MPOMAHA
B MAGHMPAHeTO. Te3n MHCTPYKUMKW camu no cebe cu He ca
AOCTATBYHM 30 HE3aBGBHOTO M3MOA3BAHE HA  MMMAQHTHATA
cuctema.

Onucaxue

MMNAGHTHATG CMUCTEMA € CMCTeMd 30 E€HOCOAHO AEHTAAHO
MMMAGHTUPAHE. T8 Ce CbCTOM OT MMMAQHTU, XUPYPIUYHU U
MNPOTETUYHU MHCTPYMEHTH, KOKTO M AOATMBHTH.

MMMNAGHTHOTG CUMCTEMA € TMOAXOAALLA 30 EAHOeTaneH M
ABYETANEH METOA HQ UMNAQHTUPAHE.

CbCcTaBKU

OTAEAHUTE AKTUBHM CYBCTAHLMM MOTAT AQ ObAQT HOMEPEHU HA
CbOTBETHMA E€TUKET HA OMAKOBKATA MAWM B BpOLLYpPATA OTHOCHO
M3MOA3BAHETO HO CMCTEMATA.

UHankaumm
EHAOOCOAHA MMMAQHTHA CUCTEMO.

MpoTMBONOKA3AHMS

ABCOAIOTHU

e NauneHTn, 4ymeTto obuo CUCTEMHO CbCTOAHME He
NO3BOASBA MMIMACQHTMPAHE (30 MOAPOOHA OLEHKA Ha ToBA
NPOTMBOMOKA3AHUE, MOAA MNpoyyeTe CbOTBETHATA HAYYHA “
TEXHMYECKA AMTEPATYPA).

Mpean, NO BpEME M CAEA ABYETEPANMA MAM MPK HAAMYME HA
3AOKQYECTBEHM MPOLLECH.

MCUXOAOTUYHM PA3CTPOMCTBA, BOAKOBU CUHAPOMM.
HekomneHcupaH Anaber UAM  APYrM  HEKOMMEHCHMPAHM
CUCTEMHU CUHAPOMMU.

TexyLLM MAK MUHOAM Tepanum ¢ BudbocdpoHaTh.

HapyLueH kocTeH MeTaBOAM3BM.

CKAOHHOCT KbM KbPBEHE, MMYHHO HEAOCTATLYHOCT.
MmeanaaHo HATOBAPEHU EAUHUYHN 3bOHUM Bb3CTAHOBABAHMS.
AAepI’MM KbM KOMMOHEHTUTE HO MMMNAQHTHATA CUCTEMA.
A/\epl'l/ll/l KbM TUTAH.

HeaAekBATHA YCTHA XMUIMEHA.
Bb3CTAHOBABAHMA HA  EAMHUYHWM 30U
AMAMETBLP OT 3.8 MM 1 NO-MAADBK.

BbPXY WMMOAGHTKM C

OTHOCUTEAHM

Anaber, BpyKCHU3bM, aAeprin, BpemeHHoCT

AAKOXOAHA M HAPKOTMYHA 3ABMCHMMOCT, TIOTIOHOMYLLEeHE

Koct ¢ peHTreHotepanus, Tfepanma C AHTUKOAryAQHTHU
CMyLLLEHNA B TEMMNOPOMAHAMBYAQPHATA CTABa (OT Apyra
CTpAHA, peAMua CMyLLeHus B TeMHOpOMOHAM6yAOpHGTO
CTABA MOTAT AG BbAAT AEKYBAHWM C MMMAQHTHA Tepanus)
OcCTATBYHM 3bOHU KOPEHU, MEPUOAOHTUT

OrpaHMYeHO HAAMYME HA KOCT: OCOOEHO BbB BEPTUKAAHO

MIMepeHue U/ WAM B HEMOCPEACTBEHd GAM3OCT AO
30CTPALUEHU CTPYKTYPM (HEPBM, MAKCMAQPEH CUHYC M
AP.).

BuHarn Tps6Ba AQ CE€ MNPOY4YM ACQAM OA3AAHMAT MMMACHT
(Hanp. TOl) NpeACTABASBA MO-MAABbK PUCK.

Moaxoa

NMoa mectHa \/I'IO;\KCI, 30 NpeAnoYnTaHe C AAMBO, MMNAQHTHOTO
AOXe cenpenapupac potMpalllM MAMUIMECTBALLLUMUMHCTRPYMEHTH.
30 NpenapupaHe HA AAEKBATHO MMMAGHTHO AOXE C MOMOLLITA
Ha Generiplant ApuAoBe M CNA3BAHE MOCAEAOBATEAHOCTTA HA
1n360pBAHE, Ce NPenopbYBaA:

Tpa6Ba AQ ObA€ CMNA3EHO CbOTBETHO AOMBAHMTEAHO PA3CTOSHWE
AO 30CTPALLEHU CTPYKTYPU. 30 NOAPOBHA CXEMA OTHOCHO TO3M
acnekt ce obbpHeTe KbmM HALMTE PA3pPABOTEHM MPOAYKTOBM
BpoLuypu.

Mo Bpeme Ha NpenapmrpaHeTo Ha KOCTHUA KaBUTET TDH6BG Ad Cce
OCUIypPH AOCTATLYHO OXACKAQHE HO MMMAGHTA (T.€. C OXACKACILLL
(cTepuaeH) dousmonornyeH pasteop). Hukora He mzbopsaite C
noseye otr 500-800 rpm. BMHATKM M3MNOA3BAIMTE OCTHP APUA (MOKC.
10 ANAMKMPAHKS).

M3MN0OA3BANTE MHTEPMMUTEHTHA TEXHUKA HA M360PBAHE. MMMAQHTBT
C€e M3BAXAOQ OT CTEPMAHATA OMAKOBKA HEMOCPEACTBEHO MPEAMn
NOCTABAHE MY B MMMACQHTHOTO AOXeE. ToBA € 3QABAXMTEAHO
30 MNOCTMIAHETO Ha €eAHa A0DpAa MbPBMYHA CTABGMAHOCT.
BMHTOBUTE MMMACQHTM CE€ 3ABMBAT C MOMOLLTA HA TPEeCHOoTKa,
AMHOMOMETPUYEH KAIOY WMAM  OTBEPTKA. 30 A0 ce Hamaau
d)pMKLLMOHHOTO 3arpasaHe, UMMNAQHTBT TpﬂﬁBG AQ Cce 3aBue
6aBHO U 6e3 roASM HATUCK. B 30BMCUMOCT OT HAOAMYHATA KOCT
M OMPEAEAEHOTO MAQHWUPAHE, LUMMKATA (MOAMPAHATA 4acT)
HA MMMNAQHTA C€& MNO3MUMOHUPA M3BbH KOCTTA UAKM Ce MNMOKpuBa
M3LIAO OT KOCTTA. AKO CHEMAeMa NpoTe3d GbAe HOCEHA BbPXY
MMIMAGHTUTE, KOMTO CA MOKPWTM C MyKO3HO mMembBpaHa no
BOPEME HA O3APABUTEAHATA PA3A, MMMACQHTLT TPF6BA AQ Obae
NMOCTABEH B KOCTTA, 30 AQ C€ M36EerHe oroABaHeTO Mo Bpeme Ha
03APABMTEAHATA dOA3A, KAKTO M AQ C€ MPEAOTBPATU AbBKATEAHMS
HATUCK BbPXY MMMAQHTA.

Mpwn I/I360p0 HQ MMNAQHT, Tpﬂ6BG AQ Ce B3eme MNOA BHMMAHUE
BUCOYMHATA U LWIMPKMHATA, KAKTO U KA4ECTBOTO HA HAAMUYHATA
KOCT. I'Ipenopbhleo Ce, AQ He Ce OTCTPAaHABA NMPEKAAEHO MHOTo
MEKA KOCT MNMo Bpeme Ha VI360DBOH6,0 MO-CKOPO KOCTTa AG Ce
Komnpecnpd CTPAHMYHO C OCTEOTOMM.

CAeA TOBA MMMAQHTBT MAM CE€ 3QTBAPS C XMPYPrUYEH BUHT
(AByeTaneH MeToA), MAM Ce 30BMBA  O3APABWMTEAEH  BUHT
(eaHoeTaNeH METOA) C  QAEKBATHA  AbAXMHA  (BUCOYMHQ
HAAMTABULATA). AKO € MHAMKUMPAHO, CAEABA M PEHTIEHOAOTMYEH
KOHTPOA. Mo Bpeme Ha 03APaBMTEAHATA dOA3a (MPENOPBLYBAT Ce
3-6 meceld B 30BUCMMOCT OT KAYECTBOTO HA KOCTTG), MACTOTO
HO MMMNAGHTMPEHE TPA6BA AQ ObAE KOHTPOAMPOHO PEryAipHO.
MpKr HENbAHO 3A3APABABAHE HA MYKO3HATA MEMBPAHA U / 1AM
NPEXAEBPEMEHHO NEHETPUPAHE, Ce NPEnOPbYBA XMPYPTUYHUIT
BMHT AQ C€ 30MEHM C O3APCBUTEAEH BUHT.

Cnopea KOHKPETHUAT NPOTETUYEH MAGH, KAKTO 1 MbPBOHAYAAHATA
CTABUAHOCT, MMMNAQHTATUTE MOrar  Aa 6baaTl  He3abasHO

HaToBapeHu. ToBa Ce peLuaBa OT AEKYBALLMA CTOMATOAON. B
CAY4QM HA CbMHEHMWe, TPS6Ba AQ ObAae CMNA3eH O3APABUTEAEH
nepuoa 6e3 HatoBapBaHe OT 3-5 meceld, B 3ABUCUMMOCT OT
Ka4ecCTBOTO Ha KocTTd. CAEA 30BbPLUBAHE HA O3APABMTEAHATA
a3a, Ce M3BBPLUBA PEHTTEHOAOTMYEH W KAMHWUYEH KOHTPOA.
ABATMBHTM HA WMMNAGQHTHaTA cuctema Generiplant ca Ha
PA3MOAOXKEHME 30 MPOTETUYHO A€YeHME. 30 NoBEYE MHADOPMALLMS
C€e KOHCYATUPAMTE CbC CbOTBETHATA BPOLUYPA 34 NPUAOXKEHUE
Ha cucTemara.

CTpaHU4HK echbekTH

BpemeHeH AMCKOMpopT

boaka, 4yBCTBO HQ HANpEeXeHne, OTOK, TDYAHOCTHU NPU TOBOPEHE U

Bb3NAAEHME HA TMHIMBATA.

AbATOCPOYHM CMYLLIEHNS

¢ OpPOAHTPAAHA M OPOHA3AAHA COUCTYAQ

*  AOKOAM3MPAHU UAM CUCTEMHU MHADEKLMM

¢ KocTHa aAereHepaums C dOOPMA HaA Kpatep Mo Bpeme Ha
doyHKUMA

* AQ Cce 04aKBA XOPU3OHTAAHA 1 BEPTUKAAHA KOCTHA

* AereHepaums M nNpu NPABUAHA XMPYPIMYHA M NPOTETUYHA
npoueAypa: KAKTO MPK BCHMYKM OCTAHAAM 3bOHU MMMACHTH.
Buabt m pasmepsr Ha 3(]fy6OTO HQ KOCTHA Maca e
HEMpeABMAMM. Moxe Aa Ce aKyMyAMpa GOYHKUMOHAAHO
NPUYMHEHA U BB3INAAUTEAHA AereHepaunms HA KOCTUTe. AkO
Ce NOCTABAT MMMACHTM B OAM3OCT AO OMPEASAEHM CTRYKTYPH
(HEPBK, MAKCMAGPEH CUHYC, CbCEAHM 360U 1 T.H.), TOBA MOXE
AQ AOBEAE AO OBPATMMO MAM HEOBPATUMO YBPEXAGHE Ha
TEe3M CTPYKTYPU.

* 30 AQ ce NpeAoTBPATU MHMEKUMS, Ca MPEenopbyUTEAHM
CHTUOMOTUYHN 1 / MAM AOKAAHQO AE3MHADEKLMS NMPEBAHTUBHM
MEPKM.

BsaumoaeiicTeus

Biaumoaencreuata MEXAY TUTAHOBKM MOBBPXHOCTU U MPOAYKTU
30 OPAAHA XWIMEHO, CbABPXALLM COAYOPWMA CA OMUCAHM B
AnTepatypata. MaumeHTsT TpabBa Aa Gbae MHAPOPMMPAH 3a
ToBa. Tbl KATO KPECTAAHUTE MMNAQHTH, BA3AAHUTE UMMAQHTU
M ecTecTBeHWTEe 3bOWM MMAT PA3AMYHA CTeneH HA TBbPAOCT,
Bb3CTAHOBABAHMA MOAKPENEHW OT BCAKAKBA KOMOMHALMA OT
HAKOAKO OT TAX, MOXE AQ MMO MHOTO PA3AMYHM edDeKTH BbPXY
CTATU4HMS  BaAaHC Ha cuctemarta. LWupoko npotetnyHo
Bb3CTAHOBABAHE C KPECTAAHM MMNAQHTU MOXE AA HAMAAU
OTHOCUTEAHATA chechc 1 MOBUAHOCT Ha KPAHUAAHUTE KOCTU.
Mma cbobLeHms 3a BOAKA B TO3M KOHTEKCT.

Ynotpe6a

AMArHo3aTa ce CbCTOM OT GHOMHE3ATA, KAMHWYHUA MPETACA M
PEHTTEHOAOTMYHOTO M3CAEABAHE C MOMOLLLTA HO KOHBEHUMOHAAHM
AEHTOAHM PEHTTEHOTrPAdMM 1 OPTONAHTOMOrPAOUN M AKO €
HEOBXOAMMO KOMMIOTbPHM TOMOTPAOUM.

MPenopwLinTEAHO € ACQ MMA M3BLPLUEH MbAEH MEAMLMHCKM
nperAeA OT onuTeH OBLLONPAKTUKYBALLL AeKAP. MMMOACGHTHUTE
NPOLLEAYPH CA M3BUPAEMM NPOLLEAYPU, M3MCKBALLK NOAPOBHO
0BgCHEeHMe Ha NaumeHTa. MaumneHTsT TPa6sa Aa 6bae 3aN0o3HAT
C AGATEPHATUBUTE 304 AEYEeHUE U MH(i)OpMMpGH 34 Bb3MOXHUTE
nocaeamumn o1 UMIOAQHTOAOTUYHOTO AeHeHne, KAKTO “n
Bb3MOXHOCTTA 30 HeyCMex.

Mo-CNeunaAHo, NAUMEHTLT TPIGBA AQ Obae MHMDOPMUPAH
30 BOXKHOCTTA HA OPAAHATA XMIMEHA W 3a CTOMHOCTTA HaA
NMOCTOMEePATMBHOTO Ae4eHMe. OTHOCHO HAYMHA M CTeneHTa
HO WMHMPOPMMPAHE HA NAUMEHTA, Ce KOHCYATMUPAMNTE CbC
CbOTBETHATA CbAEOHA NPAaKT1Ta.

3a6eaexkn

¢ Cnea MMMNAQHTMPAHETO, BbBEAETE BUAG U CepM;\HMﬂ HOMEP HA
U3MNOA3BAHMA UMMACQHT B AOCUETO HA NauneHTa.

* He 13NoA3BAITE MMMACHT CA@A CPOKA HQ FOAHOCT MOCOY€EH Ha
OMaKOBKATA.

¢ CbxpaHABAWTE BCMYKM MMMACGHTM 3QATBOPEHW B TeXHUTE
OMOKOBKM HA CYXO MSACTO. He oTBapaiTe OMNakoBKATA AO
MOMEHTA HEMNOCPEACTBEHO MPEAM NOCTABAHETO HO MMACHTA.
M304rBamnTe BCAKAKBM KOHTAKTM C BbHLLHM CYBCTAHUMM NpeAn
1 NO BPEME HA NOCTABAHETO HA MMMAGHTA. He aokocsante
E€HOCAAHATA 4YOCT HAO UMNAQHTA.

¢ 3a aa ce usberHe 3arybarta Ha KOCT, MMMAGHTUTE KOMTO HE Ca
OCEOUHTETPUPAHU MAM CA MHADEKTUPAHKM TPI6BA AQ ObAAT
OTCTPAHEHU CBOEBPEMEHHO. BpeMeTO 30 OTCTpAaHABAHE HA
MMIACHTA CE OMPEAEAA OT CTOMATOAOTA.

. ﬂOAMpOHMTe rAQBM HO ABATMBHTUTE Tpﬂ6BO AQ Ce Harpanasat
npean ULMMEeHTUPAHETO HA NPOTETUYHATA KOHCTPYKLLMA.

e MpY NAUMEHTH, 4YMATO WCTOPMA MOKA3BA MAPOAOHTAAHM
3a60AABAHMSA, TAQAKMTE MMMNAQHTU TPAGBA AQ GbAQT OLLEHABAHM
KATO aATepHaThBa. CbLLO TaKA, TPA6BA AQ ObAE NPEABMAEH M
CTPUKTEH QHTUOUOTUYEH PEXMUM..

e O3ApPOBUTEAHMST npouec Tpabsa AaQ
NPOCAEAABAH (HANP. PEHTTEHOAOTMYHO).

6bAae  PEAOBHO

CobxpaHeHune / CpoK HQ TOAHOCT

CpOKbBT HO TOAHOCT € 5 rOAMHM OT AQTATA HA CTEPUAM3ALMA.
Bu>XTE CPOKA HA TOAHOCT HO OMAKOBKATA. ChXPAHABAMTE 3APABO
3ATBOPEHM HA CYXO MACTO.

KomeHTapwu

CaMO MMMAGHTM B OPUIMHAAHK OMAKOBKM CQ CTEPUAHM MO BPpEME
HO CPOKA HA FOAHOCT. MPOM3BOAMUTEAST HE HOCKM OTFTOBOPHOCT,
AKO MMMACQHTUTE CO CTEPUAIMPUMHM OT KPAMHMS NoTpebuTea,
HE3ABMCMMO OT METOAT HA CTEPUAM3ALLNS. CTEPUAHMTE NPOAYKTM
Ca MAPKMPaHKM CbC CcUMMBOA STERILE. CpOKbT HO roaHocCT e
MOPKMPAH CbC CMMBOAG HA MACBYEH HACOBHWMK. CUMBOABT
LOT noka3sa HOMepPA HA MAPTUAATA. MMMAGHTUTE CA CTPOro
NPEeAHA3HA4YeHW CaMO 30 EAHOKPATHA ynotpeba.

Dr. Inde Dental AG ¢k 3a0na3Ba NPABOTO AQ MPOMEHS AM3AMHA
HQ CBOWTE MPOAYKTM M KOMMOHEHTH MAM TEXHMTE OMAKOBKM, AQ
PEeAQKTMPA MHCTPYKLIMKTE 3a ynoTpeba, KaKTO M AQ NPeAOroBaps
LeHMTe MAM YCAOBMSTA HA AocTaska. OTroBopHOCTTA e
OFPAHMYEHA AO 3AMAHA HO A€CDEKTHME NMPOAYKT. PekAamaumm ot
APYT TUIM CQ M3KAIOYEHM.

MpoyeTeTe MHCTPYKLUMTE

CpOK HO TOAHOCT

STERILE[R] Y

fama ctrepuamsaums
CaMO 30 eAHOKPATHA ynoTpeba

He pe-ctepuamsupaiite

To3n NPOAYKT € 3a NpoAaX6a camo
HO CTOMOTOAO3M, OPAAHM XMPYP3M
M AULLEBO-YEAIOCTHM XMPYP3M AU OT
TAXHO MME.

I®@IwE§

Rx ONLY

LOT Homep

CbXpPAH4BAMTE HA CYXO MACTO

CbXPAH4BAMTE NABTHO 3ATBOPEHO

He n3noA3saiite, ako ONaKoBKaATa €
noBpeAeHa

Mpounssoantea

KataroxeH Homep
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B cAy4ail, 4e MMNAGHTUTE 6bAAT 06paboTeHu (MOYUCTEHH, pe-
CTephAMBMpOHM), € Bb3MOXHO AQ Bb3HUKHAT MHdDeKLI,MM, 3awoTo
He Ca HOAMYHM BAAMAMPAHU NPOLLEeAYypPU 30 o6paboTKa.

Korato ce o6paGoTBAT pe-CTEPUAUIMPALLU CE MEAULMHCKM
U3AEAUs, NPABUAQTA HO HaOpbYHUKA RKI M EBponeickus cTaHAAPT
EN ISO 17664 ca peAreBaHTHU U TPAGBa Aa ce cna3saTt. Hacokute
3a ynoTpe6a Ha HAWMUTE UHCTPYMEHTU CA HA PA3MNOAOXEHUE B
NpUAPYXaBALLATA ru GpoLypa.

Aa ce CBbXPOAHSABA HA HEAOCTBMHMU 3A Aeuda MecTa. Aa ce
U3MNOA3BA CAMO OT CTOMATOAO3U UAU AEKAPU.

HEOGXOAHMO e, nNpeAnu AQ M3MOA3BATE CHUCTEeMA 3d UMIMAQHTH,
BHMMATEAHO AQ npoYeTeTe 6powypara 3a ynoTpe6a Ha
CMCTEeMAaTa, NPUAOXKEHA KbM M3MOA3BAHATA OT Bac cuctema
30 MMnAaHTH. Tasu 6powypa CbABPXA BAXHA M MOAPOGHA
MHpopMaLKUA 30 yNnoTpe6a Ha KOMMOHEHTUTE HO CMCTEMATA.

]

Dr. Ihde Dental AG
Dorfplatz 11

CH-8737 Gommiswald/SG
Tel. +41 (0)55 293 23 23
Fax +41 (0)55 293 23 00
contact@implant.com
www.implant.com

PasnpeaeaeHune

onewaybiomed GmbH
Dorfplatz 11

CH-8737 Gommiswald
Tel. +41 (0)55 293 23 23
contact@implant.com
www.implant.com

Dr. Ihde Dental GmbH
Erfurter Str. 19

D-85386 Eching/MUnchen
Tel. +49 (0) 89 319 761 0
info@ihde-dental.de
www.ihde-dental.de

00O BaHseitbuomea

BY 220123, beaapycCs, I. MUHCK
YA. KponotkmnHa 84

+375 29 997 99 99
info@swissbiomed.ru

C€1936

996-S-2TEILIG-03_V045_31-2_05-19



IHCTPYKLLif i3 30CTOCYBAHHS
MPOXAHHS YBAXXHO O3HAMOMMTHCA!

IHDE

Cuctema ABOKOMMNOHEHTHUX iMNACQHTATIB

3araAbHi IHCTPYKLIT LLLOAO IMNAGHTATIB

MepeAyMOBOIO AAS MPOBEAEHHS OYAb-KMX [IMMACHTOAOTYHMX
npoueAyp € 06i3HAHICTb i3 BIANOBIAHOIO OAXOBOIO AITEPATYPOIO.
HassHicTb  Xipypri4HOro AOCBiAy TG AOCBIAY Yy BM3HAYEHHI
HOPMAABHOTO i NATOAOTiIMHOTrO Nepebiry AikyBaHHS 060B'93k0BA.
Mepea iMmNAQHTALIEIO HEOBXIAHO PO3POBUTH MACH NPOTE3YBAHHS
— HOBITb SKLLLO B MOAGABLLUOMY XIPYPriYHA CUTYALLI BUMAratMme
BHECEHHS 3MiH AO LbOro MAQHY. IHpOPMALLT, HOBEAEHOT B Uil
IHCTPYKLIT i3 3aCTOCYBAHHA, HEAOCTATHLO AAf TOTO, LLLOO BiApa3y
NOYMHATM BUKOPUCTOBYBATU CUCTEMY IMMACQHTATIB.

Onuc

Cuctema iIMMNAQHTATIB MPU3HAYEHA AAS  BHYTPILLUHbOKICTKOBOT
CTOMATOAOTYHOT IMNACQHTALLT. AO 11 CKAQAY BXOAATb IMMACQHTATH,
XipyPri4Hi TQ NPOTE3yBAAbHI IHCTPYMEHTH, O TAKOX ABATMEHTH.
Cuctema IMMNAQHTATIB MPUM3HAYEHA AAS OAHO- TQ ABOETAMHMX
METOAIB IMNAaQHTaLLT.

OCHOBHi KOMMNOHEHTH
MepeAik MaTepiaAis MICTUTLCA HO €TUKETLL BIAMOBIAHOT YNAKOBKM
ab0 y 6poLLypi NPO 3ACTOCYBAHHS BIAMOBIAHOT CUCTEMMU.

Cdbepa 3aCTOCYBAHHSA (MOKA3AHHS)
Cuctema iMMAQHTATIB AAS BHYTPILLIHbOKICTKOBOT iMmAQHTaLT B
LLeAenHin obaacTi.

NpoTunokasaHHs

ABCOAIOTHI:

* MAUIEHTU, CUCTEMHUIA CTAH SKMX HE AO3BOASE MPOBEAEHHS
iMAAGHTAUIT  (AOKAGAHE  MNOSCHEHHS  LbOrO  3AraAbHOrO

NPOTUMOKA3AHHS AMB. Y BIANOBIAHIM dOOXOBIM AiTepaTypi);
nepea, nia 4yac abo nicAs NPoBeAEHH NpomeHesol Tepanii Ta/
a60 30 HASBHOCTI 3A0AKICHMX 3AXBOPIOBAHb;

* MCUXOAOTIYHI 3AXBOPIOBAHHS, BOAbOBUIM CUHAPOM;
AEKOMMEHCOBAHMM LLyKPOBUI AiIaBET ab o iHLLI AGKOMMNEHCOBAHI
CUCTEMHI 30XBOPIOBAHHS;

noto4yHa a6o nonepeaHs Tepanis GidococdoHatamm;
NopYyLUEHHS METABOAI3MY KICTKOBOT TKAHWHM;
CXMABHICTb AO KPOBOTEYI, IMyHOAEDILMTM;
AAEPTis HO KOMMOHEHTN CUCTEMM IMMACHTATIB;
AAEPTis HO TUTAH;

HEHOAEXHA  TirieHa  POTOBOI  MOPOXHMHM,
NALIEHTOM MEANYHNX PEKOMEHACLLIN;
IMNAQHTALLIMHE 3AMILLLEHH OAMHOYHOTO AECDEKTY 3 AIAMETPOM
imnaaHTaTa 3,8 Mm i meHLLe.

HEAOTPUMAHHA

BiaHOCHiI:
* Alabert, Opykcu3m, aaeprii, BAriTHICTb;
* 3AOBXMBAHHSA QAKOroAem i HAPKOTUYHKMMM pPeYoBMHAMMU,

NAAIHHS TIOTIOHY;

OMPOMIHEHHS KICTKOBOT TKAHMHM B AHAMHE3], AHTUKOAryAAHTHO
Tepanis;

30XBOPIOBAHHA  CKPOHEBO-HMXHbOLLLEAENHOTO  cyraoba (3
iHLWOoro 6oky, 6arato 3axBOPIOBAHbL HUXHBLOLLLEAEMHOTO CYrAo6a

MIAACIOTBCS  AIKYBOHHIO 30 AOMOMOTOIO  IMMACHTOAOTIYHOT
Tepanii);

* HEAOCTATHA  KIiAbKICTb ~ KICTKOBOI ~ TKQHWHM, OCOBAMBO Y
BEPTUKAABHOMY BMMIpI i/abo B 6Ge3nocepeaHin GAM3bKOCTI
AO  BPO3AMBMX  CTPYKTYP (HVKHbOLLLeAeNHMIA Heps,
BEPXHbOLLLEAEMHA NA3yXA TOLLLO);

* Yy UbOMY BWMAAKY CAIA BM3HQYMTM, Y1 He Oyae MeHL

PU3UKOBOHUM BUKOPUCTATU BA3AABHMM IMIAQHTAT.

3acTocyBaHHS

AIQrHoCTrka 1a iHbOPMALLif AAS NALIEHTA

AIGrHOCTMKA 3AIMCHIOETLCS HA MIACTABI QHAMHE3Y, KAIHIMHOTO
OBOCTEXEHHS:, PEHTTEHOAONYHOTO OBOCTEXEHHS 3 BUKOPUCTAHHAM
NPULLIABHUX PEHTTEHIBCbKMX 3HIMKIB | OPTONAHTOMOTPAMM,

TAKOX, 30 HeobxiaHocCTi, KT-o6CTexeHHs. PekomeHAyeTbca
NPOBEAEHHA MEAMYHOTO OTASAY AOCBIAYEHMM AIKAPEM 3AraAbHOT
NPAKTUKK.

IMMAQHTALIS — LEe EeAeKTMBHA MPOLEAYPd (MPOBOAMTLCH 3a
BaXXAHHAM NALLIEHTA), CTOCOBHO KOOI NALLIEHTY NOTPIOHO HAAATH
AOKAQAHI PO3'ACHEHHS.

HeobxiAHO NPOIHCPOPMYBATU MALIEHTA MNPO  AABTEPHATUBHI
METOAM AIKYBAHHS TA MOXAMBI HACAIAKM IMAAGHTALLT, O TAKOX
HACAIAKM  MOXAMBOI HeBaadi. OCOBAMBO MNOTPIOHO 3BEPHYTU
YBAry HQ BQXAMBICTb Tiri€HM MOPOXHMHW POTA TA HA BAPTICTb
NICASIMAAQHTAUIMHUX  NpoueAyp. MeToan iHOPMYyBAHHA Ta
obcar IHAPOPMALLT BU3HAYAKOTLCA YMHHUMM  3AKOHOACBYMMM
MOAOXEHHAMM TA HOPMATUBAMM.

Mertoamka

AoXe AAf IMMAGHTATA CTBOPIOETHCH 30 AOMOMOTOI0 06EpPTOBMX i
BUTUCKYIOYMX IHCTPYMEHTIB Mia micLeBolo aHecTesielo, 6axaHo
3 OOPMYBAHHAM KACNTA. AAS NPENAPYBAHHS BIAMOBIAHOTO AOXQ
AAS IMMACHTATA PEKOMEHAYETLCS BUKOPMCTOBYBATM dopesun Ta
AOTPUMMYBATUCH MOCAIAOBHOCTI iX 30CTOCYBAHHA:

Heo6xiAHO AOTPMMYBATMCSA BIANOBIAHOTO AOAQTKOBOTO BIAACIAEHHS
BiA BDA3AMBUX CTPYKTYP. AETAABHI CXEMM CTOCOBHO LLbOTO ACNEKTY
AMB. Y AOKAGAHMX BPOLLYPAX NPO HALLI BUPOOM.

Mia 4OC NpPenapyBaHHS KICTKOBOTO AOXAQ HEOBXIAHO CAIAKYBATU
30 HOAEXHMM OXOAOAXEHHAM AOXA IMMAGHTATA (HAMPUKAGA,
30 AOMOMOrOI0 OXOAOAXEHOTO (CTEPMABHOrO)  dDIi3i0AOrIYHOrO
po34nHy). CAIA BMKOPUCTOBYBATM TIAbKM TOCTPI IHCTPYMEHTMH
(He Oiabie 10 3aCTOCYBAHbL). HEOOXIAHO 4epryBartu TexHiku
dbpes3epyBAHHS TO CBEPAAIHHS.

IMNAQHTAT AICTAETBCS 3i CTEPUABHOI YNAKOBKM ©E3MOCEpPEeAHbO
nepeA BBEAEHHAM | CTABIABHO BCTAHOBAIOETHCA B KiCTKOBE
Aoxe. OBOB'A3KOBO HEOOXIAHO AOCSAITM HAAIMHOI NEepPBMHHOT
CTABIABHOCTI.

TBMHTOBI IMMACQHTATH BKPY'YIOTbCS 30 AOMIOMOTOI0 PEBEPCHMBHOTO
KAtoYa (RAT 2), AMHOMOMETPUYHOTO Katoda (TW 2) abo iHworo
NoAIBHOro iHCTPpYMeHTa. o6 3MEeHLIMTM HArpiBaHHA BiA TEpTs,
npoLec BKPYYYBAHHA MOTPIGHO 3AIMCHIOBATM MOBiIABHO Ta 6e3
BEAMKOTO TUCKY. 3AAEXKHO BiA HOSBHOT KIABKOCTI KiCTKOBOT TKAHWHM i
nepeAba4eHOro NAQHY NPOBEAEHHS IMMNAQHTALLT, iIMNAQHTATH ABO
BCTABAAIOTLCA MO LUMMKY (BIAMOAIPOBQHMI LUTUAPT), a6O NOBHICTIO
30HYPIOKOTLCA B KICTKOBY TKAHMHY. AKLLLO B NEPIOA 3Aro€HHS NOBEPX
IMNAQHTATA, 30KPWUTOrO CAM3OBOIO OBOAOHKOIO, Byae HOCKMTKCA
3HIMHMI 3yOHMIM NPOTE3, TO IMMAQHTAT CAIA MOBHICTIO 3AHYPIOBATH
B KICTKOBY TKQHMHY, LLOG YHWKHYTM MOrO OFOAEHHS B nepioa
3Aro€HHA Ta TUCKY HA HbOTO MiA 4OC XXYBAHHS.

Mpu BMOOPI IMAAQHTATA CAIA BPAXOBYBATU LLUIMPUHY, BUMCOTY Ta
LLLIABHICTb HOSBHOI KICTKOBOI TKAHMHM. AKLLO KICTKOBA TKAHWMHA
M'AKA, PEKOMEHAYETbCH 3CHAATO HE BMCBEPAAIOBATM i, a
BIATICHUTI B CTOPOHM 30 AOMOMOTOI0 OCTEOTOMIB.

MicAd UbOro IMNAGHTAT aBO 3CGKPMBAETLCA 3Q  AOMOMOTOIO
XipypriyHOro rBMHTA-3ArAyLIKM 3  6GOKYy pPOTOBOI MOPOXHUHU
(ABOETAMHMI MeToA), aBO HA HbOTO HAKPYYYETbCH OOPMYBAY

ACEH BIAMOBIAHOI AOBXMHM (3GA€XHO BIA TOBLUMHM CAM3OBOI

060AOHKM)  (0AHOETanHMI MmeToa). 3a  HeobxiaHOCTI  AQA
BMKOHYETLCH YLUMBAHHA PAHM TA PEHTTEH-KOHTPOAD.
MpoTtarom nepioAy 30Aro€HHs (PEKOMEHAOBAHA TPMBAAICTb

3-6 MicaLis, 30AXHO BiA AKOCTI KICTKOBOI TKAHWHM) HEOBXiAHO
MPOBOAMTU OTAIA AIAHKM XIDYPTIHHOTO BTRPYYAHHSA Yepe3 peryAspHi
NPOMIXKHK Yacy. ¥ pa3i HEMOBHOMO 3ArOEHHS CAM3OBOT OBOAOHKM
XipYPriYHUMA TBUHT-3ATAYLLKY HO OOPMYBAY ACEH.

AKLLO CTATUYHMI BAAQHC BCIi€T KOHCTPYKLIT T CUTyauis nia Yac
BCTOHOBAEHHS IMMACHTATA AO3BOASIOTb, TO IMMAGHTATM MOXYTb
HOBAHTAXYBATUCS 6E3MOCEPEAHBO BIAPA3Y MICAS BCTAHOBAEHHS.
TyT PILLEHHA NPUIMAE CTOMATOAOT. Y PA3i CYMHIiBY CAIA BUTPUMATH
nepioa 3aro€HHa 3-5 MICALIB (3AAEXHO Bia AKOCTI KicTku) 6e3
HOBAHTODKEHHS IMMAQHTATA. [liCAR 3QKIHYEHHS LbOTO MNEepioAy
NMPOBOAMUTLCA PEHTIEHOAOTIHHMI | KAIHIYHWIA KOHTPOAb. AO CKACAY
CUCTEMM IMMAGHTATIB BXOAATb ABATMEHTH, LLLO BMKOPUCTOBYIOTHCA
AAS LA NPOTE3yBAHHS. IHADOPMALLIIO MPO NACYIOYi HOCTUHM AMB.
Y TABAMLI H1XYe. AOKATAHILLY iHCbopMaLLilo AMB. Y BpoLuypi npo
30CTOCYBAHHS BIAMOBIAHOT CUCTEMM IMMACQHTATIB.

Bcinpoueaypm i3 3aCTOCYBAHHAM BA3AAbHUX IMIAQHTATIB MOBUHHI
BUKOHYBATUCH BUKAIOYHO CDOXIBLLAMM, AKI MQIOTb AIMCHWUIA AO3BIA,
BUAGHMWI BUPOOHUKOM IMNACHTATIB. MMiA TEPMIHOM «MPOLEAYPU)
CAIA PO3YMITH, B TOMY YMCAI, KOHCYABTYBAHHS NALLIEHTIB, pO3po6Ka
MAQHIB AIKYBOHHS, BCTAHOBAEHHS IMMAQHTATIB, MPOTE3YBAHHS, NICAS
IMNAGHTALLIMHWUIA AOTASA (MPOTATOM HACTYMHKUX POKIB).

HeGaxaHi asuwia

TUMYQCOBI:

BiAb, BIAYYTTS HANPYXEHOCTI, HABPAKKU, 3ATPYAHEHE MOBAEHHS Ta
3AMNCAEHHS SCEeH.

AOBFOTPUBAAI:

* OPOQHTPAAbHI TO OPOHA3AAbHI CBULLL;

* AOKQAI30BAHI 60O CHUCTEMHI IHJDEKLLT;
KPATEPOMNOAIGHA  AECTPYKLLS  KiCTKOBOT
BMKOPMCTAHHS IMMAQHTATA;

HOBITb 30 YMOBM HAAEXHO BUKOHOHOTO XipYpPriYHOrO BTPYYAHHS
TQ MNPOTE3yBAHHSA, — K | MNPM BCiX IHWMX CTOMATOAOFIYHMX
IMNAGQHTATAX, — HEOOXIAHO BPATK A0 YBATM MOXAMBY BTPATY
KICTKOBOI TKAHMHM Y TOPU3OHTAABHOMY T BEPTUKAABHOMY
BUMIpax. Tun Ta o6CAr KICTKOBOI AECTPYKUIT HEMOXAMBO
nepeAbaymTi 3a3AaAeriab. PYHKLLIOHAABHI 3MIHW TA 3ANAABHA
AECTPYKL KICTKOBOI TKAHWMHM MOXYTb KYMYAIOBATUCS. FAKLLO
IMNAGQHTATM PO3TALLIOBYIOTLCS MOPYY i3 MEBHUMM CNELMAIMHUMM
CTPYKTYPAMM (HEPBM, BEPXHBOLLIEAETHA MNA3yxd, CYCiAHi 3y6u
TOLLLO), Ll MOXe NPU3BECTH AO OBOPOTHOTO B0 HEOBOPOTHOTO
HEraTMBHOTO BMAMBY HA LLi CTRYKTYPK Q60 AO X MOLUKOAXEHHS.

TKAHWMHKM B XOAI

B3iaemoais

Y Aitepatypi ©yAM OMMUCOHI BMMNAAKM B3QEMOAIT TUTAHOBMX
NOBEPXOHb i3 CPTOPBMICHUMMMKM  MPENAPATAMU  AAR  TIMIEHU
NOPOXHMHM POTA. MNALIEHTY HEOBXIAHO MOBIAOMMTU NPO LLE.
KpecCTaAbHi iIMNAQHTATH, BA3AAbHI IMAIAQHTATU TG MPUPOAHI 3y6u
MAIOTb PI3HY XKOPCTKICTb, TOMY MPU BUKOHAHHI CTOMOTOAOFIMHUX
pPOBIT 3 X KOMBIHALIEIO CAIA BPAXOBYBATM XHiM PIi3HWMIA BNAMB
HO CTaTM4HMIA  BAAGHC cuUCTemM. Beaumki  imnAaHTauiiHO-
NPOTE3yBAAbHI CUCTEMM HA KPECTAAbHMX IMMAQHTATAX MOXYTb
OBMEXYBATU COAEKCHO TA PYXAMBICTb KiCTOK 4Yepena BIAHOCHO
OAHQO OAHOI. Y 38'3KY 3 UMM BYAM 30peECTPOBAHI BOAICHI CTAHM.

HactaHosu

 MlicAf IMNAQHTALIT B KOPTKY NALIEHTG HEOOXIAHO 3QHECTH Tmn
BMKOPMCTAHOIO IMNACQHTATA T HOMEP NAPTIi.

* IMMNAQHTATM MOXYTb BUKOPUCTOBYBATUCS TIAbKM B MEXAX IXHbOTO

TEPMIHY NPUAATHOCTI.

IMMNAQHTATM CAiA 30epiratv B 30KPUTIM YNAKOBLLE B CYXOMY

MiCL.  YNaKOBKG  BIAKPMBAETbLCA ©Oe3noCepeAHbo nepea

BCTAHOBAEHHSIM  IMMAQHTATA. HEOBXIAHO  YHWMKATU  ByAb-

AKOTO KOHTAKTY IMMAGHTATA 3i CTOPOHHIMKM CYyBCTAHLIAMMU A0

MOMEHTY MOro BBEAEHHS. He AO3BOASETLCA TOPKATUCH PYKAMM

EHAOCAAbHOT YACTUHM IMMAQHTATA.

Y pasi BUNAAKOBOTO MPOKOBTYBAHHS IMMACQHTATIB, AOATMEHTIB

AB0 IHLIMX KOMMOHEHTIB CAIA BUHAYMTM AOKAAIZALLIIO NpeAMeTa

(30 AOMOMOroOK PEHTreHa TOLLO) TA BXMTM HEOOXiAHMX

MEAMYHUX 30XOAIB.

HeobxiAHO 3AIMCHIOBATM NEPIOAMYHMIT KOHTPOAb MPUXKMBASHHS

IMNAQHTATA  (HAMPWKAGA 30 AOMOMOTOK  PEHTIEHIBCbKMUX

3HIMKIB).

¢ o6 YHMKHYTM BTPATKU KICTKOBOI TKQHMHM, MOTPIBHO BYACHO
BUMACGAATU HEOCTEOIHTErPOBAHI A60 IHAIKOBAHI iMNAQHTATH. YacC
BMACGAEHHS BU3HOYQE CTOMATOAOT.

36epiraHHa Ta TepMiH NPUAATHOCTI IMNAGHTATA

TEPMIH NPUAATHOCTI CTAHOBUTL 5 POKIB 3 MOMEHTY CTEPMAIZALLT
AQTY 30KIHYEHHS TEePMIiHY MNPUAATHOCTI AMB. HO  YNAKOBLL.
36epiratm y LLiAbHO 30KPMUTIM YNAKOBLL B CYXOMY MICLLL.

3ayBa>KeHHs
CTEPUABHUMM € TIAbKM IMMAQHTATK B OPWIIHAABHIM 3AKPUTIN
YNAKOBLL NPOTATOM iX TEPMIHY MPUAATHOCTI. BMPOBHMK 3HIMaE

3 cebe OyAb-iKy BIAMOBIAGABHICTb 3Q IMMAQHTATH, MOBTOPHO
CTEPUAIZOBAHI KOPUCTYBAYEM, HE3AAEXHO BiA  METOAY
ctepuaizauii. CTepuAbHi  BUPOOKM MO3HAYAIOTLCE CUMBOAOM

«STERILE». AQTa 30QKiHYEHHS TEPMIHY MPUAATHOCTI MO3HAYAETLCA
CUMBOAOM Y BUIASAI MICOYHOTO TrOAMHHUKA. CumBOA «LOTY
Nno3Ha4Yae Homep napTii. IMNAQHTATM MNPU3HAYEHT TIAbKM AAS
OAHOPQ30BOrO BUKOPUCTAHHS.

KomnaHis Dr.Ihde Dental AG 3aAunLLae 3a CO6010 NPABO 3MIHIOBATH
AM3QMH BMPOGIB i KOMMNOHEHTIB ABO iXHbOT YNAKOBKM, BHOCTUTK
3MIHW AO IHCTPYKLLM i3 3QCTOCYBAHHA, O TAKOX BCTAHOBAIOBATK
HOBI LLIHWM TA YMOBWM MOCTABKM. BiAMOBIAGABHICTE OBMEXYETLCS
30MIHOI0 AedDEeKTHOT NPOAYKLUIT. MoAGAbLLI NpeTeHsii ByAb-akoro
POAY BUKAIOHTIOTBCH.
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Mpu NOBTOPHIK 06pO6LI IMNAGHTATIB BUHUKAE PUIMK PO3BUTKY
iHdeKLii, OCKIAbKU He iCHYE BAAIAOBAHWUX METOAIB MOBTOPHOI
06pobku.

Mpu o06pobui 06epTOoBUX IHCTPYMEHTIB, LWLO MIAAArAOTbL
NOBTOPHIN cTepuAizauii, HeobxiAHO AoTpumMyeaTucs HacTaHos
IHcTUTYTYy iM. PoBepta Koxa Ta Bumor ctaHaapTy EN ISO
17664. HacTaHoBM 3 OBPOGKM HAWMKUX IHCTPYMEHTIB MiCTATbCA
Yy CYnpoBiAHIM nam'aTWwi. 3 LIi€O NAM'ATKOIO MOXHA TAKOX
03HOWOMMTUCA HA HawoMy Be6-caiTi www.implant.com.

YMOBHi NO3HA4YE€HHS

O3HaMoOMTECH i3 CYNPOBIAHOIO
AOKYMEHTALLIEIO

TepMiH NPUAATHOCTI

"

CTEepPUAI30BAHO TAMMA-
BUMPOMIHIOBAHHIM

STERIER] Y

BMKAIOYHO AAS OAHOPQ30BOTO
BUKOPUCTAHHSA

3a60pOHIETHCS MOBTOPHO
CTEPWUAIZYyBATU

Lle BUpIi® NpU3HAYEHMIM AAR MDOACKY
BMKAIOYHO CTOMATOAOTAM, XiPYPram-
CTOMATOAOTOM i LLLEAEMHO-AMLLbOBMM
Xipypram abo iXHIM NpeACTABHUKAM

Homep napri

36epirati B CyXOMy MicCLLi

36epirati B LLLIAbHO 30KPMTI YNAKOBLL

He BMKOPMCTOBYBATH, SKLLLO YNIAKOBKA
MOLLIKOAXEHA

BUpOBHMK

Homep 3a kataaorom

36epiraTi B HEAOCTYMHOMY AASR AiTel MicLi. MpU3HA4YeHOo TiAbKU
AASl BUKOPUCTAHHA CTOMATOAOTOM 60 Xipyprom.

MepLw HiX BMKOPUCTOBYBATH CUCTEMY IMMNAQHTATIB, HEOBGXiAHO
YBAXHO BMBYUTH iHGPOPMAUIiHHY 6pollypy Npo 3aCTOCYBAHHSA
BIAMOBIAHOI CUCTEMM IMIAQHTATIB. LLsi GpOLLYPA MICTUTL BAXKAMBY
AOKAQAHY iHChOPMAULIIO LLOAO MOBOAXEHHS 3 KOMMOHEHTAaMM
cucTemu.
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Dr. Ihde Dental AG
Dorfplatz 11

CH-8737 Gommiswald/SG
Tel. +41 (0)55 293 23 23
Fax +41 (0)55 293 23 00
contact@implant.com
www.implant.com
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onewaybiomed GmbH
Dorfplatz 11

CH-8737 Gommiswald
Tel. +41 (0)55 293 23 23
contact@implant.com
www.implant.com

Dr. Ihde Dental GmbH
Erfurter Str. 19

D-85386 Eching/MUnchen
Tel. +49 (0) 89 319 761 0
info@ihde-dental.de
www.ihde-dental.de
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+375 29 997 99 99
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