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Views of Gnathometer CAD / List of Parts

List of Parts
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Bite rim supports
Registration pin holder
Retentions
Registration pin

Fixing plate

Snap fit

Fixation screw

Funnel hole

Stylus

Washer

o O W

—]
11
5
3

8 2 4
9
10
0l
12

Preface

9

12
7
10

8
1

Dear Customer,

Thank you for having purchased the Gnathometer CAD.
Inappropriate use may damage the equipment and result in
personal harm.

Please observe the relevant notes and read the Operating
Instructions. We hope you enjoy working with Gnathometer CAD.

1. Intended use

Intended purpose
Intraoral registration

Use
For dental use only!

Description
Determining the centric TMJ position in edentulous patients.

Indications
Determining the TMJ relations in edentulous patients.

Contraindications
If the device is used according to the instructions, no
contraindications are known to date.

Side effects
There are no known side effects to date.

Composition

The following components of the product are used intraorally:

- Position 1, mandibular registration plate, stainless steel 14307,
(X5CrNi18-10)*

- Position 2, maxillary registration plate, stainless steel 14301,
(X5CrNi18-10)*

— Position 3, bite rim supports, POM

- Position 6, registration pin, stainless steel 14301, (X5CrNi18-10)*

- Position 7, fixing plate, PMMA

- Position 9, fixation screw, stainless steel 1.43071, (X5CrNi18-10)*

- Position 12, washer, stainless steel 14307, (X5CrNi18-10)*

*contains nickel

Signs and symbols
The signs and symbols in these Operating Instructions facilitate
the finding of important points and have the following meanings:

& Risks and dangers
@ Contraindication

(D Important information

Target group
Dentists, dental technicians, dental staff.

2. Application

The basic principle of the intraoral support pin method is based on
the idea of McGrane, Gysi, Gerber etc. of the threepoint rest of the
two jaw joints and the registration pin, which is placed in the
balance point of the mandible. The support pin draws the typical
image of the Gothic Arch on a coloured registration plate if the
patient performs movements towards the right lateral and the left
lateral out of the dorsal position.

The tip of the Gothic Arch marks the retral contact position, while
the centric occlusal position is marked by the crossing point. The
desired centric position can then be fixed using the fixing plate.
Subsequently, the entire registration is three-dimensionally locked
with a suitable material (e.g. registration silicone or stone). After
that, the registration is mounted on a special scan holder and
placed into the scanner for digitization.

The special feature of this registration device is that the
registration plates are equipped with a snap-action mechanism.
With this snap-action mechanism, the bite rim supports and the
registration plates can be quickly and easily attached and
removed in order to conduct the different working steps. In a first
step, the bite rim supports are used for the functional impressions.
After that, the bite rim supports are removed and replaced with
the registration plates. Then, needle point tracing is performed to
determine the centric function.



2. Installation and initial start-up
212. Unpacking and checking the contents

Please make sure than the contents are complete.
- 1Mandibular registration plate

- 1 Maxillary registration plate

- 2 Bite rim supports

- 1Registration pin

— 1Fixing plate

- 1Fixation screw

- 1Washer

- 1 0perating Instructions

21.2. Assembly and initial start-up

@

Important information

Clean the components before they are used for the first
time (see Cleaning in Chapter 3). The Gnathometer CAD is
already partly assembled. This general drawing depicts
the various components and individual parts. Please refer
to the List of Parts on Page 2 for the part designations.

2.2. Handling, operation

2.21. Attaching the bite rim supports

The bite rim supports (3) can be easily secured on and removed
from the CAD/CAM-fabricated impression trays with the snap-
action mechanism by means of the retentions (5).

2.2.2. Attaching the registration components

The registration components (1 & 2) can be easily secured on and
removed from the impression trays with the snap-action
mechanism.

Before needle point tracing is started, the registration pin should
be secured with Pattern Resin or wax.

2.2.3. Adjusting the height of the registration pin

The height of the registration pin (6) can be adjusted by means of
a thread. The screw thread provides more free space for
increasing the vertical dimensions than for decreasing the vertical
dimensions. Therefore, it is recommended to perform the Centric
Tray registration rather at a lower occlusal position and then lift it
to the correct height with the registration. Also, the fact that the
functional impression results in a slight increase of the occlusal
height must be taken into consideration. The height of the
registration pin (6) can be increased with a right turn.

The height of the registration pin (6) can be reduced with a left
turn.

2.2.4.Mounting the mandibular registration plate with fixing
plates

The fixing plate (7) can be secured on the mandibular registration

plate (1) by means of the fixation screw (9).

The the fixing plate (7) can be tightened with a right turn.

The the fixing plate (7) can be loosened with a left turn.

2.3. Practical use on the patient

2.3.1. Taking the functional impression

2.3111. Placing the bite rim supports

Secure the bite rim supports (3) with the snap-action mechanism
and the retentions (5) on the mandibular and maxillary impression
trays. The bite rim supports (3) are identical in construction and fit
both the maxillary and mandibular impression tray.

2.31.2. Applying the impression material into the impression tray
and taking functional impressions




2.31.3. Removing the bite rim supports from the impression trays

2.3.2. Performing the registration
2.3.21. Attaching the registration components to the impression
trays with the snap-action mechanism

Maxillary impression tray = secure the maxillary registration plate
(2) with the registration pin (6) in the registration pin holder (4).

Secure the mandibular impression tray = mandibular registration
plate (1).

2.3.2.2. Verifying the vertical height

Adjust the height, if necessary. Depending on the method,
adequate auxiliaries (e.q. ruler, sliding caliper) or techniques
(speech sounds) can be used.

2.3.2.3. Coating the mandibular registration plate with colourant
Coat the mandibular registration plate (1) with a suitable
colourant (crayon, grease pencil etc.).

2.3.2.4. Conducting the needle point tracing

Both functional impressions together with the registration

components are replaced in the mouth of the patient. Now

instruct the patient to execute the following movements:

It is recommended to practice these movements beforehand!

1. Move the mandible forward (protrusion) — and back,
repeat if necessary.

2. Move the mandible to the right (lateral movement) - and
back, repeat if necessary.

3. Move the mandible to the left (lateral movement) - and back,
repeat if necessary.

4. Move the mandible backward (retrusion) - and back,
repeat if necessary.

Important information
The patient must sit upright and hold the head straight

(no leaning).

The typical result of needle point tracing may look like the one
shown in the picture. Please refer to the corresponding specialist
literature for the interpretation of the various Gothic Arch tracings
and their meaning.

Warning

To prevent injury by the registration pin, the patient must
be instructed to slide the tongue below the registration
plate.

2.3.2.5. Aligning the fixing plate with the Gothic Arch tip and
securing with the fixation screw

Now align the funnel hole (10) of the fixing plate (7) with the tip of
the Gothic Arch and secure the fixing plate with the fixation screw
.

2.3.2.6. Placing the registration in the mouth and verifying the
centric position

Now, have the patient carefully close the mouth and verify that
the stylus (11) of the registration pin (6) fits into the funnel hole
(10) of the fixing plate (7) and the secured Gothic Arch
registration. If this is not the case, the registration must be
repeated. If the registration is correct, step 2.3.2.7 may be
performed.




2.3.2.7. Locking the registration

The key is best fabricated with a registration silicone (e.g.

Virtual CADbite Registration), which is directly injected between
the registration components from the syringe using the
corresponding tip. Also, a suitable impression plaster can be used.

2.3.2.8. Removing the registration from the mouth
The entire locked registration must now be removed from the
mouth of the patient.

2.3.29. Disinfecting the impression and registration components
Before passing on the components, they must be cleaned and
disinfected using suitable disinfectants. In this context, please also
observe the general hygiene guidelines and stipulations, as well as
Chapter 3.

3. . T

This chapter describes the user maintenance and cleaning
procedures for Gnathometer CAD. Only those tasks are listed that
may be performed by dental professionals and dental staff. All
other tasks must be performed by qualified service personnel at a
certified Ivoclar Vivadent Service Centre.

Monitoring and maintenance

The time for these maintenance procedures depends on the
frequency of use and the working habits of the user. For that
reason, the recommended times are only approximations.

Cleaning

Before disinfection, the Gnathometer must be completely
disassembled.

Item Frequency  Cleaning material

Registration After every  Sterilization in the autoclave

components use at 134 °C for 55 min using the

and small parts prevacuum method. Please

(metal) observe the valid standards
and regulations

Fixing plates After every  Disinfection in the immersion

(plastic) use bath according to the
instructions of the disinfectant
manufacturer

Bite rim After every  Disinfection in the immersion

supports use
(plastic)

bath according to the
instructions of the disinfectant
manufacturer

Maintenance

Avoid any contact with strong acids and solvents (e.g.
MMA, acetone) to prevent damage of the surfaces.

Clean, sterilize and/or disinfect the components before the first
use and after every use and/or after contact with saliva or blood.

- Only use disinfectants suitable for stainless steel and light
metals.

- Avoid any contact with strong acids, brines or solvents.

- Cleanin an ultrasonic bath, with steam jets or sterilization
devices.

4. Whatif ...

This chapter will help you to recognize malfunctions and take
appropriate measures or, if possible, to perform some minor
repairs.

The expendable parts are as follows:

- Fixing plates

- Bite rim supports

Technical malfunction

Description Instructions for users Measures

The surface of Was the surface Do not scratch the

the device is cleaned or surface with a

scratched and manipulated with a sharp object

damaged sharp object?

The surface of Was the surface Do not use any

the device is cleaned with acid ora  acids or solvents

damaged or solvent? for cleaning

partially

corroded

Fixing plate is Was the surface Do not use any

corroded and cleaned with an unsuitable

destroyed unsuitable disinfectants.
disinfectant? Order a new part

(expendable part)

Was the surface
cleaned with an

Bite rim support
is corroded and

Do not use any
unsuitable

destroyed unsuitable disinfectants.
disinfectant? Order a new part
(expendable part)
Repair

Repairs may only be carried out by a certified Ivoclar Vivadent
Service Centre. Please refer to the addresses of the Service
Centres on the back of these Operating Instructions.

If repairs during the warranty period are not carried out by a
certified Service Centre, the warranty will expire immediately.
Please also refer to the corresponding warranty regulations.



5. Safety information

In the case of serious incidents related to the product, please
contact voclar Vivadent AG, Bendererstrasse 2, 9494 Schaan/
Liechtenstein, website: www.ivoclar.com and your responsible
competent authority.

The current Operating Instructions are available in the
download section of the Ivoclar Vivadent AG website
(www.ivoclar.com).

Disposal information
The product must be disposed of according to the corresponding
national legal requirements.

Risks and dangers

Risk of swallowing and choking hazard
i? Since there are small components that may fall off if not

attached correctly, there is a risk of swallowing these parts.

Risk of injury

To prevent injury by the registration pin, the patient must
be instructed to slide the tongue below the registration
plate.

Gnathometer CAD must only be used for the purpose described in
Chapter 2. Further instructions to assure proper use of
Gnathometer CAD:

- Theinstructions, regulations, and notes in these Operating
Instructions must be observed.

- Gnathometer CAD must be properly maintained (see Chapter 4).

6. Shelf life and storage
This product does not require any special storage conditions.

7. Product specifications
Technical data

Weight (approximately):

- Mandibular registration plate with registration pin: 131 g

- Maxillary registration plate with fixing plate, screw and washer:
1289

- Bite rim support 1.6 g

- Stylus10g

Dimensions:
~ Registration plate (into which the stylus is screwed)
Width: 29 mm / Length: 55.8 mm / Material thickness: 2 mm
- Registration plate (to which the fixing plate is attached)
Width: 22 mm / Length: 55.8 mm / Material thickness: 2 mm
— Bite rim support
Width: 32.5 mm / Length: 54.3 mm / Material thickness: 2 mm
Material
- Registration plates: Stainless steel
- Bite rim supports: POM white
- Fixing plates: PMMA, crystal clear

Adjustment options:
- Height adjustment of the stylus: 5 mm

@ Tips for Gothic Arch analysis and interpretation

Please also refer to the specialized literature available on this
subject matter.

8. Additional information
Keep out of the reach of children.

be carried out strictly according to the Operating Instructions. Liability cannot be
accepted for damages resulting from misuse or failure to observe the Instructions or the
stipulated area of use. The user is responsible for testing the apparatus for its suitability
and use for any purpose not explicitly stated in the Instructions.

@ The device has been developed solely for use in dentistry. Start-up and operation should



Gerateiibersicht / Teileverzeichnis

Teileverzeichnis
1 Registrierplatte UK

2 Registrierplatte 0K
3 Bisswallauflagen
4 Schreibstiftaufnahme
6 5 Retentionen
6 Schreibstift
" 7 Fixierplattchen
5 8  Schnappverschluss
9 Fixierschraube
10 Trichterloch
1 Schreibspitze
3 12 Unterlagscheibe
9
12
7
10
8
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Vorwort

Sehr geehrter Kunde,

es freut uns, dass Sie sich flr den Kauf des Produkts ,Gnathometer
CAD" entschieden haben. Bei unsachgemasser Handhabung
kénnen Gefahren entstehen. Bitte lesen Sie die
Bedienungsanleitung und beachten Sie die Hinweise. Wir
winschen Ihnen viel Freude und Erfolg mit dem Produkt.

1. Besti asse Ver

Zweckbestimmung
Intraorale Registrierung

Verwendung
Nur fir den dentalen Gebrauch!

Beschreibung
Bestimmung der zentrischen Kiefergelenksposition beim
zahnlosen Patienten.

Indikationen
Kieferrelationsbestimmung bei totaler Zahnlosigkeit.

Kontraindikationen
Bei sachgemasser Anwendung sind derzeit keine
Kontraindikationen bekannt.

Nebenwirkungen
Zum aktuellen Zeitpunkt sind keine Nebenwirkungen bekannt.

Zusammensetzung

Folgende Komponenten des Produktes werden intraoral

angewendet:

- Position 1, Registrierplatte UK, rostfreier Stahl 14301,
(X5CrNi18-10)*

- Position 2, Registrierplatte 0K, rostfreier Stahl 14301,
(X5CrNi18-10)*

- Position 3, Bisswallauflagen, POM

- Position 6, Schreibstift, rostfreier Stahl 14301, (X6CrNi18-10)*

- Position 7, Fixierplattchen, PMMA

- Position 9, Fixierschraube, rostfreier Stahl 14301, (X5CrNi18-10)*

- Position 12, Unterlagscheibe, rostfreier Stahl 1.4301,
(X5CrNi18-10)*

*enthalt Nickel

Symbole und Darstellungsmittel in dieser Dokumentation
Die Symbole in der Bedienungsanleitung erleichtern lhnen das
Auffinden wichtiger Punkte und geben Ihnen folgende Hinweise:

& Gefahren und Risiken
@ Nicht zuldssige Anwendung

@ Wichtige Information

Zielgruppe
Zahnarzte, Zahntechniker, zahnmedizinisches Fachpersonal

2. Anwendung

Das Grundprinzip der intraoralen Stitzstiftmethode beruht auf der
Idee von McGrane, Gysi, Gerber, etc. der Dreipunktauflage der
beiden Kiefergelenke und dem Registrierstift, welcher im
Schwerpunkt des Unterkiefers platziert wird. Auf einer
eingefarbten Registrierplatte zeichnet der Stiitzstift das typische
Bild des Pfeilwinkels, wenn der Patient mit dem Unterkiefer aus
der Dorsalstellung heraus Grenzbewegungen nach rechts- und
linkslateral durchfihrt.

Die Spitze des Pfeilwinkels kennzeichnet die retrale
Kontaktposition, wahrend die zentrische Okklusionsposition durch
den Kreuzungspunkt gekennzeichnet wird. Mit dem Fixierplattchen
kann sodann die gewiinschte, zentrische Position fixiert und
danach das gesamte Registrat dreidimensional mit einem
geeigneten Material (z.B. Registriersilikon oder Gips) verschliisselt
werden. Sodann kann das Registrat zur Digitalisierung mittels
eines speziellen Scanhalters in den Scanner gebracht werden.

Die Besonderheit dieses Registriergerates besteht darin, dass die
Registrierplatten mit einem Schnappmechanismus ausgeristet
ist.

Mit diesem Schnappmechanismus kdnnen sowohl die Bisswall-
auflagen als auch die Registrierplatten befestigt und wieder
entfernt werden, um die verschiedenen Arbeitsschritte
durchfiihren zu kénnen. Zuerst werden die Bisswallauflagen fir die
Funktionsabformungen verwendet. Danach werden die
Bisswallauflagen entfernt und durch die Registrierplatten ersetzt.
Sodann kann die Pfeilwinkelregistrierung zur Bestimmung der
zentrischen Funktion durchgefiihrt werden.
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21.Installation und erste Inbetriebnahme
211. Auspacken und Lieferumfang priifen

Bitte priifen Sie, ob der Lieferumfang komplett ist.
- 1 Registrierplatte UK

- 1Registrierplatte 0K

- 2 Bisswallauflagen

- 1Schreibstift

— 1Fixierplattchen

- TFixierschraube

- 1Unterlagscheibe

- 1Bedienungsanleitung

21.2. Zusammenbau und erste Inbetriebnahme

Wichtige Information

@ Vor dem ersten Gebrauch die Komponenten reinigen
(siehe Reinigung im Kapitel 3). Das Gnathometer CAD ist
bereits teilweise vormontiert. In dieser
Ubersichtszeichnung werden die verschiedenen
Komponenten und Einzelteile abgebildet. Die
Teilebeschreibung entnehmen Sie dem Teileverzeichnis
auf Seite 8.

2.2. Handhabung, Bedienung

2.21. Bisswallauflagen befestigen

Die Bisswallauflagen (3) kdnnen mittels den Retentionen (5) auf
den CAD/CAM gefertigten Abformlgffeln mit dem
Schnappmechanismus fixiert und wieder entfernt werden.

' L

2.2.2.Registrierteile befestigen

Die Registrierteile (1 & 2) konnen mit dem Schnappmechanismus
auf den Abformldffeln fixiert und wieder entfernt werden.

Bevor mit der Pfeilwinkelaufzeichnung begonnen wird, sollte der
Schreibstift mit Pattern oder Wachs fixiert werden.

2.2.3. Hohe des Schreibstiftes einstellen

Schreibstift (6) kann in der Héhe mittels Gewinde verstellt werden.

Das Schraubengewinde Idsst mehr Spielraum flr die Erhdhung als
flr die Senkung der vertikalen Dimension zu. Daher wird
empfohlen, die Centric Tray Registrierung in einer eher niedrigen
Bisslage vorzunehmen und mit der Registrierung auf die richtige
Héhe anzuheben. Ebenfalls ist zu bericksichtigen, dass eine
geringe Zunahme der Bisshohe durch die Funktionsabformung
entsteht.

Mit einer Rechtsdrehung kann die Héhe des Schreibstiftes (6)
angehoben werden.

Mit einer Linksdrehung kann die Hohe des Schreibstiftes (6)
abgesenkt werden.

2.2.4. Registrierplatte UK mit Fixierpldttchen montieren

Das Fixierplattchen (7) kann mittels der Fixierschraube (9) auf der
Registrierplatte UK (1) fixiert werden.

Mit einer Rechtsdrehung kann das Fixierplattchen (7) angezogen
werden.

Mit einer Linksdrehung kann das Fixierplattchen (7) gelost werden.

2.3. Praktische Anwendung am Patienten

2.3.1. Funktionsabformung erstellen

2.3111. Bisswallauflagen anbringen

Bisswallauflagen (3) mittels dem Schnappverschluss und den
Retentionen (5) auf den UK und OK-Abformlgffel anbringen. Die
Bisswallauflagen (3) sind baugleich und passen im OK als auch im
UK Abformloffel.

2.31.2. Abformmaterial auf Abformliéffel auftragen und
Funktionsabdricke erstellen.




2.31.3. Bisswallauflagen von den Abformléffeln entfernen.

2.3.2. Registrierung durchfiihren
2.3.21. Registrierteile auf die Abformldffel einschnappen
resp. befestigen.

0K Abformloffel = Registrierplatte 0K (2) mit Schreibstift (6) in der
Schreibstiftaufnahme (4) befestigen.

2.3.2.2. Vertikale Hohe Uberprifen

Héhenverstellung wenn nétig durchfiihren. Je nach Methode
kénnen dazu entsprechende Hilfsmittel (z.B. Massstab,
Schieblehren) oder Methoden (Sprachlaute) verwendet werden.

ol

2.3.2.3. Registrierplatte UK mit Farbmittel bestreichen
Registrierplatte UK (1) mit einem geeigneten Farbmittel (Fettstift,
Marker, etc.) bestreichen.

2.3.2.4. Pfeilwinkelaufzeichnung durchfihren
Beide Funktionsabformungen werden mit den Registrierteilen
wieder in den Mund eingesetzt. Nun den Patienten anweisen,
folgende Bewegungen auszufiihren:
Es empfiehlt sich, diese Bewegungen bereits vorher zu tiben!
1. UKvorschieben (Protrusion) — wieder zuriick,

Bei Bedarf wiederholen
2. UK nach rechts (Lateralbewegung) - wieder zuriick,

Bei Bedarf wiederholen
3. UK nach links (Lateralbewegung) - wieder zuriick,

Bei Bedarf wiederholen
4. UK nach hinten (Retrusion) - wieder zurtck,

Bei Bedarf wiederholen

Wichtige Information
Der Patient muss aufrecht sitzen und den Kopf gerade

halten (nicht anlehnen).

Das Resultat der Pfeilwinkelaufzeichnung kénnte typischerweise
wie auf dem Foto aussehen. Zur Interpretation der verschiedenen
Pfeilwinkelmuster und deren Bedeutung beachten Sie bitte die
entsprechende Fachliteratur.

Warnhinweis

Um eine Verletzung durch den Schreibstift zu vermeiden,
muss der Patient angewiesen werden, die Zunge unter die
Schreibstiftplatte zu legen.

2.3.2.5. Fixierplattchen auf Pfeilwinkelspitze ausrichten und mit
Fixierschraube fixieren.

Richten Sie nun das Trichterloch (10) des Fixierplattchens (7) auf
die Spitze des Pfeilwinkels aus und fixieren Sie das Fixierplattchen
mit der Fixierschraube (9).

2.3.2.6. Registrat in den Mund geben und Zentrikposition
Uberprifen

Lassen Sie den Patienten nun vorsichtig den Mund schliessen und
prufen Sie, ob die Schreibspitze (11) des Schreibstiftes (6) in das
Trichterloch (10) des Fixierplattchens (7) trifft und die fixierte
Pfeilwinkelregistrierung passt. Sollte das nicht der Fall sein, muss
die Registrierung erneut durchgefihrt werden. Stimmt die
Registrierung, kann der Schritt 2.3.2.7 durchgefihrt werden.




2.3.2.7. Registrat verschltsseln

Die Verschlisselung erfolgt am einfachsten mit dem
Registriersilikon (z.B. CADBte) welches direkt aus der Spritze
mittels der Kantle zwischen die Registrierteile aufgetragen wird.
Es kann aber auch ein geeigneter Abformgips verwendet werden.

2.3.2.8. Gesamtes Registrat aus dem Mund entfernen
Das ganze verschllsselte Registrat muss nun aus dem Mund des
Patienten genommen werden.

2.3.29. Abformung und Registrierteile desinfizieren

Bevor die Teile weitergegeben werden, missen die Teile nun
gereinigt und mit geeigneten Desinfizierungsmitteln desinfiziert
werden. Bitte beachten Sie dazu auch die allgemeinen Hygiene-
Richtlinien und Vorschriften sowie das nachste Kapitel 3.

3. Unterhalt, Reinigung, Diagnose

In diesem Kapitel wird aufgezeigt, welche Wartungs- und
Reinigungsarbeiten am Gnathometer CAD ausgefihrt werden
konnen. Dabei werden nur die Arbeiten aufgelistet, welche vom
zahnarztlichen- und zahntechnischen Fachpersonal durchgefihrt
werden kénnen. Alle Ubrigen Arbeiten missen von einer
anerkannten Ivoclar Vivadent Servicestelle durch entsprechendes
Fachpersonal durchgefiihrt werden.

Kontroll- und Unterhaltsarbeiten

Wann diese Wartungsarbeiten durchgefiihrt werden sollen, hangt
stark von der Gebrauchsintensitat und der Arbeitsweise des
Anwenders ab. Aus diesem Grund stellen die empfohlenen Werte
nur Richtwerte dar.

Reinigungshinweise

Vor der Desinfektion das Gnathometer vollstandig
auseinanderbauen.

Pflegehinweise

Jeglichen Kontakt mit starken Sauren und Lésungsmitteln
(z.B. MMA, Aceton) vermeiden. Dadurch wird eine
Beschadigung der Oberflachenbehandlung verhindert.

Vor dem ersten Gebrauch und nach jedem Gebrauch bzw. nach
Kontakt mit Speichel oder Blut die Teile reinigen, sterilisieren
respektive desinfizieren.

= Nur fUr Edelstahl und Leichtmetalle geeignete
Desinfektionsmittel verwenden.

- Jeglichen Kontakt mit starken Sauren, Laugen oder
Lésungsmittel vermeiden.

- Mit Ultraschallbad, Dampfstrahl- oder Sterilisationsgeraten
reinigen.

4. Was ist, wenn ...

Dieses Kapitel soll Ihnen helfen, Stérungen zu erkennen, sich im
Storfall korrekt zu verhalten, die Storungsbehebung einzuleiten
oder, wo zuldssig, einfache Reparaturen selber durchzuflhren.
Verschleissteile sind:

- Fixierplattchen

- Bisswallauflagen

Technische Stérungen

Beschreibung

Hinweise fiir den
Anwender

Massnahmen

Oberflache am
Gerat ist
zerkratzt
und beschadigt

Wurde die Oberflache
mit einem scharfen
Gegenstand gereinigt
oder behandelt?

Nicht mit einem
scharfen
Gegenstand auf der
Oberflache kratzen

Oberflache am

Wurde die Oberflache

Keine Sauren oder

Gerat ist mit Sdure oder einem  Losungsmittel
beschadigt oder  Losungsmittel flr die Reinigung
angeldst gereinigt? verwenden
Fixierplattchen Wurde die Oberflache Keine

ist angeldst und
zerstort

mit einem
ungeeigneten
Desinfektionsmittel
gereinigt?

ungeeigneten
Desinfektionsmittel
verwenden.

Neues Teil bestellen
(Verschleisst

Bisswallauflage
ist angeldst und
zerstort

Reparaturarbeiten

Wurde die Oberflache
mit einem
ungeeigneten
Desinfektionsmittel
gereinigt?

Keine
ungeeigneten
Desinfektionsmittel
verwenden.

Neues Teil bestellen
(Verschleissteil)

Was Wann Womit

Registrierteile Nach jedem  Sterilisation im Autoklav bei

und Kleinteile Gebrauch 134 °C fir 5,5 min,

(Metall) Prévakuummethode
durchfiihren. Bitte die
geltenden Normen beachten

Fixierplattchen Nach jedem  Desinfektion im Tauchbad

(Kunststoff) Gebrauch gemass den
Herstellerangaben des
Desinfektionsmittels
durchfiihren

Bisswallauflagen  Nach jedem  Desinfektion im Tauchbad

(Kunststoff) Gebrauch gemass den
Herstellerangaben des
Desinfektionsmittels
durchfiihren

Reparaturen dirfen nur von einer qualifizierten Servicestelle
durchgeflihrt werden. Bitte beachten Sie dabei die Adressen der
Servicestellen auf der Riickseite der Bedienungsanleitung.

Bei samtlichen Reparaturversuchen innerhalb der Garantiezeit, die
nicht von einer qualifizierten Servicestelle durchgefthrt werden,
erlischt die Garantie. Bitte beachten Sie dazu die Garantie-
bestimmungen.



5. Sicherheitshinweise

Bei schwerwiegenden Vorfallen, die im Zusammenhang mit dem
Produkt aufgetreten sind, wenden Sie sich an Ivoclar Vivadent AG,
Bendererstrasse 2, 9494 Schaan/Liechtenstein, Website:
www.ivoclarcom und Ihre zustandige Gesundheitsbehdorde.

Die aktuelle Bedienungsanleitung ist auf der Website der
Ivoclar Vivadent AG im Downloadcenter hinterlegt
(www.ivoclarcom)

Entsorgungshinweise

Das Produkt ist gemal den nationalen gesetzlichen
Bestimmungen zu entsorgen.

Risiken und Gefahren

Verschluckungsgefahr und Erstickungsgefahr
Da kleine Teile an diesem Gerat vorhanden sind, welche
bei einer nicht korrekten Fixierung wegfallen kdnnen,
besteht das Risiko, dass die Teile verschluckt werden
kénnen.

Verletzungsgefahr
Um eine Verletzung durch den Schreibstift zu vermeiden,
muss der Patient angewiesen werden, die Zunge unter die
Schreibstiftplatte zu legen.

Das Gnathometer CAD darf ausschliesslich fir den im Kapitel 2
beschriebenen Bereich verwendet werden. Zur
bestimmungsgemassen Verwendung gehort zudem:

- Die Beachtung der Anweisungen, Vorschriften und Hinweise
der vorliegenden Bedienungsanleitung

- Die korrekte Instandstellung und Unterhalt des Gerates
(siehe Kapitel 4)

6. Lager- und Aufbewahrungshinweise

Keine speziellen Lager- und Aufbewahrungsbedingungen
notwendig.

7. Produktspezifikationen
Technische Daten

Gewicht (zirka):

- Registrierplatte UK mit Schreibspitze: 13/ g

— Registrierplatte 0K mit Fixierplattchen und Schraube und
U-Scheibe: 128 g

- Bisswallauflage 1,6 g

- Schreibspitze 10 g

Abmessungen:
~ Registrierplatte (wo Schreibspitze eingeschraubt wird)
Breite: 29 mm / Lange: 558 mm / Materialstarke: 2 mm
- Registrierplatte (wo Fixierplattchen befestigt wird)
Breite: 22 mm / Lange: 55,8 mm / Materialstarke: 2 mm
- Bisswallauflage
Breite: 32,5 mm / Lange: 54,3 mm / Materialstarke: 2 mm

Material:

- Registrierplatten: Stahl rostfrei
- Bisswallauflagen: POM weiss

- Fixierplattchen: PMMA glasklar

Verstellmdglichkeiten:
- Hohenverstellung der Schreibspitze: 5 mm

@ Tipps fiir Pfeilwinkel-Analyse und Interpretation

Bitte beachten Sie dazu auch die Fachliteratur, welche zu diesem
Fachthemenbereich erhaltlich ist.

8. Zuséatzliche Informationen
Far Kinder unzuganglich aufbewahren

Bedienung miissen gemass Bedienungsanleitung erfolgen. Fiir Schaden,

die sich aus anderweitiger Verwendung oder nicht sachgemasser Handhabung ergeben,
{ibernimmt der Hersteller keine Haftung. Dariiber hinaus ist der Benutzer verpflichtet, das
Gerét eigenverantwartlich vor Gebrauch auf Eignung und Einsetzbarkeit fir die
vorgesehenen Zwecke zu priifen, zumal wenn diese Zwecke nicht in der
Bedienungsanleitung aufgefiihrt sind.

@ Das Gerat wurde fir den Einsatz im Dentalbereich entwickelt. Inbetriebnahme und



Vues du Gnathometer CAD / Liste des composants

Liste des composants
Plague
d'enregistrement
mandibulaire

1
2 Plaque
Supports de bourrelets

5 g d'enregistrement
1" 3

5 d'occlusion

3

8 2 4
maxillaire
4 Support de tige

d'enregistrement
Rétentions
Tige d'enregistrement
Plaque de fixation
Clip
Vis de fixation

1 Trous de la plaque de

5
6
7
8
9
0
fixation
9 11 Pointeau
12 Rondelle
12
7
10

8
1

Préface
Cher Client,

Nous vous remercions d'avoir porté votre choix sur le
Gnathometer CAD. Une utilisation inappropriée pourrait
endommager le matériel et se révéler dangereuse pour
l'utilisateur. Veuillez respecter les consignes de sécurité et lire
soigneusement le présent mode d'emploi. Nous espérons que le
Gnathometer CAD vous apportera entiére satisfaction.

1. Utilisation prévue

Destination
Enregistrement intraoral

Utilisation
Exclusivement réservé a I'usage dentaire.

Description
Détermination de la relation centrée physiologique des patients
édentés.

Indications
Détermination de la relation centrée physiologique sur les patients
édentés.

Contre-indications
Sous réserve d'une utilisation du dispositif conforme au mode
d'emploi, aucune contre-indication n'est connue a ce jour.

Effets secondaires
Aucun effet secondaire n'est connu a ce jour.

Composition

Les composants suivants du produit sont utilisés en intraoral :

- Position 1, plague d'enregistrement mandibulaire, acier
inoxydable 14301, (X5CrNi18-10)*

- Position 2, plaque d'enregistrement maxillaire, acier inoxydable
14301, (X5CrNi18-10)*

- Position 3, supports de bourrelets d'occlusion, POM

- Position 6, plague d'enregistrement, acier inoxydable 14301,
(X5CrNi18-10)*

- Position 7, plague de fixation, PMMA

- Position 9, vis de fixation, acier inoxydable 14301,
(X5CrNi18-10)*

- Position 12, rondelle, acier inoxydable 14301, (X5CrNi18-10)*

*contient du nickel

Signes et symboles

Les symboles utilisés dans le mode d'emploi vous permettent de
retrouver facilement les points importants et ont Ia signification
suivante :

& Dangers et risques
@ Contre-indication

@ Informations importantes

Cible
Dentistes, prothésistes dentaires, personnel dentaire

2. Mise en ceuvre

Le principe de la méthode d'enregistrement intraoral avec
pointeau est basé sur l'idée de McGrane, Gysi, Gerber, etc..., de trois
points d'appui des deux arcades et d'un pointeau positionné au
point d'équilibre de la mandibule. Le pointeau dessine un arc
gothique sur une plague d'enregistrement colorée lorsque le
patient réalise les mouvements de latéralité droite et gauche et le
mouvement de propulsion.

L'extrémité de I'arc gothique marque la position rétruse, alors que
I'intersection des trois points indique la relation centrée. La
relation centrée déterminée peut alors étre fixée a l'aide de la
plaque de fixation. Ensuite, I'enregistrement est blogué dans les
trois dimensions a I'aide d'un matériau adapté (par exemple,
silicone ou platre d'enregistrement). Aprés cela, l'enregistrement
est monté sur un support de numeérisation spécifique et placé
dans le scanner en vue de la numérisation.

La caractéristique principale de ce dispositif d'enregistrement est
le fait que les plaques d'enregistrement sont équipées d'un
meécanisme d'enclenchement. Grace a ce mécanisme
d'enclenchement, les supports de bourrelets d'occlusion et les
plagues d'enregistrement se fixent et se retirent rapidement et
facilement lors du déroulement des différentes étapes de travail.
Tout d'abord, les supports de bourrelets d'occlusion sont utilisés
pour les enregistrements fonctionnels. Ensuite, les supports de
bourrelets d'occlusion sont retirés et remplacés par les plagues
d'enregistrement. Puis I'enregistrement du point d'appui central
est effectué pour déterminer la relation centrée.



2.1.Installation et premiére mise en service
211. Déballage et contrdle de Ia livraison

Veuillez vérifier que le contenu est complet.
- 1plaque d'enregistrement mandibulaire
- 1plaque d'enregistrement maxillaire

- 2supports de bourrelets d'occlusion

- 1tige d'enregistrement

- 1plaque de fixation

- Tvis de fixation

- Trondelle

- 1mode d'emploi

21.2. Assemblage et premiére mise en service

Informations importantes

@ Nettoyez les composants avant leur premiére utilisation
(voir le chapitre 3 Nettoyage). Le Gnathometer CAD est
déja assemblé en partie. Ce schéma général illustre les
différents composants et pieces. Veuillez vous reporter a
la liste des pieces page 12 pour la dénomination de
chacune d'entre elles.

2.2. Manipulation, utilisation

2.221. Fixation des supports de bourrelets d'occlusion

Grace au mécanisme d'enclenchement, les supports de bourrelets
d'occlusion (3) peuvent étre facilement fixés et retirés des porte-
empreintes fabriqués par technologie CAD/CAM, au moyen des
rétentions (5).

2.2.2.Fixation des composants d'enregistrement

Grace au mécanisme d'enclenchement, les composants
d'enregistrement (1 et 2) peuvent étre facilement fixés et retirés
des porte-empreintes.

Avant de démarrer le tracé du point d'appui central, la tige
d'enregistrement doit étre fixée a l'aide de résine ou de cire.

2.2.3. Réglage de la hauteur de la tige d'enregistrement

La hauteur de la tige d'enregistrement (6) peut étre réglée par
vissage. Le pas de vis permet davantage une augmentation de la
dimension verticale qu'une diminution. Il est donc recommandé
d'enregistrer avec le Centric Tray une hauteur d'occlusion
légerement inférieure puis de la relever jusqu'a une hauteur
satisfaisante par rapport a I'enregistrement. De méme, le fait que
I'empreinte fonctionnelle provoque une légére augmentation de
l'occlusion doit étre pris en considération. La hauteur
d'enregistrement (6) peut étre augmentée en tournant la tige
d'occlusion vers la droite.

La hauteur d'enregistrement (6) peut étre réduite en tournant la
tige d'occlusion vers la gauche.

2.2.4.Montage de la plaque d'enregistrement mandibulaire avec
les plagues de fixation

La plaque de fixation (7) peut étre maintenue sur la plague

d'enregistrement mandibulaire (1) & I'aide de la vis de fixation (9).

La plague de fixation (7) peut étre serrée en tournant vers la

droite.

La plaque de fixation (7) peut étre desserrée en tournant vers la

gauche.

2.3. Utilisation sur le patient

2.3.. Prise d'empreinte fonctionnelle

2.311. Mise en place des supports de bourrelets d'occlusion

Fixer les supports de bourrelets d'occlusion (3) & I'aide du
mécanisme d'enclenchement et des rétentions (5) sur les porte-
empreintes mandibulaire et maxillaire. Les supports de bourrelets
d'occlusion (3) sont construits de la méme maniére et s'ajustent
sur les porte-empreintes maxillaire comme mandibulaire.

2.31.2. Application du matériau d'empreinte dans le porte-
empreinte et prises d'empreintes fonctionnelles

2
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2.31.3. Retrait des supports de bourrelets d'occlusion des porte-
empreintes

2.3.2. Réalisation de I'enregistrement
2.3.21. Fixation des éléments d'enregistrement sur les porte-
empreintes par mécanisme d'enclenchement

Porte-empreinte maxillaire = fixer la plaque d'enregistrement

maxillaire (2) avec la tige d'enregistrement (6) dans le support (4).

Fixer le porte-empreinte mandibulaire = plague d'enregistrement
mandibulaire (1).

2.32.2. Contréle de la hauteur occlusale

Régler la hauteur si nécessaire. Selon la méthode utilisée, il est
possible d'avoir recours a des accessoires (par exemple, régle, pied
a coulisse) ou des techniques (parler-compter).

2.3.2.3. Recouvrir la plague d'enregistrement mandibulaire avec du
colorant

Recouvrir la plague d'enregistrement mandibulaire (1) avec un
colorant adapté (crayon de couleur, crayon gras).

2.3.2.4. Tracé du point d'appui central

Les empreintes fonctionnelles, tout comme les éléments

d'enregistrement, sont replacés dans la bouche du patient.

Demandez maintenant au patient d'effectuer les mouvements

suivants :

Il est recommandé d'avoir préalablement exercé le patient a

effectuer ces mouvements !

1. Déplacer la mandibule vers I'avant (propulsion), et retour,
répéter si nécessaire.

2. Déplacer la mandibule vers la droite (Iatéralité), et retour,
répéter si nécessaire.

3. Déplacer la mandibule vers la gauche (latéralité), et retour,
répéter si nécessaire.

4. Déplacer la mandibule vers I'arrigre (rétrusion), et retour,
répéter si nécessaire.

Informations importantes
Le patient doit étre assis bien droit et tenir la téte droite
(sans la pencher).

Le résultat du point d'appui central peut étre similaire a celui
illustré ici. Veuillez consulter la bibliographie spécialisée dans
l'interprétation des différents tracés de I'arc gothique.

Mise en garde

Pour éviter que le patient ne se blesse avec la tige
d'enregistrement, il convient de lui expliguer comment
glisser sa langue sous la plague d'enregistrement.

2.3.2.5. Alignement de la plague de fixation avec la pointe de l'arc
gothique et maintien avec la vis de fixation

Alignez la plague percée (10) de la plague de fixation (7) avec la
pointe de I'arc gothique et fixez la plaque avec la vis de fixation

(©)

2.3.2.6. Mise en place de I'enregistrement en bouche et vérification
de la position centrée

Veillez a ce que le patient reste en position bouche fermée, que le
pointeau (11) de la tige d'enregistrement (6) soit positionné dans
le trou (10) de la plague de fixation (7), et que l'enregistrement de
I'arc gothique soit maintenu. Si cela n'est pas le cas, renouveler
I'enregistrement. Si I'enregistrement est correct, vous pouvez
effectuer I'étape 2.3.27.




2.3.2.7.Verrouillage de I'enregistrement

La meilleure fagon de réaliser une clé consiste a utiliser un
silicone d'enregistrement (par exemple, Virtual CADbite
Registration), injecté directement entre les éléments
d'enregistrement a l'aide de la seringue équipée de I'embout
adapté. Un platre de prise d'empreinte approprié peut également
étre utilisé.

2.3.2.8. Retrait de I'enregistrement de la bouche du patient
La totalité de I'enregistrement verrouillé doit étre retirée de la
bouche du patient.

2.3.29. Désinfection des composants de prise d'empreintes et
d'enregistrement

Avant utilisation, les composants doivent étre nettoyés et
désinfectés a l'aide de désinfectants adaptés. Pour cette étape,
veuillez également respecter les directives et instructions liées a
I'hygiene décrites au chapitre 3.

3. Entretien, nettoyage et diagnostic

Ce chapitre décrit les procédures d'entretien et de nettoyage pour
le Gnathometer CAD. Seuls figurent les travaux qui peuvent étre
exécutés par les professionnels dentaires et le personnel dentaire.
Tous les autres travaux doivent étre réalisés par des spécialistes
qualifiés du service apres-vente Ivoclar Vivadent agréé.

Contrdle et entretien

La périodicité des travaux d'entretien dépend fortement de la
fréquence d'utilisation du dispositif et de la méthode de travail de
I'utilisateur. Pour cette raison, les valeurs recommandées ne sont
gu'indicatives.

Nettoyage

Avant désinfection, le Gnathometer doit &tre complétement
démonté.

Entretien

Evitez tout contact avec des acides et des solvants
puissants (par exemple, acétone, MMA) afin de ne pas
endommager les surfaces.

Nettoyez, stérilisez et/ou désinfectez les composants avant leur
premiére utilisation et aprés chaque utilisation, et/ou aprés
chaque contact avec de la salive ou du sang.

- Utilisez uniguement des désinfectants adaptés aux aciers
inoxydables et métaux légers.

- Bvitez tout contact avec des acides, des solutions salines ou
des solvants puissants

- Nettoyez dans un bain a ultrasons, au jet de vapeur ou dans un
appareil de stérilisation.

4. Que faire si

Ce chapitre vise a aider I'utilisateur a reconnaitre les défaillances
et a réagir correctement en cas de probleme.

Les pieces consommables sont les suivantes :

- Plaques de fixation

- Supports de bourrelets d'occlusion

Yy

Recommandations Mesures

pour les utilisateurs

Description

La surface a-t-elle
été nettoyée ou

La surface du
dispositif est

Ne pas rayer la
surface avec un

rayée et manipulée avec un objet pointu.
endommageée. objet pointu ?

La surface du La surface a-t-elle Ne pas utiliser
dispositif est été nettoyée avec un  d'acides ni de
endommagée ou acide ou un solvant ?  solvants pour le
certaines zones nettoyage.

sont rouillées.

La plaque de La surface a-t-elle Ne pas utiliser de
fixation est été nettoyée avec un  désinfectant
rouillée et hors désinfectant inapproprié.
d'usage. inadapté ? Commandez une
nouvelle piece
(piece
consommable).
Le support de La surface a-t-elle Ne pas utiliser de
bourrelet été nettoyée avec un  désinfectant

d'occlusion est
rouillé et hors

désinfectant
inadapté ?

inapproprié.
Commandez une

Piece Fréquence  Moyen utilisé

Composants Apres Stérilisation en autoclave a

d'enregistrement  chaque 134 °C pendant 5,5 min avec

et petites pieces  utilisation pré-vide. Veuillez respecter

(métalliques) les normes et la
réglementation en vigueur.

Plaques de Apres Désinfection par immersion

fixation chaque selon

(plastique) utilisation les instructions du fabricant
du désinfectant.

Supports de Apres Désinfection par immersion

bourrelets chaque selon

d'occlusion utilisation  les instructions du fabricant

(plastique) du désinfectant.

d'usage. nouvelle piece
(piece
consommable).

Travaux de réparation

Seul un technicien qualifié du service aprés-vente Ivoclar Vivadent
est autorisé a faire des réparations. Les adresses des services
apres-vente sont indiquées au verso de ce mode d'emploi.

Toute tentative de réparation effectuée pendant la période de
garantie par des personnes autres que le personnel qualifié du
service aprés-vente aura pour conséquence l'annulation du droit a
la garantie. Se reporter a cet égard aux conditions de garantie.



5. Informations relatives a la sécurité

En cas d'incident grave lié au produit, veuillez contacter
Ivoclar Vivadent AG, Bendererstrasse 2, 9494 Schaan/
Liechtenstein, site web : www.ivoclarcom et votre autorité
compétente responsable.

Le mode d'emploi actuel est disponible dans la section
Téléchargements du site web d'lvoclar Vivadent AG
(www.ivoclar.com).

Informations relatives a I'élimination

Le produit doit étre éliminé conformément aux exigences légales
nationales correspondantes.

Dangers et risques

Risques d'avalement et risque d'étouffement
De petits composants pouvant tomber s'ils ne sont pas
correctement fixés, ces pieces risquent d'étre avalées.

Risque de blessure

Pour éviter que le patient ne se blesse avec la tige
& d'enregistrement, il convient de Iui expliquer comment

glisser sa langue sous la plague d'enregistrement.

Le Gnathometer CAD doit uniguement étre utilisé pour les
indications décrites au chapitre 2. Lutilisation conforme du
Gnathometer CAD suppose également :

- Lerespect des consignes, des directives et des remarques
figurant dans le présent mode d'emploi.
- Lentretien correct du Gnathometer CAD (voir chapitre 4).

6. Durée de vie et conditions de conservation

Ce produit ne nécessite aucune condition de conservation
particuliere.

7. Spécifications du produit
Données techniques

Poids (approximatif) :

- Plaque d'enregistrement mandibulaire avec tige
d'enregistrement: 131 g

- Plaque d'enregistrement maxillaire avec plaque de fixation,
vis et rondelle: 12,8 g

- Support de bourrelets d'occlusion: 16 g

- Pointeau:10g

Dimensions :

- Plaque d'enregistrement (dans laguelle est vissé le pointeau)
Largeur : 29 mm / Longueur : 55,8 mm / Epaisseur du matériau :
2mm

- Plaque d'enregistrement (& laquelle est fixée la plaque de
fixation)

Largeur : 22 mm / Longueur : 558 mm /
Epaisseur du matériau: 2 mm

- Support de bourrelets d'occlusion
Largeur : 325 mm / Longueur : 54,3 mm /

Epaisseur du matériau: 2 mm

Matériau

- Plaques d'enregistrement : Acier inoxydable

- Supports de bourrelets d'occlusion : POM blanc
- Plaques de fixation : PMMA transparent

Options de réglage :
- Réglage de la hauteur du pointeau: 5 mm

@ Aide sur I'analyse et l'interprétation de I'arc gothique

Veuillez également consulter la bibliographie spécialisée sur ce
sujet.

8. Informations supplémentaires
Ne pas laisser a la portée des enfants !

I'utilisation doivent s'effectuer conformément au mode d'emploi. La responsabilité du
fabricant ne peut tre reconnue pour des dommages résultant du non-respect du mode
d'emploi ou d'une utilisation & d'autres fins que celles indiquées. Lutilisateur est
responsable des tests effectués sur le dispositif pour en valider 'appropriation et
['utilisation & des fins autres que celles explicitement mentionnées dans le mode
d'emploi

@ Ce dispositif a été développé exclusivement pour un usage dentaire. La mise en service et



P ica, elenco i

8 2 4 Elenco componenti
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superiore
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9
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Premessa

Egregio Cliente,

La ringraziamo per la preferenza accordataci con l'acquisto del
prodotto Gnathometer CAD. L'uso improprio del prodotto puo
determinare I'insorgere di pericoli. La preghiamo di leggere le
Istruzioni d'uso e di rispettare le avvertenze. Le auguriamo buon
lavoro e molte soddisfazioni con I'apparecchio.

1. Uso conforme alle norme

Destinazione d'uso
Registrazione intraorale

Utilizzo
Solo per uso dentale!

Descrizione
Determinazione della posizione maxillo-mandibolare centrica in
pazienti edentuli.

Indicazioni
Determinazione della relazione occlusale in edentulia totale.

Controindicazioni
In caso di utilizzo corretto non sono attualmente note
controindicazioni.

Effetti collaterali
Al momento non sono noti effetti collaterali.

Composizione

| seguenti componenti del prodotto vengono utilizzati

intraoralmente:

- Posizione 1, piastra di registrazione inferiore, acciaio
inossidabile 14301, (X5CrNi18-10)*

- Posizione 2, piastra di registrazione superiore, acciaio
inossidabile 14301, (X5CrNi18-10)*

- Posizione 3, valli occlusali, POM

- Posizione 6, punta scrivente, acciaio inossidabile 14301,
(X5CrNi18-10)*

— Posizione 7, piastrina di fissaggio, PMMA

- Posizione 9, vite di fissaggio, acciaio inossidabile 1.4301,
(X5CrNi18-10)*

- Posizione 12, rondella, acciaio inossidabile 14301,
(X5CrNi18-10)*

*contiene nichel

Simboli e mezzi di rappresentazione utilizzati in questa
documentazione

| simboli riportati nelle istruzioni d'uso facilitano la ricerca di punti
importanti e forniscono le seguenti avvertenze:

& Pericoli e rischi
Impieghi non ammessi

@ Informazioni importanti

Destinatari
Odontoiatri, odontotecnici, personale odontoiatrico specializzato

2. Utilizzo

I principio base del metodo dei perni di sostegno intraorali si basa
sull'idea di McGrane, Gysi, Gerber, ecc. dell'appoggio a tre punti di
entrambe le articolazioni mandibolari e del perno di registrazione,
che si posiziona al centro del mascellare inferiore. Su una piastra
di registrazione colorata la punta scrivente disegna la tipica
immagine dell'arco gotico quando il paziente con la mascella
inferiore esegue movimenti limite lateralmente a destra e a
sinistra dalla posizione mediana.

La punta dell'arco gotico contrassegna la posizione di contatto
posteriore, mentre la posizione di occlusione centrica viene
contrassegnata dal punto di intersezione delle linee. Con la
piastrina di fissaggio & quindi possibile bloccare la posizione
centrica desiderata e quindi unire la registrazione completa
tridimensionalmente con un materiale idoneo (p.es. silicone da
registrazione o gesso). Quindi, tramite uno specifico supporto per
scansione, & possibile portare la registrazione nello scanner per la
digitalizzazione.

La particolarita di questo apparecchio di registrazione consiste nel
fatto che le piastre di registrazione sono dotate di un meccanismo
a scatto. Con questo meccanismo a scatto si possono fissare e
sbloccare sia i valli occlusali che le piastre di registrazione per
poter effettuare le diverse fasi di lavorazione. Per primi si
utilizzano i valli occlusali per le impronte funzionali. Poi si tolgono i
valli occlusali sostituendoli con le piastre di registrazione. Quindi &
possibile effettuare la registrazione dell'arco gotico per la
determinazione della funzione centrica.




2.1.Installazione e prima messa in funzione
211. Disimballaggio e controllo del contenuto

Siprega di controllare che I'apparecchio sia completo.
- 1 piastradi registrazione inferiore

- 1 piastra di registrazione superiore

- 2valliocclusali

= 1perno scrivente

— 1 piastrina di fissaggio

- vite di fissaggio

- Trondella

- 1lstruzioni d'uso

2..2. Assemblaggio e prima messa in funzione

Informazioni importanti
Prima del primo utilizzo, pulire i componenti (vedi Pulizia

al capitolo 3). Gnathometer CAD ¢& gia parzialmente pre-
montato. In questa immagine sono raffigurati i diversi
componenti e le singole parti. La descrizione dei
componenti & fornita nell'elenco a pagina 17.

2.2. Manipolazione, utilizzo

2.2.. Fissaggio dei valli occlusali

I valli occlusali (3) con le ritenzioni (5) possono essere fissati e
staccati dai cucchiai realizzati con CAD/CAM con il meccanismo a
scatto.

ryr.

2.2.2.Fissaggio degli elementi di registrazione

Con il meccanismo a scatto si possono fissare e rimuovere gli
elementi di registrazione (1& 2) sui cucchiai.

Prima di iniziare con la registrazione dell'arco gotico, il perno
scrivente dovrebbe essere fissato con Pattern Resin o cera.

2.2.3. Impostazione dell'altezza del perno scrivente

Il perno scrivente (6) & regolabile in altezza tramite la filettatura.
La filettatura offre maggiore possibilita di regolazione per
I'aumento che non per la riduzione della dimensione verticale.
Pertanto si consiglia di effettuare Ia registrazione Centric Tray in
una posizione occlusale pit bassa e di portarla all'altezza corretta
durante la registrazione. Allo stesso tempo & necessario
considerare che attraverso l'impronta funzionale si ha un minimo
aumento dell'altezza occlusale.

Con un movimento verso destra e possibile aumentare l'altezza del

perno scrivente (6).

Con un movimento verso sinistra & possibile ridurre I'altezza del
perno scrivente (6).

2.2.4. Montaggio della piastra di registrazione inferiore con

la piastrina di fissaggio
La piastrina di fissaggio (7) puo essere fissata sulla piastra di
registrazione inferiore (1) con la vite di fissaggio (9). Con un
movimento verso destra & possibile fissare la piastrina di
fissaggio (7).
Con un movimento verso sinistra & possibile allentare la piastrina
di fissaggio (7).

2.3. Impiego pratico sul paziente

2.3.1. Realizzazione dell'impronta funzionale

2.311. Applicazione dei valli occlusali

Applicare i valli occlusali (3) tramite il meccanismo a scatto e le
ritenzioni (5) sul cucchiaio inferiore e superiore. | valli occlusali (3)
hanno struttura identica e vanno bene sia per il cucchiaio
superiore che per quello inferiore.

2.31.2. Applicare il materiale d'impronta sul cucchiaio e realizzare
le impronte funzionali.




2.31.3. Prelevare i valli occlusali dai cucchiai.

2.3.2. Esecuzione della registrazione

2.3.2]1. Fissare o innestare gli elementi di registrazione sui cucchiai.

Fissare il cucchiaio superiore = piastra di registrazione superiore
(2) con perno scrivente (6) nell'alloggiamento del perno
scrivente (4).

2.3.2.2. Controllo dell'altezza verticale

Se necessario regolare l'altezza. Utilizzare, a seconda della
procedura scelta, gli strumenti (per es. righello, calibro) o i metodi
(suoni linguistici) necessari.

2.3.2.3. Applicazione del colorante sulla piastra di registrazione
inferiore

Applicare un colorante idoneo (matita a cera, pennarello
marcatore) sulla piastra di registrazione inferiore (1).

2.3.2.4. Registrazione dell'arco gotico

Riposizionare in bocca entrambe le impronte funzionali con gli

elementi di registrazione. Quindi invitare il paziente a eseguire i

movimenti di seguito indicati.

Si consiglia di provare in anticipo questi movimenti!

1. Spinta in avanti del mascellare inferiore (protrusione) - ritorno,
se necessario ripetere

2. Spinta verso destra del mascellare inferiore (movimento
laterale) - ritorno, se necessario ripetere

3. Spinta verso sinistra del mascellare inferiore (movimento
laterale) - ritorno, se necessario ripetere

4. Spinta indietro del mascellare inferiore (retrusione) - ritorno,
se necessario ripetere

Informazioni importanti
Il paziente deve essere seduto in posizione eretta con il
capo diritto (non appoggiato).

I risultato tipico della registrazione dell'arco gotico potrebbe
essere quello indicato nella fotografia. Per l'interpretazione delle
diverse forme dell'arco gotico ed il rispettivo significato, si prega
di attenersi a quanto riportato nella letteratura specializzata.

Avvertenza

Per evitare lesioni dovute al perno scrivente, istruire il
paziente a posizionare Ia lingua sotto alla piastra del
perno scrivente.

2.3.2.5. Orientare la piastrina di fissaggio sulla punta dell'arco
gotico e fissare con la vite di fissaggio.

Orientare quindi il foro per la punta scrivente (10) della piastrina di
fissaggio (7) sulla punta dell'arco gotico e fissare la piastrina di
fissaggio con la vite di fissaggio (9).

2.3.2.6.Inserire la registrazione in bocca e controllare la posizione
di centrica

Invitare quindi il paziente a chiudere cautamente la bocca e
controllare se la punta scrivente (11) del perno (6) si trova nel foro
del perno scrivente (10) della piastrina di fissaggio (7) e se la
registrazione fissata dell'arco gotico & corretta. Se cosi non fosse,
€ necessario effettuare nuovamente la registrazione. Se la
registrazione € corretta, proseguire con il punto 2.3.2.7.
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2.3.2.7.Unione della registrazione

I modo piu semplice per eseguire 'unione & con silicone da
registrazione (p.es. Virtual CADbite Registration) da applicare tra
gli elementi di registrazione direttamente dalla siringa tramite la
cannula. Puo anche essere utilizzato gesso da impronta.

2.3.2.8. Prelievo dell'intera registrazione dalla bocca
Lintera registrazione cosi unita deve ora essere prelevata dalla
bocca del paziente.

2.3.29. Disinfezione dell'impronta e degli elementi di registrazione
Prima di essere inoltrati al laboratorio, i componenti devono ora
essere detersi e disinfettati con idonei disinfettanti. Si prega di
rispettare anche le generali norme e regole di igiene, nonché le
indicazioni fornite al successivo capitolo 3.

3. i pulizia, di

In questo capitolo vengono illustrati i lavori di manutenzione e
pulizia che possono essere effettuati su Gnathometer CAD. In tal
senso vengono elencati i lavori che possono essere effettuati dal
personale odontoiatrico ed odontotecnico. Tutti i restanti lavori
devono essere eseguiti da personale specializzato del servizio di
assistenza Ivoclar Vivadent.

Lavori di controllo e manutenzione

La frequenza con cui devono essere esequiti i lavori di
manutenzione dipende largamente dallintensita d'uso e dal modo
di lavorare dell'utilizzatore. Per questo motivo i valori consigliati
sono da considerarsi valori indicativi.

Avvertenze per la pulizia

Prima della disinfezione, smontare completamente lo
Gnathometer.

Avvertenze per la cura del prodotto

Evitare qualsiasi contatto con acidi o solventi (p.e. MMA,
acetone) forti. In tal modo si evitano danni al trattamento
superficiale.

Prima del primo utilizzo e dopo ogni uso o in seguito a contatto
con saliva o sangue, detergere, sterilizzare o disinfettare i
componenti.

- Utilizzare unicamente disinfettanti per acciaio e per metalli
leggeri.

- Evitare qualsiasi contatto con acidi, soluzioni alcaline o solventi
forti.

- Detergere con bagno a ultrasuoni, vaporizzatori o apparecchi
per la sterilizzazione.

4. Cosa succede se...

Questo capitolo Le sara di aiuto per riconoscere eventuali
anomalie, per comportarsi correttamente in caso di guastie
adottare le necessarie misure per eliminarli, oppure, se permesso,
per esequire semplici riparazioni.

Sono parti soggette ad usura:

Cosa Quando Come

Elementi di Dopo ogni Eseguire la sterilizzazione in
registrazione  utilizzo autoclave a 134 °C per 55 min,
e piccole metodo di pre-vuoto.

parti Si prega di rispettare le norme
(metallo) vigenti

Piastrina di Dopo ogni Disinfezione a immersione
fissaggio utilizzo secondo le indicazioni del
(plastica) produttore del disinfettante
Valli occlusali  Dopo ogni Disinfezione a immersione
(plastica) utilizzo secondo le indicazioni del

produttore del disinfettante

- piastrina di fissaggio

- valli occlusali

Anomalie tecniche

Descrizione

Avvertenze per
I'operatore

Provvedimenti

La superficie
dell'apparecchio
¢ graffiata e
danneggiata

La superficie & stata
detersa o trattata
con un oggetto
appuntito?

Non graffiare la
superficie con
strumenti appuntiti

La superficie
dell'apparecchio
¢ graffiata ol
rivestimento si
stacca

La superficie & stata
detersa con acido o
con solvente?

Non utilizzare acidi o
solventi per la pulizia

Vallo occlusale
staccato e
distrutto

La superficie & stata
detersa con un
disinfettante non
idoneo?

Non utilizzare
disinfettanti non
idonei.

Ordinare un nuovo
ricambio (parti
soggette ad usura)

Vallo occlusale
staccato e
distrutto

Riparazioni

La superficie & stata
detersa con un
disinfettante non
idoneo?

Non utilizzare
disinfettanti non
idonei.

Ordinare un nuovo
ricambio (parti
soggette a usura)

Le riparazioni possono essere eseguite solo da un servizio di
assistenza Ivoclar Vivadent qualificato. La preghiamo di rivolgersi
agli indirizzi dei servizi di assistenza riportati sul retro delle

Istruzioni d'uso.

In caso di tentativi di riparazione non eseguiti dal servizio di
assistenza Ivoclar Vivadent durante il periodo di garanzia, la
garanzia automaticamente decade. Si prega di attenersi alle
indicazioni della garanzia.



5. Avvertenze di sicurezza

In caso di eventi gravi verificatisi in relazione al prodotto,
contattare Ivoclar Vivadent AG, Bendererstrasse 2, 9494 Schaan/
Liechtenstein, sito Internet: www.ivoclarcom e le autorita sanitarie
competentilocali.

Le istruzioni d'uso aggiornate sono disponibili sul sito Vivadent AG
nella sezione Download (www.ivoclar.com)

Avvertenze per lo smaltimento

Il prodotto deve essere smaltito conformemente alle disposizioni
di legge nazionali.

Rischi e pericoli

Pericolo di ingestione e di soffocamento
Poiché in questo apparecchio sono presenti piccole parti
che se non fissate correttamente possono staccarsi,

sussiste il rischio che queste parti possano essere ingerite.

Pericolo di lesioni
Per evitare lesioni dovute al perno scrivente, istruire il
paziente a posizionare la lingua sotto alla piastra del
perno scrivente.

Gnathometer CAD deve essere utilizzato esclusivamente per il
campo di indicazioni riportato nel capitolo 2. Inoltre, per un uso
conforme alle norme sono necessari:

- l'osservanza delle indicazioni, prescrizioni e note delle presenti
Istruzioni d'uso

- la corretta cura e manutenzione dell'apparecchio
(vedere il capitolo 4)

6. Avvertenze di conservazione

Non sono necessarie speciali condizioni di conservazione.

7. Specifiche del prodotto
Dati tecnici

Peso (circa):

- Piastra di registrazione inferiore con punta scrivente: 131 g

- Piastra di registrazione superiore con piastrina di fissaggio,
vite e rondella: 12,8 g

- Valliocclusali16 g

- Punta scrivente 10 g

Dimensioni:

- Piastra di registrazione (su cui viene awvitata la punta
scrivente)
Larghezza: 29 mm / Lunghezza: 55,8 mm / Spessore del
materiale: 2 mm

- Piastra di registrazione (su cui viene fissata la piastrina di
fissaggio)
Larghezza: 22 mm / Lunghezza: 55,8 mm / Spessore del
materiale: 2 mm

- Valli occlusali
Larghezza: 32,5 mm / Lunghezza: 54,3 mm / Spessore del
materiale: 2 mm

Materiale:

- Piastre di registrazione: acciaio inossidabile
- Valli occlusali: POM bianco

- Piastrina di fissaggio: PMMA trasparente

Possibilita di regolazione:
- Regolazione in altezza della punta scrivente: 5 mm

@ Consigli per I'analisi e l'interpretazione dell'arco gotico

Si prega di consultare la bibliografia disponibile in merito a questo
argomento specifico.

8. Informazioni supplementari
Conservare fuori dalla portata dei bambini!

L'apparecchio € stato realizzato per un utilizzo in campo dentale. Installazione

@ e utilizzo dell'apparecchio devono awvenire secondo le Istruzioni d'uso.
Il produttore non si assume alcuna responsabilita per danni risultanti dalla mancata
osservanza delle istruzioni d'uso o da utilizzi diversi dal campo d'applicazione previsto per
il prodotto. Lutente & tenuto a controllare personalmente I'idoneita dell'apparecchio per
qualsiasi impiego da lui previsto, ancor pill se questi impieghi non sono riportati nelle
presenti Istruzioni d'uso.



Gnathometer CAD: Lista de componentes

Despiece

1 Bandeja de registro
mandibular

2 Bandeja de registro
maxilar

Soportes de mordida
Soporte del pin de
registro
Retenciones

Pin de registro
Placa de fijacion
Fijador de clic
Tornillo de fijacion
Orificio conico
Puntero

Arandela
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Prefacio
Estimado cliente:

Gracias por haber adquirido el dispositivo Gnathometer CAD. Su
uso inadecuado puede provocar riesgos para las personas y los
materiales.

Tenga en cuenta las indicaciones correspondientes y lea las
instrucciones de uso. Esperamos que disfrute trabajando con
Gnathometer CAD.

1. Uso previsto

Finalidad prevista
Registros intraorales

Uso
Exclusivamente para uso dental.

Descripcion
Determinar la posicion céntrica de la ATM en pacientes edéntulos.

Indicaciones
Determinar las relaciones de la ATM en pacientes edéntulos.

Contraindicaciones
Hasta la fecha no se conocen contraindicaciones si el dispositivo
se usa segun las instrucciones.

Efectos secundarios
No se conocen efectos secundarios hasta la fecha.

Composicion

Los siguientes componentes del producto son de uso intraoral:

- Posicion 1, bandeja de registro mandibular, acero inoxidable
14301, (X5CrNi18-10)*

- Posicion 2, bandeja de registro maxilar, acero inoxidable 1.4301,
(X5CrNi18-10)*

— Posicion 3, soportes de mordida, POM

- Posicion 6, pin de registro, acero inoxidable 143071,
(X5CrNi18-10)*

- Posicion 7, placa de fijacion, PMMA

— Posicion 9, tornillo de fijacion, acero inoxidable 14301,
(X5CrNi18-10)*

- Posicidn 12, arandela, acero inoxidable 14301, (X5CrNi18-10)*

* contiene niquel

Indicadores y simbolos

Los indicadores y simbolos de estas instrucciones de uso facilitan
la busqueda de puntos importantes y tienen los siguientes
significados:

& Peligros y riesgos
@ Contraindicaciones
@ Informacion importante

Usuarios
Dentistas, técnicos dentales y personal de clinicas dentales.

2. Aplicacién

El principio basico del método del soporte intraoral se basa en la
idea de McGrane, Gysi y Gerber, entre otros, de los tres puntos de
descanso de las dos articulaciones de la mandibula y el pin de
registro, que se coloca en el punto de equilibrio de la mandibula. El
pin de soporte traza la tipica imagen del Arco Gdtico sobre la
bandeja de registro coloreada si el paciente realiza movimientos
hacia la derechay la izquierda desde la posicidn dorsal.

La punta del Arco Gético marca la posicion de contacto retral,
mientras que la posicion céntrica oclusal se marca mediante el
punto de cruce. La posicion céntrica deseada se puede ajustar
utilizando la placa de fijacion. Posteriormente, el registro al
completo se bloguea tridimensionalmente con el material
indicado (por ej. registro de silicona o yeso). Después de eso, el
registro se coloca en un soporte especial para escaner y se coloca
en el escaner.

La caracteristica especial del dispositivo de registro es que la
bandeja de registro esta equipada con un mecanismo de accion
rapida. Con este mecanismo, los soportes de mordida y las
bandejas de registro pueden retirarse y colocarse rapidamente
para llevar a cabo los distintos pasos de trabajo. En un primer paso,
el soporte de mordida se utiliza para las impresiones funcionales.
Después, el soporte de mordida se retira y sustituye por las
bandejas de registro. Seguidamente, se realiza el trazado con el
puntero para determinar la funcion céntrica.



2.1.Instalacion y primera puesta en marcha
211. Desembalaje y comprobacion del contenido

Comprobar que el contenido este completo.
- 1Bandeja de registro mandibular

- 1Bandeja de registro maxilar

- 2 Soportes de mordida

- 1Pin de registro

- 1Placa de fijacion

- 1Tornillo de fijacion

- TArandela

- 1lnstrucciones de uso

2..2. Montaje y primera puesta en marcha

Informacion importante
Limpiar los componentes antes de utilizarlos por primera

vez (ver Limpieza en el Capitulo 3). El dispositivo
Gnathometer CAD viene parcialmente montado. Este
dibujo es una representacion general de los diferentes
componentes y piezas individuales. Consultar el nombre
de cada pieza en el apartado Lista de componentes de la
pagina 22.

2.2. Usoy manipulacion

2.2.1. Adjuntar los soportes de mordida

Los soportes de mordida (3) pueden fijarse o retirarse de las
cubetas de impresion fabricadas con CAD/CAM con el mecanismo
de accion rapida, por medio de las retenciones (5).

2.2.2. Adjuntar los componentes de registro

Los componentes de registro (1y 2) pueden fijarse o retirarse de
las cubetas de impresion con el mecanismo de accion rapida.
Antes de comenzar el trazado con el puntero, se debe asegurar el
pin de registro con resina o cera.

2.2.3. Ajuste de la altura del pin de registro

La altura del pin de registro (6) puede ajustarse por medio de una
rosca. La rosca proporciona mas espacio libre para aumentar las
dimensiones verticales que para reducirlas. Por lo tanto, se
recomienda realizar el registro con la bandeja central en la
posicion oclusal inferior y luego levantarla hasta la altura correcta
con el registro. Ademas, debe tenerse en cuenta el hecho de que
la impresion funcional dé como resultado un ligero aumento de la
altura oclusal. La altura del pin de registro (6) puede
incrementarse con un giro a la derecha.

La altura del pin de registro (6) puede reducirse con un giro a la
izquierda.

2.2.4. Colocar la bandeja de registro mandibular con las placas de
fijacion

La placa de fijacion (7) puede asegurarse a la bandeja de registro

mandibular (1) con el tornillo de fijacion (9).

La placa de fijacion (7) puede apretarse con un giro a la derecha.

La placa de fijacion (7) puede aflojarse con un giro a la izquierda.

2.3. Uso practico en el paciente

2.3.1. Tomar la impresion funcional

2.3111. Colocar los soportes de mordida

Asegurar los soportes de mordida (3) con el mecanismo de accion
rapiday las retenciones (5) en las cubetas de impresion
mandibular y maxilar. Los soportes de mordida (3) son idénticos en
construccion y encaje en las cubetas de impresion mandibular y
maxilar.

2.31.2. Aplicar el material de impresidn en la cubeta de impresion y
tomar las impresiones funcionales




2.31.3. Retirar los soportes de mordida de las cubetas de impresion

2.3.2. Realizar el registro
2.3.2.1. Colocar los componentes de registro en la cubeta de
impresion con el mecanismo de accidn rapida

Cubeta de impresion maxilar = fijar la bandeja de registro maxilar
(2) con el pin de registro (6) en el soporte del pin de registro (4).

Fijar la cubeta de impresion mandibular = bandeja de registro
mandibular (1).

2.3.2.2. Verificar la altura vertical

Ajustar la altura, si fuera necesario. Dependiendo del método,
pueden usarse las herramientas (por ejemplo, regla, calibre
deslizante) o técnicas (sonidos del habla) adecuadas.

2.3.2.3. Colorear la bandeja de registro mandibular
Colorear la bandeja de registro mandibular (1) con la herramienta
indicada (1apiz de cera, pincel de grasa etc).

2.3.2.4. Realizar el trazado con el puntero

Tanto las impresiones funcionales como los componentes de

registro se vuelven a coloca en la boca del paciente. Ahora, pedir

al paciente que realice los siguientes movimientos:

Se recomienda practicar estos movimientos de antemano.

1. Mover hacia delante la mandibula (protrusion) y volver a la
posicion inicial; repetir si es necesario.

2. Mover hacia la derecha la mandibula (movimiento lateral) y
volver a la posicion inicial; repetir si es necesario.

3. Mover hacia la izquierda la mandibula (movimiento lateral) y
volver a la posicién inicial; repetir si es necesario.

4. Mover hacia atras la mandibula (retrusion) volver a la posicion
inicial; repetir si es necesario.

Informacion importante
El paciente debe sentarse erguido y mantener la cabeza

recta (sin inclinacion).

El resultado del trazado con el puntero tendrd una apariencia
similar a la de la imagen. Consultar la interpretacion de los
trazados del Arco Gatico y su significado en la bibliografia
especializada.

Advertencia

Para prevenir las lesiones que pueda provocar el pin de
registro, se debe pedir al paciente que desplace la lengua
por debajo de la bandeja de registro.

2.3.2.5. Alinear la placa de fijacion con la punta del Arco Gotico y
asegurar el tornillo de fijacion

Ahora, alinear el agujero conico (10) de la placa de fijacion (7) con
la punta del Arco Gotico v fijar la placa de fijacion con el tornillo
de fijacion (9).

2.3.2.6. Colocar el registro en la boca y verificar la posicion
céntrica

Ahora, pedir al paciente que cierre cuidadosamente la bocay
verificar que el puntero (11) del pin de registro (6) encaje en el
agujero conico (10) de la placa de fijacion (7) y asegurar el
registro del Arco Gético. Si este no es el caso, el registro debe
repetirse. Si el registro es correcto, debe realizarse el paso 2.3.2.7.




2.3.2.7. Bloquear el registro

La mejor forma de fabricar la llave es con una silicona de registro
(por ej. Virtual CADbite Registration), que se inyecta directamente
entre los componentes del registro usando la punta
correspondiente para la jeringa. También se puede usar un yeso de
impresion adecuado.

2.3.2.8. Retirar el registro de la boca
El registro ya blogueado y al completo debe retirarse ahora de la
boca del paciente.

2.3.29. Desinfectar los componentes de impresion y registro
Antes de pasar los componentes, estos deben estar limpios y
desinfectados utilizando los desinfectantes adecuados. Cumplir
las estipulaciones y directrices generales de limpieza, y consultar
el Capitulo 3.

3. M P limpieza y diagnéstico

En este capitulo se describen las operaciones de mantenimiento y
limpieza que debe realizar el usuario del dispositivo Gnathometer
CAD. Solo se indican aquellas tareas que pueden ser realizadas por
profesionales de la odontologia y personal de clinicas dentales.
Todas las demas tareas deberan ser realizadas por personal
especializado de un servicio técnico autorizado de Ivcolar
Vivadent.

Control y mantenimiento

La frecuencia con que deben llevarse a cabo estos trabajos
depende, en gran medida, de la frecuencia de utilizacion del
dispositivo y de la forma de trabajo del usuario. Por esta razon, los
valores recomendados son solo orientativos.

Limpieza

Antes de la desinfeccidn, el dispositivo Gnathometer debe
desmontarse completamente.

Pieza Frecuencia  Material de limpieza
Componentes Después de  Esterilizacion en autoclave a
de registroy cada uso 134 °C durante 5,5 min
piezas utilizando el método de
pequefias prevacio. Cumplir las normas y
(metal) los reglamentos vigentes
Placas de Después de  Desinfeccion en bafio de
fijacion cada uso inmersian de acuerdo con las
(plastico) instrucciones del fabricante
del desinfectante.
Soportes de Después de  Desinfeccion en bafio de
mordida cada uso inmersién de acuerdo con las
(plastico) instrucciones del fabricante

del desinfectante.

Mantenimiento

Evitar cualquier contacto con dcidos y disolventes
(por ejemplo, MMA, acetona) para prevenir el dafio de la

superficie.

Limpiar, esterilizar o desinfectar los componentes antes del primer
uso y después de cada uso, o después del contacto con saliva o

sangre.

- Utilizar unicamente desinfectantes adecuados para acero
inoxidable y metales ligeros.
- Evitar cualquier contacto con acidos fuertes, sales o

disolventes.

- Limpiar con un bafio de ultrasonidos, con una pistola de vapor
o0 un dispositivo de esterilizacion.

4. Qué sucede si...

Este capitulo ayuda a identificar fallos y tomar las medidas
apropiadas o, si es posible, realizar alguna pequefa reparacion.
Las piezas desechables son las siguientes:

- Placas de fijacion

- Soportes de mordida

Fallos técnicos

Descripcion

Instrucciones de uso

Medida

La superficie del
dispositivo esta
arafiaday
dahada.

¢Se ha limpiado o
manipulado la

superficie con un
objeto punzante?

No arafar la
superficie con
objetos punzantes.

La superficie del
dispositivo esta

¢Se ha limpiado el
dispositivo con acido

No usar dcidos ni
disolventes para la

dafiada o o con un disolvente?  limpieza.
parcialmente

corroida.

La placa de ¢Se ha limpiado la No usar
fijacion esta superficie con algiin  desinfectantes
corroida o rota. desinfectante inadecuados.

inadecuado? Solicitar una pieza
nueva (piezas
fungibles)
El soporte de ¢Se ha limpiado la No usar
mordida estd superficie con algin  desinfectantes
corroido o roto. desinfectante inadecuados.

Reparacion

inadecuado?

Solicitar una pieza
nueva (piezas
fungibles)

Las reparaciones solo deben ser realizadas por un servicio técnico
autorizado de Ivoclar Vivadent. Consultar las direcciones de los
servicios técnicos al final de estas instrucciones de uso.

Si las reparaciones durante el periodo de garantia no fueran
realizadas por un servicio técnico autorizado, la garantia se
anulara inmediatamente. Consultar la normativa vigente sobre

garantias.



5. Informacion de seguridad

En caso de incidentes graves relacionados con el producto,
poéngase en contacto con Ivoclar Vivadent AG, Bendererstrasse 2,
9494 Schaan (Liechtenstein), sitio web: www.ivoclarcomy con las
autoridades competentes.

Las instrucciones de uso actualizadas estan disponibles en la
seccion de descargas del sitio web de Ivoclar Vivadent AG
(www.ivoclar.com).

Informacion sobre residuos

El producto debe eliminarse conforme a la legislacion nacional
correspondiente.

Peligros y riesgos

Riesgo de deglucion y peligro de asfixia
Debido a que pueden desprenderse pequefios
& componentes si no estan correctamente fijados, hay
riesgo de deglucion de estas piezas.

Riesgo de lesiones
Para prevenir las lesiones que pueda provocar el pin de
& registro, se debe pedir al paciente que desplace la lengua
por debajo de la bandeja de registro.

El dispositivo Gnathometer CAD solo debe usarse con los fines
descritos en el capitulo 2. Instrucciones adicionales para asegurar
el uso adecuado de Gnathometer CAD:

- Siempre se deben seguir las instrucciones, normativas y notas
de estas instrucciones de uso.

- Eldispositivo Gnathometer CAD debe tener un correcto
mantenimiento (ver el Capitulo 4).

6. Al : y caducidad

Este producto no tiene ningun requisito especial de
almacenamiento.

7. Especificaciones del producto
Datos técnicos

Peso (aproximado):

- Bandeja de registro mandibular con pin de registro: 131 g

- Bandeja de registro maxilar con placa de fijacion, tornillo y
arandela: 128 g

- Soporte de mordida 16 g

- Puntero10g

Dimensiones:
- Bandeja de registro (en la que el puntero esta atornillado)
Ancho: 29 mm / Largo: 55,8 mm / Grosor del material: 2 mm
- Bandeja de registro (en la que esta colocada la placa de
fijacion)
Ancho: 22 mm / Largo: 558 mm / Grosor del material: 2 mm
- Soporte de mordida
Ancho: 32,5 mm / Largo: 54,3 mm / Grosor del material: 2 mm

Material

- Bandejas de registro: Acero inoxidable
- Soportes de mordida: POM blanco

- Placas de fijacion: PMMA, transparente

Opciones de ajuste:
- Ajuste de la altura del puntero: 5 mm

@ Consejos para el analisis y la interpretacion del Arco
Gético

Consultar también toda la bibliografia disponible sobre esta
materia.

8. Informacion adicional
Mantener fuera del alcance de los nifios.

El dispositivo ha sido para uso 6gico. Su puesta en

@ marcha y manipulacion debe llevarse a cabo siguiendo estrictamente las instrucciones de
uso. No se aceptara ninguna responsabilidad por dafios derivados del incumplimiento de
las instrucciones o del drea de utilizacidn estipulada. £l usuario es responsable de probar
la idoneidad del aparato, y de su uso para otros fines que no sean los establecidos
explicitamente en las instrucciones.
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Prefacio

Prezado Cliente,

Obrigado por ter comprado o Gnathometer CAD. O uso inadequado
pode danificar o equipamento e resultar em danos pessoais.

Por favor, observe as notas relevantes e leia as Instrugdes de
Operagdo. Esperamos que vocé desfrute trabalhar com o
Gnathometer CAD.

1. Uso pretendido

Finalidade pretendida
Registro intraoral

Uso
Somente para uso dentario!

Descrigao
Determinar a posigdo da ATM em céntrica em pacientes
desdentados.

Indicagdes
Determinar as relag8es da ATM em pacientes desdentados.

Contraindicagdes

Desde que o dispositivo seja utilizado de acordo com as
instrugdes, ndo existem contraindicagdes conhecidas até a data
de hoje.

Efeitos colaterais
N&o ha efeitos colaterais conhecidos até a presente data.

Composigdo

0Os seguintes componentes do produto sdo usados intraoralmente:

- Posigdo 1, plataforma de registro mandibular, ago inoxidavel
14301, (X5CrNi18-10)*

- Posigdo 2, plataforma de registro da maxila, ago inoxidavel
14301, (X5CrNi18-10)*

- Posigdo 3, suportes do arco de mordida, POM

- Posigdo 6, pino de registro, ago inoxidavel 143071,
(X5CrNi18-10)*

— Posigdo 7, placa de fixagdo, PMMA

- Posigao 9, parafuso de fixagdo, ago inoxidavel 14307,
(X5CrNi18-10)*

— Posigao 12, arruela, ago inoxidavel 14301, (X5CrNi18-10)*

*contém niquel

Sinais e simbolos

Os sinais e simbolos nestas Instrugdes de Operagdo facilitam a
descoberta de pontos importantes e tém os seguintes
significados:

& Riscos e perigos
@ Contraindicagdo

@ Informagdo importante

Grupo alvo
Dentistas, técnicos em odontologia, equipes odontoldgicas.

2. Aplicagao

0 principio basico do método intraoral do suporte do pino é
baseado na ideia de McGrane, Gysi, Gerber, etc. dos trés pontos de
repouso das duas articulagdes da mandibula e o pino de registo, 0
qual ¢ colocado no ponto de equilibrio da mandibula. 0 pino de
suporte desenha a imagem tipica do Arco Gotico em uma
plataforma de registro colorida, se o paciente realiza movimentos
de lateralidade a direita e a esquerda para fora da posigdo dorsal.

A ponta do Arco Gético marca a posigdo de contato retrogrado,
enguanto a posigdo oclusal céntrica € marcada pelo ponto de
passagem. A posigdo céntrica desejada pode entdo ser fixada
usando a plataforma de fixagdo. Posteriormente, todo o registro é
tridimensionalmente blogueado com um material adequado (por
exemplo silicone de registro ou gesso). Depois disso, o registo &
montado sobre um suporte de escaneamento especial e colocado
no scanner para a digitalizagdo.

A caracteristica especial deste dispositivo de registo é que as
plataformas de registro estdo equipadas com um mecanismo de
acdo de pressdo. Com este mecanismo de agdo de pressao, 0s
suportes do arco de mordida e as plataformas de registro podem
ser rapida e facilmente conectados e removidos afim de realizar
as diferentes etapas de trabalho. Num primeiro passo, os suportes
do arco de mordida sdo utilizados para as impressdes funcionais.
Depois disso, 0s suportes do arco de mordida sdo removidos e
substituidos pelas plataformas de registro. Em seguida, o
rastreamento da ponta da agulha é realizado para determinar a
fungdo céntrica.
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2.1.Instalagdo e Configuragao Inicial
211. Desembalando e conferindo o contetido

Certifique-se de que o contetido esta completo.
- 1 Plataforma de registro mandibular

- 1Plataforma de registro da maxila

- 2 Suportes do arco de mordida

- 1Pino de registro

- 1Placa de fixagdo

- 1Parafuso de fixagdo

- TArruela

- TlInstrugdes de Operagdo

2.1.2. Montagem e inicio de operagao

@

Informagao importante

Limpe os componentes antes de serem utilizados

pela primeira vez (ver Limpeza no Capitulo 3).

0 Gnathometer CAD ja estd parcialmente montado. Este
desenho geral descreve os varios componentes e as
partes individuais. Consulte a lista de pegas na pagina 27
para as designagdes das pegas.

2.2. Manuseio, Operagdo

2.21. Conectando os suportes do arco de mordida

Os suportes do arco de mordida (3) podem ser facilmente fixados
e removidos a partir das bandejas de impressao fabricadas
mediante CAD/CAM com o mecanismo de agdo de pressao por
meio das retengdes (5).

oy L

2.2.2.Conectando os componentes de registro

0s componentes de registro (1e 2) podem ser facilmente fixados

e removidos a partir das bandejas de impressdo com o mecanismo
de agdo de pressao.

Antes do inicio de rastreamento com a ponta da agulha, o pino de
registro deve ser fixado com resina Pattern ou cera.

2.2.3. Ajustando a altura do pino de registro

A altura do pino de registo (6) pode ser ajustada com uma rosca. A
rosca do parafuso proporciona mais espago livre para aumentar
as dimensdes verticais e para reduzir as dimensdes verticais.
Portanto, recomenda-se a executar o registro com a Bandeja
Céntrica em uma posigdo oclusal inferior e, em seguida, levante-o
para a altura correta com o registro. Além disso, o fato de que a
impressao funcional resulta em um ligeiro aumento da altura
oclusal deve ser levado em consideragdo. A altura do pino de
registo (6) pode ser aumentada girando-o para a direita.

A altura do pino de registo (6) pode ser reduzida girando-o para a
esquerda.

2.2.4.Montando a plataforma de registro mandibular com as
placas de fixagdo

A plataforma de fixagao (7) pode ser fixada na plataforma de

registro mandibular (1) por meio do parafuso de fixagdo (9).

A plataforma de fixagdo (7) pode ser apertada com giro a direita.

A plataforma de fixagdo (7) pode ser afrouxada com giro a

esquerda.

2.3. Uso pratico em paciente

2.3.. Realizando a moldagem funcional

2.31.1. Posicionando os suportes do arco de mordida

Prenda os suportes do arco de mordida (3) com o mecanismo de
acao de pressdo e as retengdes (5) sobre as bandejas de
impressdo mandibular e maxilar. Os suportes do arco de mordida
(3) sdo idénticos em construgdo e se encaixam em ambas as
plataformas maxilar e mandibular.

2.31.2. Aplicando o material de impressdo na bandeja de
impressdo e tomando impressdes funcionais




2.31.3. Removendo os suportes do arco de mordida a partir das
bandejas de impressdo

2.3.2. Executando o registro
2.3.2.1. Colocando os componentes de registo nas plataformas de
impressao com 0 mecanismo de agdo de pressdo

Bandeja de impressdao maxilar = fixe a plataforma de registro da
maxila (2) com o pino de registro (6) no retentor do pino de
registro (4).

Prenda a bandeja de impressdo mandibular = plataforma de
registro mandibular (1).

2.3.2.2. Verificando a dimensao vertical

Ajuste a altura, se for necessario. Dependendo do método,
acessorios adequados (por exemplo. régua, paguimetro) ou
técnicas (sons da fala) podem ser utilizados.

2.3.2.3. Recobrindo a plataforma de registro mandibular com
corante

Recubra a plataforma de registro mandibular (1) com um corante
adequado (giz de cera, lapis de graxa etc.).

2.3.24. Conduzindo o tragado da ponta da agulha

Ambas as impressdes funcionais em conjunto com os

componentes de registro sdo posicionados na boca do paciente.

Agora instruir o paciente para executar os seguintes movimentos:

Recomenda-se a praticar estes movimentos antes da tomada de

registro!

1. Mover a mandibula para frente (protrusdo) - e de volta para a
posigdo inicial, repetir se necessario.

2. Mover a mandibula para a direita (movimento de lateralidade)
e de volta para a posigdo inicial, repetir se necessario.

3. Mover a mandibula para a esquerda (movimento de
lateralidade) - e de volta para a posigdo inicial, repetir se
necessario.

4. Mover a mandibula para tras (retrusdo) - e de volta para a
posigdo inicial, repetir se necessario.

Informag&o importante
0 paciente deve sentar-se ereto e manter a cabega em

linha reta (ndo inclinada).

0 resultado tipico dos pontos tragados pela agulha pode
ser parecido com o mostrado na imagem. Consulte a literatura
especializada correspondente para a interpretagdo dos diversos
tragados do Arco Gotico e seu significado.

Adverténcia

Para prevenir lesdes causadas pelo pino de registro, o
paciente deve ser instruido para deslizar a lingua por
baixo da plataforma de registro.

2.3.2.5. Alinhar a plataforma de fixagdo com a ponta do Arco
Gotico e prender com o parafuso de fixagdo

Agora alinhar o furo do funil (10) na plataforma de fixagdo (7)
com a ponta do Arco Gotico e fixar a plataforma de fixagdo com o
parafuso de fixagdo (9).

2.3.2.6. Colocar o registro na boca e verificar a posigdo céntrica
Agora, 0 paciente deve fechar a boca cuidadosamente e verificar
que a ponteira (11) de pino de registro (6) se encaixa no furo do
funil (10) da placa de fixagdo (7) e no registro do arco gético
protegido. Se este ndo for o caso, o registro devera ser repetido. Se
o0 registro estiver correto, 0 passo 2.3.2.7 pode ser realizado.




2.3.2.7.Blogueando o registro

A chave é melhor fabricada com um registro de silicone (por
exemplo Virtual CADbite Registration), o qual é injetado
diretamente entre os componentes de registro com o auxilio da
seringa com a ponta correspondente. Além disso, também é
possivel usar um gesso de impressao adequado.

2.3.2.8. Removendo o registro da boca
Todo o registro bloqueado deve agora ser removido da boca do
paciente.

2.3.29. Desinfetando a impressao e dos componentes de registro
Antes de passar os componentes, eles devem ser limpos e
desinfetados com desinfetantes adequados. Neste contexto, favor
observar também as orientagdes e instrugdes gerais de higiene,
bem como o Capitulo 3.

3. M P i ico

Este capitulo descreve a manutengdo e os procedimentos de
limpeza para o Gnathometer CAD pelo usudrio. Apenas aquelas
tarefas que podem ser realizadas por dentistas e profissionais de
odontologia estdo listadas. Todas as outras tarefas devem ser
realizadas por pessoal qualificado em uma Central de Servigos
Ivoclar Vivadent certificada.

oe

0 tempo para os procedimentos de manutengdo depende da
frequiéncia de uso e dos habitos de trabalho dos usuarios. Por essa
razao, os tempos recomendados sdo apenas aproximagaes.

Limpeza

Antes de desinfecgdo, o Gnathometer deve ser completamente
desmontado.

Manutengao

Evite qualquer contato com dcidos fortes e solventes
(por exemplo, MMA, acetona) para evitar danos das
superficies.

Limpe, esterilize e/ou desinfete os componentes antes da primeira
utilizagdo e apos cada utilizagdo e/ou apds o contato com saliva

Item Frequéncia  Material de limpeza
Componentes Apods cada Esterilizagdo em autoclave a
de registro e uso 134 °C durante 55 min.
pegas utilizando o método de pré-
pequenas (de vacuo. Observe as normas e
metal) regulamentos em vigor
Placas de Apods cada Desinfecgdo em um banho de
fixagao uso imersdo de acordo com as
(de plastico) instrugdes do fabricante do
desinfetante
Suportes do Apods cada Desinfecgdo em um banho de
arco de uso imersdo de acordo com as
mordida (de instrugdes do fabricante do
plastico) desinfetante
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0ou sangue.

- Usar somente desinfetantes adequados para agos inoxidaveis

e metais leves.

- Evitar qualquer contato com acidos fortes, salmouras ou

solventes.

- Limpar em um banho de ultrassom, com jatos de vapor ou em

autoclaves.

4. Ese...

Este capitulo ird ajuda-lo a reconhecer falhas e tomar as medidas
adequadas ou, se possivel e aceitavel, executar alguns reparos

simples.

As pegas de desgaste sao as seguintes:
- Placas de fixagdo
- Suportes do arco de mordida

Falhas técnicas

Descrigao Instrugdes para os Medidas
usudrios
A superficie do A superficie foi limpa  N&o risque a

dispositivo esta
riscada e
danificada

ou manipulada com
um objeto
pontiagudo?

superficie com um
objecto pontiagudo

A superficie do
dispositivo esta
danificada ou
parcialmente

A superficie foi limpa
com acido ou um
solvente?

Nao utilizar
quaisquer acidos
ou solventes para
limpeza

corroida

Plataforma de Asuperficie foi limpa  N&o utilizar

fixagdo estd com um desinfetante  nenhum

corroida e inadequado? desinfetante

destruida inadequado.
Encomendar uma
nova parte (pegas
de desgaste)

Suporte doarco A superficie foi limpa  N&o utilizar

de mordidaestd  com um desinfetante nenhum

corroido e inadequado? desinfetante

destruido inadequado.
Encomendar uma
nova parte (pegas
de desgaste)

Reparos

Reparos so podem ser efetuados por uma Central de Servigos
Ivoclar Vivadent certificada. Consulte os enderegos dos Centros de
Servigos na parte final destas Instrugdes de Operagdo.

Se os reparos durante o periodo de garantia ndo forem realizados
por uma Central de Servigos certificada, a garantia sera
cancelada imediatamente. Por favor, consulte também as
regulamentagdes de garantia correspondentes.



5. Informagdes de seguranga

Em caso de incidentes graves, relacionados com o produto,
entre em contato com a Ivoclar Vivadent AG, Bendererstrasse 2,
9494 Schaan/Liechtenstein, website: www.ivoclarcom

e seu 6rgdo competente responsavel.

Estas Instrugdes de Operagdo estdo disponiveis na segdo de
download do website da Ivoclar Vivadent AG (www.ivoclarcom).

Informagdes sobre o descarte

0 produto deve ser descartado de acordo com as exigéncias da
legislagdo nacional correspondente.

Riscos e perigos

Risco de engolir e perigo de asfixia
Uma vez que existem peguenos componentes que podem
cair se ndo forem encaixados corretamente, existe o risco
Risco de ferimentos

de engolir estas partes.

Para prevenir lesdes causadas pelo pino de registro, 0
paciente deve ser instruido para deslizar a lingua por
baixo da plataforma de registro.

Gnathometer CAD somente pode ser utilizado para os fins
descritos no Capitulo 2. Instruges adicionais para garantir a
utilizagao adequada do Gnathometer CAD:

- Asinstrugdes, normas e notas destas Instrugdes de Operagao
devem ser observadas.

- Gnathometer CAD deve ser conservado adequadamente (ver
Capitulo 4).

6. Tempo de prateleira e armazenamento

Este produto ndo requer quaisquer condigdes de armazenamento
especiais.

7. Especificagdes do Produto
Dados Técnicos

Peso (aproximadamente):

- Plataforma de registro mandibular com o pino de registro: 131
g

- Plataforma de registro maxilar com placa de fixagao, parafuso
earruela: 128 g

- Suportes do arco de mordida 1,69

- Ponteira10g

Dimens@es:

- Plataforma de registro (onde a ponteira € parafusada)
Largura: 29mm / Comprimento: 55,8 mm / Espessura do
material: 2 mm

- Plataforma de registro (onde a plataforma de fixagdo ¢
acoplada)

Largura: 22 mm / Comprimento: 55,8 mm / Espessura do
material: 2 mm

- Suporte do arco de mordida
Largura: 32,5 mm / Comprimento: 54,3 mm / Espessura do
material: 2 mm

Material

- Plataformas de registro: Ago inoxidavel

- Suportes do arco de mordida: POM branco
- Placas de fixagdo: PMMA, transparente

Opgdes de ajuste:
- Ajuste de altura da ponteira: 5 mm

@ Dicas para andlise e interpretagdo do Arco Gdtico

Por favor, consulte também a literatura especializada disponivel
sobre este assunto.

8. Informagdes adicionais
Manter fora do alcance de criangas.

Este equipamento foi desenvolvido exclusivamente para uso em odontologia. Inicializagdo
¢ operagao devem ser realizadas estritamente de acordo com as Instrugdes de Operagao.
Responsabilidade ndo pode ser aceita por danos resultantes do uso indevido ou da
inobservancia das Instrugdes ou da drea de aplicagdo estipulada. 0 usuério € respansvel
por testar o aparelho quanto & sua adequabilidade e uso para qualquer finalidade ndo
explicitamente indicada nas instrugdes.

©)
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Vyer dver Gnath CAD/for over delar

Forteckning 6ver delar

1 Registreringsplatta for
underkake

2 Registreringsplatta for

Overkake
—] :
11
5
3

8 2 4
Kakbensstod
9
10
il
12

~

Uttag
Registreringsstift
Fixeringsplatta
Snappfaste
Fixeringsskruv
Tratthal
Skrivspets

Bricka

w~ o o

9

12
7
10

8
1

Registreringsstiftets
Forord

hallare
Basta kund

Tack for ditt kop av Gnathometer CAD. Felaktig anvandning kan
skada utrustningen och orsaka personskada.

Folj relevanta anmarkningar och I&s bruksanvisningen. Vi hoppas
att du kommer att tycka om att arbeta med din Gnathometer
CAD.

1. Avsedd anvandning

Avsett andamal
Intraoral registrering

Anvandning
Endast for dentalt bruk!

Beskrivning
Faststallning av kakledens mittpunkt pa patienter som har férlorat
alla tander.

Indikationer
Faststallning av relationen mellan kikarna pa patienter som har
forlorat alla tander.

Kontraindikationer
O0m enheten anvands enligt instruktionerna har inga kanda
kontraindikationer hittills rapporterats.

Sidoeffekter
Det finns inga kanda sidoeffekter vid dags datum.

Sammansattning

Féljande komponenter i produkten anvands intraoralt:

- Position 1, registreringsplatta for underkake, rostfritt stal 14301,
(X5CrNi18-10)*

- Position 2, registreringsplatta for 6verkake, rostfritt stal 14301,
(X5CrNi18-10)*

- Position 3, kdkbensstod, POM

- Position 6, registreringsstift, rostfritt stal 14307, (X5CrNi18-10)*

- Position 7, fixeringsplatta, PMMA

- Position 9, fixeringsskruy, rostfritt stal 14307, (X5CrNi18-10)*

- Position 12, bricka, rostfritt stal 14301, (X5CrNi18-10)*

*innehaller nickel

Tecken och symboler
Bruksanvisningen innehaller tecken och symboler som gér det
|dttare att hitta viktiga uppgifter och de betyder féljande:

& Risker och faror
@ Kontraindikation

(D Viktig information

Malgrupp
Tandlakare, dentaltekniker, tandvardspersonal.

2. Anvéindning

Grundprincipen i den intraorala registreringsmetoden bygger pa
en idé fran McGrane, Gysi, Gerber mfl, dar man finner tre
vilopunkter for de tva kéklederna och placerar ett
registreringsstift i balanspunkten pa underkéken. Stodstiftet ritar
upp den typiska bilden av en gotisk bage pa en fargad
registreringsplatta nar patienten gor sidororelser at héger och
vanster ut fran tungryggspositionen.

Spetsen pa den gotiska bagen markerar den retrala
kontaktpositionen, medan den ocklusala mittpositionen markeras
av korspunkten. Onskad mittposition kan sedan fixeras med hjalp
av fixeringsplattan. Hela registreringen slutfors sedan
tredimensionellt i Idmpligt material (exempelvis registreringsilikon
eller sten). Darefter monteras registreringen i en speciell
skanningshallare och placeras i skannern for digitalisering.

En specialfunktion i detta registreringshjalpmedel ar att
registreringsplattorna ar utrustade med en snappmekanism. Tack
vare snappmekanismen gar det snabbt att sitta fast respektive ta
bort kdkbensstdd och registreringsplattor under arbetets gang. |
ett forsta steg anvands kakbensstoden for de funktionella
avtrycken. Darefter tas kdkbensstéden bort och ersatts med
registreringsplattorna. Sedan utférs en nalregistrering for
faststalining av mittfunktionen.



2.1.Installation och driftsdttning
21.. Uppackning och kontroll av innehallet

Kontrollera att alla delar finns med.

- registreringsplatta for underkdke
- registreringsplatta for dverkdke
- 2kakbensstod

- 1registreringsstift

- 1fixeringsplatta

- Tfixeringsskruv

- Tbricka

= 1bruksanvisning

2..2. Montering och driftsdttning

Viktig information
Rengdr komponenterna innan de anvands forsta gangen

(se Rengoéring i kapitel 3). Gnathometer CAD &r delvis
monterad vid leveransen. | denna dversiktsritning avbildas
de olika komponenterna och enskilda delar. Se
Férteckning 6ver delar pa

sida 32 for delarnas beteckningar.

2.2. Hantering, anvéndning

2.2.1. Fasta kakbensstéden

Kakbensstoden (3) &r latta att satta fast och ta bort fran CAD/
CAM-framstéllda avtrycksskedar med uttagen (5) fér
snappmekanismen.

2.2.2.Fasta registreringskomponenterna
Registreringskomponenterna (1 och 2) &r latta att satta fast och
ta bort fran avtrycksskedarna med snappmekanismen.

Innan nélregistreringen startas ska registreringsstiftet fastas med
Pattern Resin eller vax.

2.2.3. Justering av registreringsstiftets hojd

Registreringsstiftet (6) har gangor for justering av héjden.
Gangningen har mer plats for att 0ka de vertikala dimensionerna
an for att minska dem. Det rekommenderas darfér att
registreringen av den mittre skeden gors vid en lagre ocklusal
position och att den sedan lyfts till ratt hojd samtidigt med
registreringen. Hansyn maste aven tas till det faktum att det
funktionella avtrycket leder till en |att 6kning av den ocklusala
hojden. Hojden pa registreringsstiftet (6) kas genom en vridning
at hoger.

Hojden pa registreringsstiftet (6) minskas genom en vridning at
vanster.

2.2.4. Montering av registreringsplattan for underkdken

med fixeringsplattor
Fixeringsplattan (7) fasts pa registreringsplattan fér underkaken
(1) med hjalp av fixeringsskruven (9).
Dérefter kan fixeringsplattan (7) dras at genom en vridning at
hoger.
Darefter kan fixeringsplattan (7) lossas genom en vridning at
vanster.

2.3. Praktisk anvandning pa patienten

2.3.1. Ta ett funktionellt avtryck

2.311. Placera kakbensstéden

Fast kakbensstdden (3) med snappmekanismen och uttagen (5) i
avtrycksskedarna for underkéke och Gverkake. Kakbensstgden (3)
har identisk konstruktion, och passar i avtrycksskeden for bade
underkake och dverkake.

2.31.2. Applicera avtrycksmaterialet i avtrycksskeden och ta
funktionella avtryck
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2.31.3. Ta bort kékbensstéden fran avtrycksskedarna

2.3.2. Utfora registreringen
2.3.2]1. Fasta registreringskomponenterna i avtrycksskedarna med
snappmekanismen

Avtryckssked for dverkake = fast registreringsplattan for dverkake
(2) med registreringsstiftet (6) i registreringsstiftets hallare (4).

Fast avtrycksskeden for underkake = registreringsplatta for
underkake (1).

2.3.2.2. Verifiera den vertikala hojden

Justera hojden vid behov. Beroende pa metod kan lampliga
tillbehdr (tex. linjal eller skjutmatt) eller tekniker (talat ljud)
anvandas.

2.3.2.3. Beldggning av registreringsplattan for underkaken med
fargmedel

Beldgg registreringsplattan fér underkaken (1) med lampligt
fargmedel (krita, oljepenna osv.).

2.3.2.4. Utfora nalregistreringen

De bada funktionella avtrycken satts tillbaka i patientens mun

tillsammans med registreringskomponenterna. Instruera

patienten att utfora féljande rorelser:

Det rekommenderas att 6va pa dessa rorelser i férvag!

1. Flytta underkaken framat (utsprang) — och tillbaka.
Upprepa vid behov.

2. Flytta underkaken &t hoger (sidororelse) - och tillbaka.
Upprepa vid behov.

3. Flytta underkaken &t vanster (sidordrelse) - och tillbaka.
Upprepa vid behov.

4. Flytta underkaken bakat (indrag) - och tillbaka.
Upprepa vid behov.

Viktig information
Patienten maste sitta uppratt och halla huvudet rakt

(ingen lutning).

Ett typiskt resultat fran en nalregistrering visas i bilden. Referera
till speciallitteratur i amnet fér tolkning av de olika sparade
bagmanstren och deras betydelse.

Varning

& For att forhindra skador fran registreringsnalen maste
patienten instrueras att halla tungan under
registreringsplattan.

2.3.25. Rikta in fixeringsplattan mot spetsen pa den gotiska bagen,
och fast med fixeringsskruven

Rikta nu in tratthalet (10) pa fixeringsplattan (7) mot spetsen pa
den gotiska bagen, och fast fixeringsplattan med fixeringsskruven
©.

2.3.2.6. Placera registreringen i munnen och verifiera
mittpositionen

Be patienten att forsiktigt stdnga munnen och verifiera att
skrivspetsen (11) pa registreringsstiftet (6) passar in i tratthalet
(10) pa fixeringsplattan (7) och den fastsatta bagregistreringen.
0m sd inte ar fallet maste registreringen goras om. Om
registreringen ar korrekt, kan steg 2.3.2.7 utforas.




2.3.27 Lasa registreringen

Nyckeln framstalls foretradesvis med ett registreringssilikon

(tex. Virtual CADbite Registration), som injiceras direkt mellan
registreringskomponenterna fran sprutan med motsvarande spets.
Lampligt avtrycksgips kan dven anvandas.

2.3.2.8.Ta ut registreringen ur munnen

Hela den lasta registreringen maste nu tas ut fran patientens mun.

2.3.29. Desinficera avtrycket och registreringskomponenterna
Innan komponenterna kan skickas vidare maste de rengéras och
desinficeras med Iampliga desinfektionsmedel. | samband darmed
maste aven allmanna riktlinjer och foreskrifter for hygien beaktas,
liksom kapitel 3.

3. Underhall, rengéring och diagnostisering

| det har kapitlet beskrivs underhall och rengéringsprocedurer for
anvandare av Gnathometer CAD. Har anges enbart sadana
uppgifter som far utforas av tandvardsspecialister och
tandvardspersonal. Alla 6vriga uppgifter maste utforas av behdrig
servicepersonal pa ett certifierat Ivoclar Vivadent Service Centre.

Overvakning och underhall

Hur ofta dessa underhallsprocedurer behover utforas beror pa hur
ofta utrustningen anvands och anvandarens arbetssatt. Av denna
anledning ar de rekommenderade tidsuppgifterna enbart
uppskattningar.

Rengoring

Gnathometer-apparaten maste demonteras helt fore desinfektion.

Underhall

Undvik all kontakt med starka syror och I6sningsmedel
(t.ex. MMA, aceton) for att forhindra skada pa ytorna.

Rengdr, sterilisera och/eller desinficera komponenterna fére férsta
anvandningen och efter varje anvandning och/eller kontakt med
saliv eller blod.

- Anvand endast desinfektionsmedel som ar lampliga for
rostfritt stal och lattmetaller.

= Undvik all kontakt med starka syror, saltlésningar eller
l6sningsmedel.

— Rengor i ultraljudsbad, med angspray eller steriliseringsenheter.

4. Vad hénder om ...

Objekt Frekvens Rengdringsmaterial

Registrerings-  Efter varje Sterilisering i autoklav i 134 °C i

komponenter anvandning  minst

och mindre 5,5 min med

delar (metall) forvakuummetoden.
Beakta radande standarder
och regelverk

Fixeringsplattor ~ Efter varje Desinfektion i

(plast) anvandning  nedsankningsbad enligt
instruktionerna fran
desinfektionsutrustningens
tillverkare

Kakbensstod Efter varje Desinfektion i

(plast) anvandning  nedsankningsbad enligt
instruktionerna fran
desinfektionsutrustningens
tillverkare

| det har kapitlet far du hjalp med att identifiera fel och vidta
lampliga atgarder eller, om majligt, utféra vissa mindre

reparationer.

Féljande delar ar utbytbara:

- Fixeringsplattor

- Kakbensstod
Tekniska fel

Beskrivning

Instruktioner for
anvéandare

Atg'érder

Enhetens yta ar

Har ytan rengjorts

Ytan far inte repas

repig och eller behandlats med  med vassa féremal
skadad ett vasst foremal?

Enhetensyta ar  Har ytan rengjorts Anvand inte syror
skadad eller med syra eller eller 16sningsmedel
delvis |6sningsmedel? vid rengéring
korroderad

Fixeringsplattan
ar korroderad
och forstord

Har ytan rengjorts
med ett oldmpligt
desinfektionsmedel?

Anvand inte
olampliga
desinfektionsmedel.
Bestall en ny del

(utbytbar del)
Kakbensstédet  Har ytan rengjorts Anvand inte
ar korroderat med ett oldmpligt olampliga
och forstort desinfektionsmedel?  desinfektionsmedel.
Bestall en ny del
(utbytbar del)
Reparation

Reparationer far endast utforas av ett certifierat lvoclar Vivadent
Service Centre. Adresser till vara servicecenter finns pa baksidan
av denna bruksanvisning.

0Om eventuella reparationer under garantitiden inte utférs av ett
certifierat Service Centre upphdr garantin omedelbart. Var vanlig
och |as dven motsvarande garantibestdmmelser.



5. Sakerhetsinformation

Kontakta Ivoclar Vivadent AG, Bendererstrasse 2,
9494 Schaan/Liechtenstein i handelse av allvarliga incidenter,
webbplats: www.ivoclarcom och ansvarig behérig myndighet.

Aktuella bruksanvisningar finns i hamtningssektionen pa
webbplatsen for Ivoclar Vivadent AG (www.ivoclar.com).
Information om kassering

Produkten maste kasseras enligt gallande nationella lagkrav.

Risker och faror

Risk for svaljning och kvévning
Eftersom det finns sma komponenter som kan lossna om
de inte ar ordentligt fastsatta, finns det en risk for
svaljning av dessa delar.

Risk for personskada
For att férhindra skador fran registreringsnalen maste
patienten instrueras att halla tungan under
registreringsplattan.

Gnathometer CAD far endast anvandas for det syfte som beskrivs i
kapitel 2. Ytterligare instruktioner fér att sakerstalla korrekt
anvandning av Gnathometer CAD:

- Instruktioner, regler och anmarkningar i denna bruksanvisning
maste efterlevas.
- Gnathometer CAD maste 4 korrekt underhall (se kapitel 4).

6. Forvaring

Denna produkt har inga sérskilda krav pa férvaringsutrymmet.
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7. Produktspecifikationer
Tekniska data

Vikt (ca):

- Registreringsplatta for underkdke med registreringsstift: 131 g

- Registreringsplatta for éverkdke med fixeringsplatta, skruv och
bricka: 12,8 g

- Kakbensstéd 1,6 g

- Skrivspets 10 g

Dimensioner:
~ Registreringsplatta (dar skrivspetsen skruvas fast)
Bredd: 29 mm/Langd: 55,8 mm/Materialtjocklek: 2 mm
- Registreringsplatta (till vilken fixeringsplattan ansluts)
Bredd: 22 mm/Langd: 55,8 mm/Materialtjocklek: 2 mm
- Kakbensstod
Bredd: 32,5 mm/Langd: 54,3 mm/Materialtjocklek: 2 mm

Material

- Registreringsplattor: Rostfritt stal

- Kakbensstod: POM white

- Fixeringsplattor: PMMA, crystal clear

Justeringsalternativ:
- Hojdjustering for skrivspetsen: 5 mm

@ Tips for analys och tolkning av gotisk bage

Se dven tillganglig speciallitteratur i dmnet.

8. Ytterligare information
Férvaras oatkomligt for barn.

driftsattning och anvéndning. Tillverkaren patager sig inget ansvar for skador uppkomna
genom missbruk eller for att bruksanvisningen inte foljs eller av anvandning utanfdr de
givna indikationsomradena. Brukaren & ansvarig for att kontrollera apparatens lamplighet
for andra andamal &n de som uttryckligen namns i instruktionerna

@ Enheten har utvecklats endast for dentalt bruk. Bruksanvisningen méste faljas vid all



Visning af Gnathometer CAD/Partsliste

8 2 4 Partsliste
1 Underkaeberegistrerings-
plade
2 Overkaberegistreringsplade
3 Bidevoldstetter
6 4 Holder til registreringspind
5 Retentioner
n 6 Registreringspind
5 7 Fikseringsplade
8 Snap skifter
9 Fikseringsskrue
10 Tragthul
11 Endestift
3 12 Skive
9
12
7
10
8
1
Forord
Kaere kunde

Vivil gerne takke dig for at have kabt Gnathometer CAD. Ukorrekt
brug kan beskadige udstyret og forarsage personskade.

Overhold de relevante retningslinjer og laes brugsanvisningerne.
Vi haber, du bliver glad for at arbejde med Gnathometer CAD.

1. Pataenkt anvendelse

Tilsigtet formal
Intraoral registrering

Brug
Kun til brug i forbindelse med restaurering af taender.

Beskrivelse
Registreringsguide med stettepind til brug intraoralt.

Indikationer
Til bestemmelse af kondy! position i keebeleddet hos tandlgse
patienter.

Kontraindikationer
Hvis enheden anvendes i henhold til anvisningerne, er der til dato
ingen kendte kontraindikationer.

Bivirkninger
Der er ingen kendte bivirkninger til dato.

Sammenszetning

Folgende komponenter anvendes intraoralt:

~ Position 1, registreringsplade til underkaebe, rustfrit stal 14301,
(X5CrNi18-10)*

- Position 2, registreringsplade til overkaebe, rustfrit stal 14301,
(X5CrNi18-10)*

- Position 3, bidevoldstatter, POM

- Position 6, registreringspind, rustfrit stal 1.4301, (X6CrNi18-10)*

- Position 7, fikseringsplade, PMMA

- Position 9, fikseringsskrue, rustfrit stal 14301, (X5CrNi18-10)*

—  Position 12, skive, rustfrit stal 1.4301, (X5CrNi18-10)*

*indeholder nikkel

Tegn og symboler
Tegn og symboler i disse brugsanvisninger ger det nemmere at
finde vigtige punkter og har fglgende betydninger:

& Risici og farer
@ Kontraindikation

@ Vigtige oplysninger

Malgruppe
Tandlager, tandteknikere, tandlaegepersonale.

2. Anvendelse

Det grundleeggende princip for metoden med intraorale
stottestifter er baseret pa McGrane, Gysi, Gerber mfl:
trepunktsanlaeg med to kaebeforbindelser og registreringspind,
som er placeret i underkaebens balancepunkt. Stattestiften
tegner det typiske billede af en gotisk bue pa en farvet
registreringsplade, hvis patienten udferer laterotrusions-
bevagelser mod henholdsvis hgjre og venstre side fra den dorsale
position.

Spidsen af den gotiske bue markerer retruderet kontaktposition,
mens den centrale okklusale position markeres ved krydset
mellem linjerne. Den gnskede centrale position kan derefter
fastholdes af fikseringspladen. Efterfelgende lases registreringen
tredimensionelt med passende materiale (fx registreringssilikone
eller gips). Derefter monteres registreringen pa en sarlig
scanningsholder og placeres i scanneren til digitalisering.

Det saerlige ved Gnathometer CAD er, at registreringspladerne er
udstyret med snap skifter. Med denne snap skifter kan
bidevoldstatterne og registreringspladerne hurtigt og let
monteres og fjernes for at udfere de forskellige arbejdstrin. | det
farste trin anvendes bidevoldstatterne til de funktionelle aftryk.
Derefter fjernes bidevoldstatterne og udskiftes med
registreringspladerne. Derefter udferes punktsporing for at
bestemme funktionen og derefter central placering af kondylerne
i fossa i kaebeleddet.
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2.1.Montering og forberedelse
21.1. Udpakning og kontrol af indholdet

Kontroller at alle dele medfalger og der ikke mangler noget.
- registreringsplade til underkaebe

- 1registreringsplade til overkaebe

- 2 bidevoldstatter

- 1registreringspind

- 1fikseringsplade

- 1fikseringsskrue

- Tskive

- 71brugsanvisning

2.1.2. Samling og opstart

Vigtige oplysninger
Renggr komponenterne, inden de anvendes for farste

gang (laes Renggring i kapitel 3). Gnathometer CAD er
allerede delvist samlet. Tegningen viser de forskellige
komponenter og de individuelle dele. Der henvises til
Partslisten pa side 37 vedrerende betegnelser pa de
enkelte dele.

2.2. Handtering, betjening

2.2.1. Pasztning af bidevoldstatterne

Bidevoldsstatterne (3) kan nemt fastgares og afmonteres fra
CAD/CAM-fremstillede aftryksskeer med snap skifteren og
retentionerne (5).

1%

2.2.2. Paseetning af registreringskomponenterne
Registreringskomponenterne (1 & 2) kan nemt fastgares og
afmonteres fra aftryksskeerne med snap skifteren.

Far punktmaling startes, skal registreringspinden fastgares med
Pattern Resin eller voks.

2.2.3. Justering af registringspindens hgjde

Hgjden pa registreringspinden (6) kan justeres med et gevind.
Skruegevindet giver mere frirum til at gge de vertikale
dimensioner end til at reducere de vertikale dimensioner. Derfor
anbefales det at udfere den centrale skeregistrering ved en lavere
okklusal position og derefter lgfte den til den korrekte hgjde med
registreringen. Man skal 0gsa tage med i betragtning, at det
funktionelle aftryk resulterer i en mindre ggning af bidhgjden.
Hgjden pa registreringspinden (6) kan forgges ved at dreje mod
hgjre.

Hgjden pa registreringspinden (6) kan reduceres ved at dreje mod
venstre.

2.2.4. Montering af underkaberegistreringspladen

til fikseringspladen
Fikseringspladen (7) kan fastgares pa registreringspladen til
underkaeben (1) med fikseringsskruerne (9).
Fikseringspladen (7) kan strammes ved at dreje den mod hgjre.
Fikseringspladen (7) kan lgsnes ved at dreje den mod venstre.

2.3. Brug i praksis pa patienten

2.3.. Sadan tages det funktionelle aftryk

2.311. Anbringelse af bidevoldsstgtterne

Fastger bidevoldstatterne (3) med snap skifteren og retentionerne
(5) pa aftryksskeerne til under- og overkabe. Bidevoldstatterne
(3) er ens og passer til bade under- og overkaebeaftryksskeer.

2.31.2. Applicering af aftryksmaterialet i aftryksskeen og udfaerelse
af funktionelle aftryk




2.31.3. Afmontering af bidevoldstatterne fra aftryksskeerne

2.3.2. Sadan udfares registrering
2.3.211. Pasatning af registreringskomponenterne til
aftryksskeerne med snap skifteren.

Aftryksske til overkaebe = Fastger registreringspladen til overkaebe
(2) med registreringspinden (6) i registreringspindholderen (4).

Fastger underkaebeaftryksskeen = Registreringsplade til
underkabe (1).

2.3.2.2. Bekreeftelse af den vertikale dimension

Hgjden justeres om ngdvendigt.. Der kan benyttes passende
tilbehar (fx lineal, skydelaere) eller alternative teknikker (udtale af
forskellige bogstaver, talelyde).

2.3.2.3. Pafaring af farve pa underkasberegistreringspladen
Daek underkaeberegistreringspladen (1) med et velegnet
farvemiddel (farveblyant, farvestift osv.).

2.3.2.4. Udfgrelse af punktsporing

Begge funktionelle aftryk og registreringskomponenterne

genindsattes i patientens mund. Nu instrueres patienten i at

udfere falgende bevaegelser:

Det anbefales, at man gver disse bevagelser pa forhand!

1. Flyt underkaeben frem (protrusion) - og tilbage igen.
Gentag om ngdvendigt.

2. Flyt underkaeben til hgjre (lateral bevaegelse) - og tilbage igen.
Gentag om ngdvendigt.

3. Flyt underkaben til venstre (lateral bevaegelse) - og tilbage
igen. Gentag om ngdvendigt.

4. Flyt underkaeben bagud (retrusion) - og tilbage igen.
Gentag om ngdvendigt.

Vigtige oplysninger
Patienten skal sidde oprejst og holde hovedet lige (ma

ikke laene sig fremover eller bagud).

Et typisk resultat af punktmaling kan se ud, som vist pa
billedet.
Der henvises til den tilherende speciallitteratur i forbindelse med
fortolkning af de forskellige udformninger af "den gotiske bue" og
deres betydning.

Advarsel

Patienten skal instrueres i at placere tungen under
registreringspladen for at undga at registreringspinden
forarsager personskade.

2.3.2.5. Indstilling af fikseringsspladen pa niveau med spidsen af
den gotiske bue samt fiksering med fikseringsskrue

Nu justeres tragthullet (10) pa fikseringsspladen (7) med spidsen
af den gotiske bue og fikseringspladen strammes med
fikseringsskruen (9).

2.3.2.6. Anbring registreringen i munden, og bekraeft den centrale
placering

Bed nu patienten om forsigtigt at lukke munden, og det verificeres
at registreringspindens (6) ende (11) passer i tragthullet (10) p&
fikseringspladen (7) og den fastgjorte "gotiske bue registrering".
Hvis dette ikke er tilfaeldet, gentages registreringen. Hvis
registreringen er korrekt, kan trin 2.3.2.7 udfares.
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2.3.27 Sadan lases registreringen

Skabelonen fremstilles bedst med registreringssilikone

(fx Virtual CADbite Registration), der sprgjtes direkte ind mellem
registreringskomponenterne med sprgjten med den tilhgrende
spids pasat. Man kan ogsa anvende egnet aftryksgips.

2.3.2.8. Sadan fjernes registreringen fra munden
Hele den Iaste registrering fjernes nu fra patientens mund.

2.3.29. Desinfektion af aftryk og registreringskomponenter
Fer komponenterne behandles yderligere, skal de rengares og
desinficeres med egnede rengerings- og desinfektionsmidler. |
denne forbindelse skal savel alle generelle retningslinjer og
bestemmelser vedrgrende rengering samt dem i kapitel 3
overholdes.

3. Vedligeholdelse, rengering, diagnose

Dette kapitel omhandler procedurer til vedligeholdelse og
renggring af Gnathometer CAD. Det er kun de naevnte opgaver, der
ma udfares af tandlaegen og tandlagepersonalet. Alle andre
opgaver skal udfgres af kvalificerede personer pa et certificeret
Ivoclar Vivadent-servicecenter.

Kontrol og vedligeholdelse

Tidspunktet for disse vedligeholdelsesprocedurer afhaenger af
brugshyppigheden og brugerens arbejdsvaner. Derfor er de
anbefalede intervaller kun omtrentlige vejledninger.
Rengering

Fer desinfektion skal Gnathometer fuldstaendig adskilles.

Vedligeholdelse

Undga kontakt med stzerke syrer og oplgsningsmidler
(fx MMA, acetone) for at undga at beskadige
overfladerne.

Renger, steriliser og/eller desinficer komponenterne far farste
anvendelse og efter hver brug og/eller efter kontakt med spyt

eller blod.

- Anvend kun desinfektionsmidler, der er egnet til rustfrit stal og

letmetal.

- Undga kontakt med staerke syrer, saltvand eller

oplgsningsmidler.

~ Rengar i ultralydsbad, med dampstrale eller autoklave.

4. Hvad nu hvis

Dette kapitel hjeelper dig med at genkende fejl og tage
forholdsregler eller, hvis det er muligt, at udfgre mindre

reparationer.

De udskiftelige dele er fglgende:

- Fikseringsplader

- Bidevoldstetter

Tekniske fejl

Beskrivelse Instrukser til Foranstaltninger
brugeren

Enhedens Er overfladen blevet  Rids ikke
overflade er rengjort eller overfladen med
ridset og manipuleret med en  skarpe genstande
beskadiget skarp genstand?
Enhedens Er overfladen rengjort  Brug ikke syre eller

overflade er
beskadiget eller
delvist teeret

med syre eller
oplgsningsmiddel?

oplgsningsmidler til
rengering

Fastggringsplade
er teeret og
gdelagt

Er overfladen rengjort
med et uegnet
renggringsmiddel?

Brug ikke uegnede
renggringsmidler.
Bestil en ny del
(reservedel)

Bidevoldstatter
er teerede og
gdelagte

Reparation

Er overfladen rengjort
med et uegnet
renggringsmiddel?

Brug ikke uegnede
renggringsmidler.
Bestil en ny del
(reservedel)

Reparationer ma kun udfgres af godkendte Ivoclar Vivadent-

Part Hyppighed  Renggringsmateriale

Registrerings- Efter hver Sterilisering i autoklave ved

komponenter og  brug 134°Ci

mindre dele 5,6 minutter med

(metal) praevakuummetoden.
Overhold geeldende
standarder og
bestemmelser

Fikseringsplade Efter hver  Desinfektion ved henstand i

(plast) brug kar i henhold til vejledningen
fra producenten af
desinfektionsmidlet

Bidevoldstatter ~ Efterhver  Desinfektion ved henstand i

(plast) brug kar i henhold til vejledningen

fra producenten af
desinfektionsmidlet

servicecentre. Der henvises til adressen pa servicecentre bag pa
disse brugsanvisninger.

Garantien opharer gjeblikkelig, hvis reparationer i garantiperioden
udfgres af et ikke-godkendt servicecenter. Der henvises til de
tilhgrende garantibestemmelser.



5. Sikkerhedsoplysninger

| tilfeelde af alvorlige haendelser, hvor produktet indgar,
kontakt venligst Ivoclar Vivadent AG, Bendererstrasse 2,
9494 Schaan/Liechtenstein, website: www.ivoclarcom
og den ansvarlige kompetente tilsynsmyndighed.

Den aktuelle brugsanvisning kan downloades fra Ivoclar Vivadent
AGs website (www.ivoclar.com).

Oplysninger om bortskaffelse

Produktet skal bortskaffes i overensstemmelse med de relevante
nationale lovkrav.

Risici og farer

Kvalningsfare og risiko for at sluge dele
Da anordningen bestar af mindre komponenter, der kan
falde af, hvis de ikke er monteret korrekt, er der risiko for
at sluge disse dele.

Risiko for personskade
Patienten skal instrueres i at placere tungen under
& registreringspladen for at undga at registreringspinden
forarsager personskade.

Gnathometer CAD ma kun anvendes til formal beskrevet i kapitel
2. Yderligere anvisninger for at sikre korrekt brug af Gnathometer
CAD-enheden:

- Anvisningerne, bestemmelserne og bemaerkningerne i disse
brugsanvisninger skal overholdes.
- Gnathometer CAD skal vedligeholdes korrekt (se kapitel 4).

6. Holdbarhed og opbevaring
Dette produkt kraever ingen saerlige opbevaringsbetingelser.

7. Produktspecifikationer
Tekniske data

Vgt (ca.):
- Underkaeberegistreringsplade med registreringsstift: 131 g
- QOverkaberegistreringsplade med fikseringsplade, skrue og
skive: 128 g
- Bidevoldstetter 16 g
- Endestift10g
Mal:
- Registreringsplade (hvor endestiften er skruet fast)
Bredde: 29 mm/Ieengde: 558 mm/materialetykkelse: 2 mm
- Registreringsplade (med pasat fikseringsplade)
Bredde: 22 mm/lzengde: 55,8 mm/materialetykkelse: 2 mm
- Bidevoldstatte
Bredde: 32,5 mm/leengde: 54,3 mm/materialetykkelse: 2 mm

Materiale

~ Registreringsplader: Rustfrit stal

- Bidevoldstgtter: POM hvid

- Fikseringsplader: PMMA, krystalklar

Justeringsmuligheder:
- Hejdejustering af endestift: 5 mm

@ Tips til analyse og fortolkning af gotisk bue

Der henvises til special litteratur, der vedrarer dette emne.

8. Yderligere oplysninger
Opbevares utilgeengeligt for bgrn.

Opstart og betjening skal udfares i naje overensstemmelse med brugsanvisningerne.
Producenten patager sig intet ansvar for skader, som skyldes forkert brug eller manglende
overholdelse af brugsanvisningen. Derudover er brugeren af anordningen forpligtet til pa
eget ansvar at sikre sig, at produktet er egnet til en given anvendelse, navnlig hvis
anvendelsen ikke er anfort i brugsanvisningen.

@ Gnathometer CAD er udelukkende til brug i forbindelse med restaurering af teender.
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Gnathometer CAD -laitteen osat / Osaluettelo

Osaluettelo
1 Alaleuan
rekisterdintilevy

~

2 Ylaleuan
pidike

rekisterdintilevy
— 3
1
5 Retentiot
3

8 2 4

Purentakaaviotuet
Rekisterdintitappi
Kiinnityslevy
Pikakiinnike

9 Kiinnitysruuvi

10 Reika

M Karki

12 Aluslevy

w~ o o

9

12

10

Rekisterdintitapin
Johdanto

Arvoisa asiakas

Kiitos, etta hankit Gnathometer CAD -laitteen. Laitteen virheellinen
kaytto voi vaurioittaa laitetta ja johtaa henkilévahinkoihin.

Lue asianmukaiset huomautukset ja kdyttdohjeet. Toivotamme
sinulle miellyttavia hetkid Gnathometer CAD -laitteen kdytdssa.

1. Kayttokohteet

Kayttotarkoitus
Suunsisdinen purennan rekisterginti

Kaytto
Vain hammasladketieteelliseen kayttoon.

Kuvaus
Leukanivelen keskikohdan maarittdminen hampaattomilla
potilailla.

Indikaatiot
Leukanivelen suhteiden madrittdminen hampaattomilla potilailla.

Kontraindikaatiot
Kontraindikaatioita ei toistaiseksi tunneta laitteen
ohjeidenmukaisessa kaytossa.

Haittavaikutukset
Haittavaikutuksia ei toistaiseksi tunneta.
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Koostumus

Tuotteen seuraavia komponentteja kdytetaan potilaan suussa:

- 0sa 1, alaleuan rekisterdintilevy, ruostumaton terds 14301,
(X5CrNi18-10)*

- 0sa 2, yldleuan rekistergintilevy, ruostumaton teras 14301,
(X5CrNi18-10)*

- 0Osa 3, purentakaaviotuet, POM

- 0sa 6, rekisterdintitappi, ruostumaton terds 14307,
(X5CrNi18-10)*

- 0sa 7 kiinnityslevy, PMMA

- 0sa 9, kiinnitysruuvi, ruostumaton teras 14301, (X5CrNi18-10)*

- 0sa 12, aluslevy, ruostumaton teras 14301, (X5CrNi18-10)*

*sisaltaa nikkelia

Merkit ja symbolit

Naissa kdyttoohjeissa kaytetdan merkkeja ja symboleja, joiden
avulla tarkeat huomioitavat kohdat I6ytyvat helposti. Kaytetyt
merkit ja symbolit ovat seuraavat:

& Riskit ja vaarat
@ Kontraindikaatio

@ Tarkeita tietoja

Kohderyhma
Hammasladkarit, hammasteknikot ja hammashoidon
hoitohenkil6sto.

2. Kaytto

Suunsisdisen purennan rekisterdintilaitteen kaytté perustuu
McGranen, Gysin, Gerberin jne. menetelmaan, jossa leukanivelet
tuetaan kolmipistetuennan ja rekisterdintitapin avulla, joka
sijoitetaan alaleuan tasapainopisteeseen. Rekisterdintitappi piirtda
Gothic Arch -kaaren tyypillisen kuvan varilliselle rekisterdintilevylle,
kun potilas likuttaa leukaansa dorsaalisuunnasta lateraalisesti
oikealle ja vasemmalle.

Gothic Arch -kaaren karki merkitsee retraalisen kontaktikohdan, ja
risteymakohta merkitsee purennan keskikohdan. Haluttu
keskikohta voidaan lukita paikalleen kiinnityslevyn avulla.
Seuraavaksi koko rekisterdinti lukitaan kolmiulotteisesti
tarkoitukseen sopivaa materiaalia kayttden (esim.
rekisterdintisilikoni tai -kivi). Seuraavaksi rekisterointi asetetaan
erityiseen skannauspidikkeeseen ja sen jalkeen skanneriin
digitalisointia varten.

Taman rekisterdintilaitteen erityisominaisuutena on
rekistergintilevyissa oleva pikakiinnitysmekanismi. Sen avulla
purentakaaviotukien ja rekisterdintilevyjen kiinnitys ja irrotus eri
tybvaiheissa sujuu nopeasti. Ensimmaisessa vaiheessa
purentakaaviotukia kdytetaan funktionaalisissa jaljennoksissa. Sen
jalkeen purentakaaviotuet irrotaan ja niiden tilalle asetetaan
rekisterdintilevyt. Seuraavaksi otetaan neulankarkijaljennos
keskikohdan maarittamiseksi.



2.1.Asennus ja kdyttoonotto
211. Pakkauksesta poistaminen ja sisallon tarkistaminen

Varmista, etta pakkauksessa on mukana seuraavat osat:
- 1alaleuan rekisterdintilevy

- 1yldleuan rekisterdintilevy

- 2 purentakaaviotukea

- 1rekisterintitappi

= Tkiinnityslevy

- Tkiinnitysruuvi

- 1aluslevy

- 1kayttoohje.

2.1.2. Asennus ja kdyttoonotto

Tarkeita tietoja

@ Komponentit on puhdistettava ennen niiden ensimmaista
kayttokertaa (katso luvusta 3 kohta "Puhdistus").
Gnathometer CAD on osittain valmiiksi koottu. Tassa
yleispiirustuksessa kuvataan laitteen komponentit ja
yksittdiset osat. Katso osien nimet kohdasta "Osaluettelo”
sivulta 42.

2.2. Kasittely, kaytto

2.2.1. Purentakaaviotukien kiinnitys
Purentakaaviotukien (3) kiinnitys CAD/CAM-valmisteisiin
jaliennoslusikoihin ja niistd irrotus sujuu helposti
pikakiinnitysmekanismin ja retentioiden (5) ansiosta.

2.2.2.Rekisterdintikomponenttien kiinnitys
Rekisterdintikomponenttien (1ja 2) kiinnitys jaljenndslusikoihin ja
niista irrotus sujuu helposti pikakiinnitysmekanismin ansiosta.
Rekisterdintitappi on kiinnitettdva paikalleen Pattern Resin
-hartsilla tai vahalla ennen neulankarkijdljenndksen ottamista.

2.2.3. Rekisterdintitapin korkeuden sadtaminen
Rekistergintitapin (6) korkeutta voidaan sastaa kierteen avulla.
Ruuvikierre mahdollistaa suuremman pituusmitan lisddmisen kuin
vahentamisen. Tasta syystd on suositeltavaa ottaa Centric Tray-
rekisterdinti mieluummin alemmassa okkluusiokohdassa ja
suurentaa korkeutta sen jalkeen tarpeen mukaan rekisterdinnin
ottamisen aikana. My0s se, etta funktionaalinen jaljennos lisda
hieman okklusaalista korkeutta, on otettava huomioon.
Rekistergintitapin (6) korkeutta voidaan lisata kaantamalla tappia
oikealle.

Rekisterdintitapin (6) korkeutta voidaan pienentad kaantamalla
tappia vasemmalle.

2.2.4. Alaleuan rekisterdintilevyn asettaminen paikalleen
kiinnityslevyjen avulla

Kiinnityslevy (7) kiinnitetaan alaleuan rekisterdintilevyyn (1)

kiinnitysruuvilla (9).

Kiinnityslevy (7) kiristetaan kaantamalld sita oikealle.

Kiinnityslevy (7) 16ysataan kaantamalla sita vasemmalle.

2.3. Kaytto potilaalla

2.3.1. Funktionaalisen jéljennoksen ottaminen

2.311. Purentakaaviotukien asettaminen paikoilleen

Kiinnita purentakaaviotuet (3) pikakiinnitysmekanismin ja
retentioiden (5) avulla yl&- ja alaleuan jalienngslusikoihin.
Purentakaaviotuet (3) ovat rakenteeltaan identtisia ja ne sopivat
seka yla- ettd alaleuan jaljenndslusikkaan.

2.31.2. Jaliennosmateriaalin annostelu jaljenndslusikkaan ja
funktionaalisten jdljenndsten ottaminen
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2.31.3. Purentakaaviotukien poistaminen jaljenndslusikoista

2.3.2. Rekisterdinnin ottaminen
2.3.2.1. Rekisterointikomponenttien kiinnitys jaljennoslusikoihin
pikakiinnitysmekanismin avulla

Ylaleuan jaljennoslusikka = kiinnita ylaleuan rekisterdintilevy (2)
rekisterdintitapilla (6) rekisterdintitapin pidikkeeseen (4).

2.3.2.2. Pystysuuntaisen korkeuden tarkistaminen

Saada korkeutta tarvittaessa. Menetelmasta riippuen voidaan
kayttaa tarkoitukseen sopivia apuvalineitd (esim. viivainta,
tyontotulkkia) tai erilaisia tekniikoita (puhedania)

2.3.2.3. Alaleuan rekisterdintilevyn pinnoittaminen variaineella
Pinnoita alaleuan rekistergintilevy (1) tarkoitukseen sopivalla
vériaineella (varikynallg, rasvakynalla tms.).
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2.3.2.4. Neulankarkijaljennoksen ottaminen

Funktionaaliset jaljenndkset ja rekisteréintikomponentit

vaihdetaan potilaan suussa. Pyyda seuraavaksi potilasta

suorittamaan seuraavat liikkeet:

Suosittelemme naiden liikkeiden harjoittelua etukateen.

1. Siirrd alaleukaa eteenpain (protruusio) - ja takaisin, toista
tarvittaessa.

2. Siirrd alaleukaa oikealle (sivuttaisliike) - ja takaisin, toista
tarvittaessa.

3. Siirrd alaleukaa vasemmalle (sivuttaisliike) - ja takaisin, toista
tarvittaessa.

4. Siirrd alaleukaa taaksepain (retruusio) - ja takaisin, toista
tarvittaessa.

Tarkeita tietoja
Potilaan on istuttava suorassa ja pidettava paansa

suorassa (ei saa nojata).

Tyypillinen neulankarkijaliennds voi ndyttaa samalta kuin alla
olevassa kuvassa. Katso ammattikirjallisuudesta ohjeita erilaisten
Gothic Arch-

jalienndsten tulkinnasta ja niiden merkityksesta.

Varoitus
Jotta rekisterdintitappi ei aiheuta vahinkoja, potilasta on
kehotettava liu'uttamaan kielensa rekisterdintilevyn alle.

2.3.2.5. Kiinnityslevyn kohdistaminen Gothic Arch -karjen kanssa ja
kiinnittaminen paikalleen kiinnitysruuvilla

Kohdista nyt kiinnityslevyn (7) reiké (10) Gothic Arch -karkeen ja
kiinnita kiinnityslevy paikalleen kiinnitysruuvilla (9).

2.3.2.6. Rekisterdinnin asettaminen potilaan suuhun ja keskikohdan
tarkistaminen

Pyyda potilasta sulkemaan suunsa varovasti ja varmista, etta
rekisterdintitapin (6) karki (11) mahtuu kiinnityslevyn (7) reikdan
(10) ja paikalleen kiinnitettyyn Gothic Arch -rekisterdintiin. Jos ndin
ei ole, suorita rekisterdinti uudelleen. Jos rekisterdinti on
asianmukainen, voidaan suorittaa vaihe 2.3.2.7.




2.3.2.7. Rekisteroinnin lukitseminen

Muotti on suositeltavaa valmistaa rekisterdintisilikonista

(esim. Virtual CADbite Registration), joka injektoidaan ruiskusta
rekisterdintikomponenttien valiin asianmukaista karkea kayttaen.
Valmistukseen voidaan kdyttad myds jaljenndskipsia.

2.3.2.8. Rekisterdinnin poistaminen suusta
Lukittu rekisterdinti on nyt poistettava kokonaisuudessaan
potilaan suusta.

2.3.29. Jaljennds- ja rekisterdintikomponenttien desinfiointi
Ennen komponenttien siirtdmista eteenpadin ne on puhdistettava
ja desinfioitava tarkoitukseen sopivilla desinfiointiaineilla. Katso
tassa yhteydessa myos yleiset hygieniaohjeet ja -maaraykset seka
luku 3.

3. Huolto, puhdistus ja vianmaaritys

Tassa luvussa kuvataan kayttdjan Gnathometer CAD -laitteelle
suorittamat huolto- ja puhdistustoimenpiteet. Hammaslaakarit ja
hammashoidon henkildstd saavat suorittaa vain tassa luvussa
mainitut toimenpiteet. Kaikki muut tyt on annettava sertifioidun
Ivoclar Vivadent -huoltokeskuksen tehtavaksi

Seuranta ja huolto

Huoltotoimenpiteiden suorittamisajankohdat maardytyvat laitteen
kayttotineyden ja kdyttajan tydskentelytapojen perusteella. Tasta
syysta suositellut ajat ovat vain suuntaa-antavia.

Puhdistus

Gnathometer-laite on purettava kokonaan ennen desinfiointia.

Osa Tiheys Puhdistusmateriaali
Rekisterdintikom-  Jokaisen Sterilointi autoklaavissa
ponentit ja pienet  kdyttékerran 134 °C:n Iampétilassa 55
osat (metallia) jalkeen minuutin ajan
esityhjiomenetelmaa
kayttden. Noudata
asianmukaisissa
standardeissa ja
saadoksissa annettuja
ohjeita.
Kiinnityslevyt Jokaisen Desinfiointi upotettuna
(muovia) kayttokerran  desinfiointihauteeseen
jalkeen desinfiointiaineen
valmistajan ohjeiden
mukaan
Purentakaaviotuet Jokaisen Desinfiointi upotettuna
(muovia) kayttokerran  desinfiointihauteeseen
jalkeen desinfiointiaineen

valmistajan ohjeiden
mukaan

Huolto

Kontaktia vahvoihin happoihin ja liuottimiin (esim. MMA,
asetoni) tulee valttas, jotta pinnat eivat vaurioidu.

Puhdista, steriloi ja/tai desinfioi komponentit ennen ensimmaista
kéyttokertaa, jokaisen kayttokerran jalkeen ja/tai silloin, jos
komponentteihin padsee sylkea tai verta.

- Kayta vain ruostumattomalle terdkselle ja kevytmetalleille
soveltuvia desinfiointiaineita.

- Valta kontaktia vahvoihin happoihin, suolaliuoksiin ja liuottimiin.

- Puhdista ultradanikylpya, hdyrysuihkua tai sterilointilaitteita
kayttaen.
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Tassa luvussa annetaan ohjeita toimintahairididen tunnistamiseen,
asianmukaisten korjaustoimenpiteiden suorittamiseen ja
mahdollisuuksien mukaan myas joidenkin pienten korjaustdiden
suorittamiseen.

Laitteessa on seuraavat kuluvat osat:

- kiinnityslevyt

- purentakaaviotuet.

Entd jos...

Tekninen toimintahairio

Kuvaus Ohjeita kayttajille Toil iteet

Puhdistettiinko tai
kasiteltiinkd pintaa

Al& naarmuta
pintaa teravilla

Laitteen pinnassa
on naarmuja ja

vaurioita. teravalla esineella? esineilla.

Laitteen pinnassa  Puhdistettiinko pinta  Ala kayta

on vaurioita tai hapolla tai puhdistuksessa

korroosiota. liuottimella? happoja tai
liuottimia.

Kiinnityslevyssa on  Puhdistettiinko pinta ~ Ald kayta

vaurioita ja tarkoitukseen sopimattomia

korroosiota. sopimattomalla desinfiointiaineita.

desinfiointiaineella?  Tilaa uusi osa

(kuluva osa).

Purentakaavio- Puhdistettiinko pinta ~ Ald kayta

tuessa on tarkoitukseen sopimattomia

vaurioita ja sopimattomalla desinfiointiaineita.

karroosiota. desinfiointiaineella?  Tilaa uusi osa

(kuluva osa).

Korjaukset

Korjaustoita saa suorittaa ainoastaan sertifioitu Ivoclar Vivadent-
huoltokeskus. Katso huoltokeskusten osoitteet naiden
kayttéohjeiden taustapuolelta.

Jos korjaustdita ei anneta takuuaikana sertifioidun
huoltokeskuksen suoritettavaksi, takuu raukeaa valittémasti. Katso
my0s laitetta koskevat takuuehdot.
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5. Turvallisuustiedot

Jos tuotteen kaytdssa ilmenee vakavia ongelmia, ota yhteytta
Ivoclar Vivadent AG, Bendererstrasse 2, 9494 Schaan/

Liechtenstein, www.ivoclarcom ja paikallisiin terveysviranomaisiin.

Voimassa olevat kdyttdohjeet ovat ladattavissa Ivoclar Vivadent
AG:n verkkosivustolta (www.ivoclarcom).

Havittaminen

Tuote on havitettava voimassa olevien paikallisten sadaddsten
mukaisesti.

Riskit ja vaarat

Nielemis- ja tukehtumisvaara
Koska tuotteessa on pienia komponentteja, jotka voivat
& irrota, jos niita ei ole kiinnitetty paikoilleen oikein,
tuotteen kayttdon liittyy osien nielemisvaara.

Tapaturman vaara
Jotta rekisterdintitappi ei aiheuta vahinkoja, potilasta on
kehotettava liu'uttamaan kielensa rekisterdintilevyn alle.

Gnathometer CAD -laitetta saa kdyttaa ainoastaan luvussa 2

mainittuun kdyttotarkoitukseen. Lisdohjeita Gnathometer CAD-

laitteen asianmukaisen kayton varmistamiseksi:

- Naissa kayttoohjeissa esitettyja ohjeita, madrayksia ja
huomautuksia on noudatettava.

- Gnathometer CAD -laite on huollettava asianmukaisesti
(katso luku 4).

6. Kayttoika ja sailytys

Talle tuotteelle ei ole mitaan erityisia sailytysta koskevia
vaatimuksia.
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7. Tuotteen tekniset tiedot
Tekniset tiedot

Paino (likim&arainen):

- Alaleuan rekisterdintilevy ja rekisterdintitappi: 1319

- Ylaleuan rekisterdintilevy ja kiinnityslevy, ruuvi ja aluslevy: 12,8
g

- Purentakaaviotuki 1,6 g

- Kirki10g

Mitat:
- Rekisterdintilevy (johon karki on ruuvattu kiinni)

Leveys: 29 mm / Pituus: 55,8 mm / Materiaalin paksuus: 2 mm
- Rekistergintilevy (johon kiinnityslevy on kiinnitetty)

Leveys: 22 mm / Pituus: 55,8 mm / Materiaalin paksuus: 2 mm
- Purentakaaviotuki

Leveys: 32,5 mm / Pituus: 54,3 mm / Materiaalin paksuus: 2 mm

Materiaali

- Rekisterdintilevyt: Ruostumaton teras
- Purentakaaviotuet: POM, valkoinen

- Kiinnityslevyt: PMMA, kristallinkirkas

Saatémahdollisuudet:
- Karjen korkeussadté: 5 mm

@ Vinkkeja Gothic Arch -analyysiin ja -tulkintaan

Katso lisatietoja myds aihetta kasittelevasta
ammattikirjallisuudesta.

8. Lisatietoja
Sailyta lasten ulottumattomissa!

késitelld tarkasti kayttdohjeita noudattaen. Valmistaja ei vastaa vahingoista, jotka
johtuvat tuotteen virheellisesta kaytdsta tai siitd, ettd kayttdohjeita tai ohjeiden mukaista
soveltamisalaa ei noudateta. Tuotteen soveltuvuuden testaaminen muuhun kuin ohjeissa
mainittuun tarkoitukseen on kéyttajan vastuulla.

@ Tama tuote on tarkoitettu ainoastaan hammaslaaketieteelliseen kdyttdon. Tuotetta tulee



Oversikt over apparatet/deleliste

8 2 4 Deleliste
1 Registreringsplate UK
2 Registreringsplate OK
3 Bittvollsplater
4 Registreringsstiftfeste
6 5 Holdere
6 Registreringsstift
n 7 Fikseringsplate
5 8  Klipsmekanisme
9 Fikseringsskrue
10 Traktformet hull
11 Registreringsspiss
3 12 Underlagsskive
9
12
7
10
8
1
Forord

Kjaere kunde

Det gleder oss at du har bestemt deg for & kjgpe produktet
"Gnathometer CAD". Ved ukyndig handtering kan det oppsta farer.
Les denne bruksanvisningen og falg anvisningene. Vi gnsker deg
mye glede og gode resultater med produktet.

1. Riktig bruk
Formalsbestemmelse
Intraoral registrering

Bruk
Kun til odontologisk bruk!

Beskrivelse
Bestemmelse av sentrisk relasjon hos tannlgse pasienter.

Indikasjoner
Bestemmelse av kjeverelasjon ved total tannlgshet.

Kontraindikasjoner
Det er for tiden ingen kjente kontraindikasjoner ved riktig bruk.

Bivirkninger
Per i dag finnes det ingen kjente bivirkninger.

Sammensetning

Folgende komponenter i produktet blir brukt intraoralt:

~ Posisjon 1, registreringsplate UK, rustfritt stal 14301,
(X5CrNi18-10)*

- Posisjon 2, registreringsplate 0K, rustfritt stal 14301,
(X5CrNi18-10)*

- Posisjon 3, bittvollsplater, POM

- Posisjon 6, registreringsstift, rustfritt stal 14301, (X5CrNi18-10)*

- Posisjon 7, fikseringsplate, PMMA

- Posisjon 9, fikseringsskrue, rustfritt stal 14301, (X5CrNi18-10)*

- Posisjon 12, underlagsskive, rustfritt stal 143071, (X5CrNi18-10)*

*Inneholder nikkel

Symboler og fremstillingsmetoder i denne dokumentasjonen
Symbolene i bruksanvisningen gjer det lettere a finne viktige
punkter og gir deg fglgende anvisninger:

& Farer og risikoer
@ Ikke tillatt bruk

(D Viktig informasjon

Malgruppe
Tannleger, tannteknikere, tannmedisinsk fagpersonell

2. Bruk

Grunnprinsippet for den intraorale stiftmetoden er basert pa
ideen fra McGrane, Gysi, Gerber etc. om trepunktsstgtte for de to
kjeveleddene og registreringsstiften som plasseres i underkjevens
tyngdepunkt. Pa en farget registreringsplate tegner stiften det
typiske bildet av en pil nar pasienten gjennomferer sideveis
bevegelser til hgyre og venstre med underkjeven ut fra dorsal
stilling.

Spissen til pilen markerer den bakre kontaktposisjonen, mens den
sentriske okklusjonsposisjonen kjennetegnes ved
krysningspunktet. Med fikseringsplaten kan dermed gnsket
sentrisk posisjon fikseres, og deretter kan hele registreringen lases
tredimensjonalt med et egnet materiale (feks. registreringssilikon
eller gips). Deretter kan registreringen ved hjelp av en spesiell
skanneholder bringes inn i skanneren for digitalisering.

Det spesielle med denne registratoren er at registreringsplaten er
utstyrt med en klipsmekanisme. Med denne klipsmekanismen kan
bade bittvollsplatene og registreringsplatene festes og fiernes
igjen for & kunne gjennomfare de ulike arbeidstrinnene. Farst
brukes bittvollsplatene til funksjonsavtrykkene. Deretter fiernes
bittvollsplatene og erstattes av registreringsplatene. Deretter kan
registreringen for bestemmelse av sentrisk funksjon
gjennomfares.
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2.1.Inst
211. Pakke ut og kontrollere leveringen

og forste i ting

Kontroller om leveringen er fullstendig.
- 1 Registreringsplate UK

- 1Registreringsplate OK

- 2 Bittvollsplater

- 1Registreringsstift

— 1Fikseringsplate

- 1 Fikseringsskrue

- 1Underlagsskive

- 1Bruksanvisning

2..2. Montering og ferste igangsetting
Viktig informasjon

@ Rengjer komponentene far farste bruk (se Rengjering i
kapittel 3). Gnathometer CAD er allerede delvis

forhandsmontert. Pa denne oversiktstegningen er de ulike

komponentene og enkeltdelene avbildet.

Delebeskrivelsen finner du i delelisten pa side 47.

2.2. Handtering, betjening

2.21. Feste bittvollsplater
Bittvollsplatene (3) kan festes med holderne (5) pa de CAD/CAM-
produserte avtrykksskjeene med klipsmekanismen og fjernes

igjen.

2.2.2.Feste registreringsdeler

Registreringsdelene (1& 2) kan festes pa avtrykksskjeene med
klipsmekanismen og fjernes igjen.

Far registreringen pabegynnes, ber registreringsstiften festes med
Pattern Resin eller voks.

2.2.3. Stille inn hgyden pa registreringsstiften

Registreringsstiften (6) kan stilles inn i hgyden med gjenger.
Gjengene tillater starre spillerom for gkning enn for reduksjon av
den vertikale dimensjonen. Derfor anbefales det a foreta Centric
Tray-registreringen i et heller lavt bittplan og heve den til riktig
hegyde med registreringen. Det ma 0gsa tas hensyn til at det
oppstar en liten gkning av bittheyden pa grunn av
funksjonsavtrykket.

Med en hgyredreining kan hayden til registreringsstiften (6) heves.
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Med en venstredreining kan hayden til registreringsstiften (6)
reduseres.

2.2.4. Montere registreringsplate UK med fikseringsplate
Fikseringsplaten (7) kan festes med fikseringsskruen (9) pa
registreringsplaten UK (1).

Med en hgyredreining kan fikseringsplaten (7) trekkes til.
Med en venstredreining kan fikseringsplaten (7) lgsnes.

2.3. Praktisk anvendelse pa pasienten

2.31. Opprette funksjonsavtrykk

2.31.1. Plassere bittvollsplater

Plasser bittvollsplatene (3) ved hjelp av klipsmekanismen og
holderne (5) pa UK- og OK-avtrykksskjeen. Bittvollsplatene (3) er
like 0g passer bade i 0K- og UK-avtrykksskjeen.

2.31.2. Pafer avtrykksmateriale pa avtrykksskjeen og ta
funksjonsavtrykk.




2.31.3. Fjern bittvollsplatene fra avtrykksskjeene.

2.3.2. Gjennomfgre registrering
2.3.211. Klikk pa plass eller fest registreringsdelene pa
avtrykksskjeen.

Fest OK-avtrykksskje = registreringsplate 0K (2) med
registreringsstift (6) i registreringsstiftfestet (4).

2.3.2.2. Kontroller vertikal hgyde

Gjennomfar heydejustering hvis ngdvendig. Avhengig av metode
kan det brukes tilsvarende hjelpemidler (feks. malestav,
skyvelaere) eller metoder (spraklyder) til dette.

2.3.2.3. Stryk farge pa registreringsplate UK
Pafer et egnet fargemiddel (voksstift, marker osv.) pa
registreringsplate UK (1).

2.3.2.4. Gjennomfare registrering

Begge funksjonsavtrykkene settes inn i munnen igjen med

registreringsdelene. Be na pasienten om a utfere falgende

bevegelser:

Det anbefales a trene pa disse bevegelsene pa forhand!

1. Skyv frem UK (protrusjon) - tilbake igjen, gjenta ved behov

2. UK til hayre (lateral bevegelse) - tilbake igjen, gjenta ved
behov

3. UKtil venstre (lateral bevegelse) - tilbake igjen, gjenta ved
behov

4. UK bakover (retrusjon) - tilbake igjen, gjenta ved behov

Viktig informasjon
Pasienten ma sitte oppreist og holde hodet rett

(ikke lene seg).

Resultatet av registreringen kan typisk sett se ut som pa bildet.
For tolkning av de ulike manstrene og deres betydning, se
tilsvarende faglitteratur.

Advarsel
For & unnga skade fra registreringsstiften ma pasienten
legge tungen under registreringsstiftplaten

2.3.2.5. Rett inn fikseringsplater pa "pilspissen” og fikser med
fikseringsskrue.

Rett sd inn det traktformede hullet (10) i fikseringsplaten (7) mot
spissen av pilen og fikser fikseringsplaten med fikseringsskruen
.

2.3.2.6. Legge registratoren i munnen og kontrollere sentrikken

La pasienten na lukke munnen forsiktig og kontroller om spissen
(1) pa regsitreringsstiften (6) treffer i det traktformede hullet
(10) i fikseringsplaten (7) og om den fikserte registreringen passer.
Hvis dette ikke skulle vaere tilfelle, ma registreringen gjennomfares
pa nytt. Hvis registreringen stemmer, kan trinn 2.3.2.7
gjennomfares.




2.3.2.7. Fiksere registrator

Fikseringen skjer enklest med registreringssilikon (feks.

Virtual CADbite Registration) som paferes direkte fra sprayten
med kanylen mellom registreringsdelene. Det kan 0gsa brukes en
egnet avtrykksgips.

2.3.2.8. Fjerne hele registratoren fra munnen
Hele den fikserte registratoren ma na tas ut av munnen til
pasienten.

2.3.29. Desinfisere avtrykk og registreringsdeler

Far delene gis videre, ma delene na rengjares og desinfiseres med
egnede desinfeksjonsmidler. Se ogsa de generelle
hygieneveiledningene og forskriftene samt neste kapittel 3.

3. Vedlikehold, rengjering, diagnose

| dette kapittelet beskrives det hvilke vedlikeholds- og
rengjeringsarbeider som kan utfgres pa Gnathometer CAD. Det er
kun de arbeidene som kan utfgres av tannleger og tannteknikere,
som listes opp. Alle andre arbeider ma gjennomfares pa et
godkjent

Ivoclar Vivadent-servicesenter av tilsvarende fagfolk

Kontroll- og vedlikeholdsarbeider

Nar disse vedlikeholdsarbeidene skal gjennomfares, avhenger
sterkt av bruksintensiteten og arbeidsmaten til brukeren. Av den
grunn er de anbefalte verdiene kun veiledende.

Rengjering

Fer desinfisering skal gnathometeret demonteres fullstendig.

Hva Nar Med hva
Registreringsdeler ~ Etter hver Sterilisering i autoklav ved
og smadeler bruk 134°Ci
(metall) 5,5 min, giennomfar
forvakuummetode. Overhold
de gjeldende standardene.
Fikseringsplate Etter hver Utfer desinfeksjonen i
(plast) bruk dyppbad i samsvar med
opplysningene fra
desinfeksjonsmiddel-
produsenten.
Bittvollsplater Etter hver Utfer desinfeksjonen i
(plast) bruk dyppbad i samsvar med

opplysningene fra
desinfeksjonsmiddel-
produsenten.

Pleieanvisninger

Unnga enhver kontakt med sterke syrer og lgsemidler
(feks. MMA, aceton). P& denne maten forhindres en skade
pa overflatebehandlingen.

For farste bruk og etter hver bruk samnt etter kontakt med spytt
eller blod skal delene rengjares, steriliseres eller desinfiseres.

- Det skal kun brukes desinfeksjonsmidler som egner seg til
rustfritt stal og lettmetaller.

- Unnga enhver kontakt med sterke syrer, lut eller lzsemidler.

- Rengjer med ultralydbad, dampvasker eller
steriliseringsapparater.

4. Hvaom...

Dette kapitlet skal hjelpe deg til a gjenkjenne feil, forholde deg
riktig i en feilsituasjon, innlede feilutbedring eller gjennomfare
enkle reparasjoner selv der det er tillatt.

Slitedeler er:
- Fikseringsplate
- Bittvollsplater
Tekniske feil
Beskrivelse Informasjon til Tiltak
brukeren
Overflaten pa Ble overflaten Ikke skrap pa

apparatet er
oppripet og
skadet

rengjort eller
behandlet med en
skarp gjenstand?

overflaten med en
skarp gjenstand

Overflaten pa
apparatet er
skadet eller etset

Ble overflaten
rengjort med syre
eller et lgsemiddel?

Ikke bruk syrer eller
losemidler til
rengjeringen.

Fikseringsplaten
er etset og
gdelagt

Ble overflaten
rengjort med et
uegnet
desinfeksjons-
middel

Ikke bruk uegnede
desinfeksjonsmidler.
Bestill ny del
(slitedel)

Bittvollsplate er
etset og gdelagt

Ble overflaten
rengjort med et
uegnet
desinfeksjons-
middel

Reparasjonsarbeider

Ikke bruk uegnede
desinfeksjonsmidler.
Bestill ny del
(slitedel)

Reparasjoner ma kun utfares av et kvalifisert servicesenter.
Se adressene til servicesentrene pa baksiden av denne

bruksanvisningen.

Ved samtlige reparasjoner innenfor garantiperioden som ikke
gjennomfares av et kvalifisert servicesenter, blir garantien ugyldig.
Overhold derfor garantibestemmelsene.



5. Sikkerhetsanvisninger

Ved alvorlige hendelser som oppstar i forbindelse med produktet,
skal du ta kontakt med Ivoclar Vivadent AG, Bendererstrasse 2,
9494 Schaan/Liechtenstein, hjemmeside: www.ivoclar.com og lokal
helsemyndighet.

Den gjeldende bruksanvisningen finnes i nedlastingssenteret pa
hjemmesiden til lvoclar Vivadent AG (www.ivoclar.com).

for av ing
Produktet skal avfallshandteres i henhold til nasjonale lover og
forskrifter.

Risikoer og farer

Svelgings- og kvelningsfare
Det finnes sma deler pa dette apparatet som kan Igsne
hvis de ikke er riktig festet, dermed er det fare for at de
kan svelges.

Fare for personskader
For & unnga skade fra registreringsstiften ma pasienten
legge tungen under registreringsstiftplaten.
Gnathometer CAD skal kun brukes til det omradet som beskrives i
kapittel 2. Til forskriftsmessig bruk harer ogsa:
- Overholdelse av anvisninger, forskrifter og informasjon i
foreliggende bruksanvisning.

- Riktig reparasjon og vedlikehold av apparatet
(se kapittel 4).
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Ingen spesielle betingelser for lagring eller oppbevaring
ngdvendig.

Lagrings- og oppbevaringsinstruks

7. Produktspesifikasjoner
Tekniske data

Vekt (cirka):
- Registreringsplate UK med registreringsspiss: 13,19
— Registreringsplate 0K med fikseringsplate og skrue og
underlagsskive: 12,8 g
- Bittvollsplate 1,6 g
- Registreringsspiss 10 g
Mal:
~ Registreringsplate (der registreringsspissen skrus inn)
Bredde: 29 mm/lengde: 55,8 mm/materialtykkelse: 2 mm
- Registreringsplate (der fikseringsplaten festes)
Bredde: 22 mm/lengde: 558 mm/materialtykkelse: 2 mm
- Bittvollsplate
Bredde: 32,5 mm/lengde: 54,3 mm/materialtykkelse: 2 mm

Materiale:

— Registreringsplater: Stal, rustfritt
- Bittvollsplater: POM hvit

- Fikseringsplate: PMMA glassklar

Justeringsmuligheter:
- Heydejustering av registreringsspissen: 5 mm

@ Tips for registreringsanalyse og tolkning

Veer ogsa oppmerksom pa faglitteraturen som er tilgjengelig om
dette emnet.

8. Ytterligere informasjon
Oppbevares utilgjengelig for barn.

Produktet ble utviklet til odontologisk bruk. Igangsetting og betjening skal bare skje i
henhold til bruksanvisningen. For skader som skyldes annen bruk eller ufagmessig
héndtering, patar produsenten seg intet ansvar. | tillegg er brukeren forpliktet til pd
forhand og pa eget ansvar & kontrollere om produktet egner seg og kan brukes til de
tiltenkte formélene, seerlig his disse formélene ikke er oppfart i bruksanvisningen.



Aanzichten Gnathometer CAD / lijst van onderdelen

Onderdelenlijst

1 Mandibulaire
registratieplaat

2 Maxillaire
registratieplaat
Waswalsteunen
Houder registratiepen
Houders
Registratiepen
Bevestigingsplaat
Kliksluiting
Bevestigingsschroef
Trechtergat

Stylus
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Inleiding
Geachte klant,

Dank u voor uw aanschaf van de Gnathometer CAD. Oneigenlijk
gebruik kan de apparatuur beschadigen en leiden tot persoonlijk
letsel. Neem de relevante opmerkingen in acht en lees de
bedieningsinstructies. We hopen dat u veel plezier zult hebben van
de Gnathometer CAD.

1. Beoogd gebruik

Beoogd doel
Intraorale registratie

Gebruik
Alleen voor tandheelkundig gebruik!

Omschrijving
Bepalen van de middenpositie van het kaakgewricht bij edentate
patiénten.

Indicaties
Het bepalen van de relaties van het kaakgewricht bij edentate
patiénten.

Contra-indicaties
Bij gebruik van het apparaat volgens de instructies zijn er tot op
heden geen contra-indicaties bekend.

Bijwerkingen
Tot op heden zijn er geen bijwerkingen bekend.

Samenstelling

De volgende componenten van het product worden intraoraal

gebruikt:

- Positie 1, mandibulaire registratieplaat, roestvrij staal 14301,
(X5CrNi18-10)*

- Positie 2, maxillaire registratieplaat, roestvrij staal 14307,
(X5CrNi18-10)*

- Positie 3, waswalsteunen, POM

- Positie 6, registratiepen, roestvrij staal 14301, (X5CrNi18-10)*

- Positie 7, bevestigingsplaat, PMMA

- Positie 9, fixatieschroef, roestvrij staal 14301, (X5CrNi18-10)*

- Positie 12, sluitring, roestvrij staal 14301, (X5CrNi18-10)*

* bevat nikkel

Aanduidingen en symbolen

De aanduidingen en symbolen in deze bedieningsinstructies
maken het gemakkelijker om belangrijke punten te vinden en
hebben de volgende betekenissen:

& Risico's en gevaren
@ Contra-indicatie

@ Belangrijke informatie

Doelgroep
Tandartsen, tandtechnici, tandheelkundig personeel.

2. Toepassing

Het basisprincipe van de methode met de intraorale
ondersteuningspen is gebaseerd op het idee van McGrane, Gysi,
Gerber enz. van het driepunts rustpunt van de twee
kaakgewrichten en de registratiepen, die in het balanspunt van de
kaak wordt geplaatst. De ondersteuningspen geeft een typisch
beeld van de gotische boog op een gekleurde registratieplaat als
de patiént bewegingen naar rechtslateraal en linkslateraal vanuit
de dorsale positie maakt.

De punt van de gotische boog markeert de retrale contactpositie
terwijl de centrische occlusale positie wordt gemarkeerd door het
kruispunt. De gewenste middenpositie kan dan worden vastgezet
met de fixatieplaat. Vervolgens wordt de gehele registratie
driedimensionaal vergrendeld met geschikt materiaal (bijv.
registratiesilicone of steen). Daarna wordt de registratie op een
speciale scanhouder gemonteerd en in de scanner geplaatst voor
digitalisering.

De speciale functie van dit registratie-instrument is dat de
registratieplaten zijn uitgerust met een klikmechanisme. Met dit
klikmechanisme kunnen de waswalsteunen en de registratieplaten
snel en gemakkelijk worden bevestigd en verwijderd om de
verschillende stappen van het proces uit te voeren. In een eerste
stap worden de waswalsteunen gebruikt voor de functionele
afdrukken. Hierna worden de waswalsteunen verwijderd en
vervangen door de registratieplaten. Vervolgens wordt
pijlpuntvolgen uitgevoerd om de centrische functie te bepalen.



2.1.Installatie en eerste keer opstarten
212. De inhoud uitpakken en controleren

Controleer of de inhoud compleet is.
- 1mandibulaire registratieplaat

- 1maxillaire registratieplaat

- 2 waswalsteunen

- Tregistratiepen

— 1bevestigingsplaat

- 1bevestigingsschroef

= 1sluitring

- 1bedieningsinstructies

2..2. Montage en eerste keer opstarten

Belangrijke informatie
Reinig de componenten voordat ze voor de eerste keer

worden gebruikt (raadpleeg Reinigen in hoofdstuk 3). De
Gnathometer CAD is al deels in elkaar gezet. Deze
algemene tekening geeft de verschillende componenten
en individuele onderdelen weer. Raadpleeg de lijst van
onderdelen op pagina 52 voor de juiste aanduidingen voor
de onderdelen.

2.2. Hantering, bediening

2.2.1. De waswalsteunen bevestigen

De waswalsteunen (3) kunnen gemakkelijk worden vastgezet op en
verwijderd van de CAD/CAM-vervaardigde afdruklepels met het
klikmechanisme (‘snap action'-mechanisme) met behulp van de
houders (5).

P

2.2.2.De registratiecomponenten bevestigen

De registratiecomponenten (1en 2) kunnen gemakkelijk worden
vastgezet op en verwijderd van de afdruklepels met het
klikmechanisme.

Voordat het pijlpuntvolgen wordt gestart, moet de registratiepen
worden vastgezet met patroonhars of was.

2.2.3.De hoogte van de registratiepen aanpassen

De hoogte van de registratiepen (6) kan worden aangepast door
middel van een schroefdraad. De schroefdraad voorziet in meer
vrije ruimte voor het vergroten van de verticale afmetingen dan
voor het verkleinen van de verticale afmetingen. Daarom wordt
aanbevolen de registratie van de centrische lepel op een lagere
occlusale positie uit te voeren en deze daarna met de registratie
op te tillen naar de juiste hoogte. Er moet ook rekening worden
gehouden met het feit dat de functionele afdruk leidt tot een
minimale toename van de occlusale hoogte. De hoogte van de
registratiepen (6) kan worden vergroot door deze een slag naar
rechts te draaien.

De hoogte van de registratiepen (6) kan worden verkleind door
deze een slag naar links te draaien.

2.2.4. De mandibulaire registratieplaat met bevestigingsplaten
monteren

De bevestigingsplaat (7) kan worden vastgezet op de mandibulaire

registratieplaat (1) met behulp van de bevestigingsschroef (9).

De bevestigingsplaat (7) kan strakker worden ingesteld met een

slag naar rechts.

De bevestigingsplaat (7) kan losser worden ingesteld met een slag

naar links.

2.3. Gebruik in de praktijk bij een patiént

2.31. De functionele afdruk maken

2.31.1. De waswalsteunen plaatsen

Zet de waswalsteunen (3) vast met het klikmechanisme en de
houders (5) op de mandibulaire en maxillaire afdruklepels. De
waswalsteunen (3) zijn identiek qua opbouw en passen in zowel de
maxillaire als de mandibulaire afdruklepel.

2.31.2. Het afdrukmateriaal aanbrengen in de afdruklepel en
functionele afdrukken maken
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2.31.3. De waswalsteunen verwijderen uit de afdruklepels

2.3.2. De registratie uitvoeren
2.3.2.1. De registratiecomponenten aanbrengen in de afdruklepels
met het klikmechanisme

Maxillaire afdruklepel = zet de maxillaire registratieplaat (2) met
de registratiepen (6) vast in de houder voor registratiepen (4).

De mandibulaire afdruklepel vastzetten = mandibulaire
registratieplaat (1).

2.3.2.2. De verticale hoogte controleren

Pas de hoogte indien nodig aan. Afhankelijk van de methode
kunnen adequate hulpmiddelen (zoals liniaal, schuifmaat) of
technieken (spraakgeluiden) worden gebruikt.

2.3.2.3. De mandibulaire registratieplaat bedekken met kleuring
Bedek de mandibulaire registratieplaat (1) met een geschikt
kleurmiddel (krijt, vetpotlood enz.).

2.3.2.4. Het pijlpuntvolgen uitvoeren

Beide functionele afdrukken, samen met de

registratiecomponenten, worden teruggeplaatst in de mond van

de patiént. Instrueer de patiént nu om de volgende bewegingen

uit te voeren:

Het wordt aanbevolen deze bewegingen voor dit moment te

oefenen!

1. Beweeg de onderkaak naar voren (protrusie) - en terug,
herhaal indien nodig.

2. Beweeg de onderkaak naar rechts (laterale beweging) - en
terug, herhaal indien nodig.

3. Beweeg de onderkaak naar links (laterale beweging) - en
terug, herhaal indien nodig.

4. Beweeg de onderkaak naar achteren (retrusie) - en terug,
herhaal indien nodig.

Belangrijke informatie
De patiént moet rechtop zitten en het hoofd recht

houden (niet laten leunen).

Het normale resultaat van pijlpuntvolgen kan eruit zien zoals in de
afbeelding wordt getoond. Raadpleeg de bijbehorende
specialistische literatuur voor de interpretatie van de
verschillende traceringen voor de gotische boog en de betekenis
ervan.

Waarschuwing

Om letsel door de registratiepen te voorkomen, moet de
patiént worden geinstrueerd om de tong onder de
registratieplaat te schuiven.

2.3.2.5. De bevestigingsplaat uitlijnen met de punt van de gotische
boog en vastzetten met de bevestigingsschroef

Lijn nu het trechtergat (10) van de bevestigingsplaat (7) uit met
de punt van de gotische boog en zet de bevestigingsplaat vast
met de bevestigingsschroef (9).

2.3.2.6. De registratie in de mond plaatsen en de centrische positie
verifiéren

Laat de patiént nu de mond voorzichtig sluiten en controleer of de
stylus (11) van de registratiepen (6) past in het trechtergat (10)
van de bevestigingsplaat (7) en de bevestigde registratie van de
gotische boog. Als dit niet het geval is, moet de registratie worden
herhaald. Als de registratie correct is, kan stap 2.3.2.7 worden
uitgevoerd.




2.3.2.7. De registratie vergrendelen

De sleutel kan het best worden gemaakt met een
registratiesilicone (zoals Virtual CADbite Registration), dat vanuit
de injectiespuit direct tussen de registratiecomponenten wordt
geinjecteerd met behulp van de bijbehorende spuitmond. Er kan
ook een geschikt afdrukgips worden gebruikt.

2.3.2.8. De registratie uit de mond verwijderen
De complete vergrendelde registratie moet nu uit de mond van de
patiént worden verwijderd.

2.3.29. De afdruk en registratiecomponenten desinfecteren
Voordat de componenten verder worden verwerkt, moeten deze
worden gereinigd en gedesinfecteerd met hiervoor geschikte
desinfecterende middelen. Neem in deze context ook de
algemene richtlijnen en bepalingen voor hygiéne in acht en
hoofdstuk 3.

3. Onderhoud, reiniging, diagnose

Dit hoofdstuk beschrijft de procedures voor onderhoud en
reiniging door gebruiker voor de Gnathometer CAD. Er staan alleen
taken in de lijst die kunnen worden uitgevoerd door
tandheelkundig professionals en tandheelkundig personeel. Alle
overige taken moeten worden uitgevoerd door bevoegd
onderhoudspersoneel in een gecertificeerd onderhoudscentrum
van Ivoclar Vivadent.

Monitoring en onderhoud

De tijd voor deze onderhoudsprocedures is afhankelijk van de
gebruiksfrequentie en de werkgewoonten van de gebruiker.
Daarom zijn de aanbevolen tijden slechts schattingen.

Reinigen

Voor de desinfectie moet de Gnathometer volledig worden
gedemonteerd.

Onderhoud

Vermijd elk contact met sterke zuren en oplosmiddelen
(zoals MMA, aceton) om beschadiging van de
oppervlakken te voorkomen.

De componenten moeten voor het eerste gebruik en na ieder
gebruik en/of na contact met speeksel of bloed worden gereinigd,
gesteriliseerd en/of gedesinfecteerd.

- Gebruik alleen desinfectiemiddelen die geschikt zijn voor
roestvrij staal en lichte metalen.

- Vermijd elk contact met sterke zuren, pekel of oplosmiddelen.

- Reinigen in een ultrasoon bad, met stoomstralen of
sterilisatieapparatuur.

4. Watals...

Dit hoofdstuk ondersteunt bij het herkennen van storingen en het
nemen van geschikte maatregelen of, indien mogelijk, het

uitvoeren van kleine reparaties.
De vervangbare onderdelen zijn de volgende:
- Bevestigingsplaten

- Waswalsteunen
Technische storing

Omschrijving

Instructies voor

Maatregelen

gebruikers
Het oppervlak Is het opperviak Bewerk het opperviak
van het gereinigd of niet met een scherp
hulpmiddel is gemanipuleerd met  voorwerp
bekrast en een scherp
beschadigd voorwerp?
Het oppervlak Is het opperviak Gebruik geen zuren
van het gereinigd meteen  of oplosmiddelen
hulpmiddel is zuur of een voor het reinigen
beschadigd of oplosmiddel?

deels verroest

De
bevestigingsplaat
is verroest en
kapot

Is het opperviak
gereinigd met een
ongeschikt
desinfectiemiddel?

Gebruik geen
ongeschikte
desinfectiemiddelen.
Nieuw (vervangbaar)
onderdeel bestellen

Waswalsteun is
verroest en kapot

Repareren

Is het opperviak
gereinigd met een
ongeschikt
desinfectiemiddel?

Gebruik geen
ongeschikte
desinfectiemiddelen.
Nieuw (vervangbaar)
onderdeel bestellen

Artikel Frequentie  Reinigingsmateriaal

Registratie- Na elk Sterilisatie in de autoclaaf

componenten en gebruik bij 134 °C gedurende 5,5

kleine onderdelen minuten met behulp van de

(metaal) prevacuiimmethode. Neem
geldige normen en
regelgeving in acht

Bevestigingsplaten  Na elk Desinfectie in

(plastic) gebruik onderdompelbad volgens
de instructies van de
fabrikant van het
desinfectiemiddel

Waswalsteunen Na elk Desinfectie in

(plastic) gebruik onderdompelbad volgens

de instructies van de
fabrikant van het
desinfectiemiddel

Reparaties mogen alleen worden uitgevoerd door een door Ivoclar
Vivadent gecertificeerd onderhoudscentrum. Raadpleeg de lijst
met adressen van onderhoudscentra op de achterkant van deze
bedieningsinstructies.

Als reparaties tijdens de garantieperiode niet worden uitgevoerd
door een gecertificeerd onderhoudscentrum, komt de garantie
onmiddellijk te vervallen. Raadpleeg ook de overeenkomstige
garantiebepalingen.



5. Veiligheidsinformatie

In geval van ernstige incidenten die verband houden met het
product verzoeken wij u contact op te nemen met Ivoclar Vivadent
AG, Bendererstrasse 2, 9494 Schaan/Liechtenstein, website:
www.ivoclarcom en de verantwoordelijke bevoegde instantie.

De huidige bedieningsinstructies zijn beschikbaar in het
downloadgedeelte van de website van Ivoclar Vivadent AG
(www.ivoclar.com).

Informatie over weggooien

Dit product moet worden weggegooid volgens de geldende
landelijke wettelijke vereisten.

Risico's en gevaren

Risico op inslikken en gevaar voor verstikking
Omdat het product kleine onderdelen bevat die eraf
kunnen vallen als ze niet op juiste wijze worden bevestigd,
bestaat er een risico op inslikken van deze onderdelen.

Risico op letsel
0m letsel door de registratiepen te voorkomen, moet de
patiént worden geinstrueerd om de tong onder de
registratieplaat te schuiven.

De Gnathometer CAD mag alleen worden gebruikt voor het doel
zoals beschreven in hoofdstuk 2. Verdere instructies om een juist
gebruik van de Gnathometer CAD te waarborgen:

- De instructies, bepalingen en aantekeningen in deze
bedieningsinstructies dienen in acht te worden genomen.

- De Gnathometer CAD moet op juiste wijze worden
onderhouden (raadpleeg hoofdstuk 4).

6. Houdbaarheid en bewaren

Voor dit product zijn er geen speciale voorwaarden voor bewaren.
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7. Productspecificaties
Technische gegevens

Gewicht (ongeveer):

- Mandibulaire registratieplaat met registratiepen: 131 g

- Maxillaire registratieplaat met bevestigingsplaat, schroef en
sluitring: 128 g

- Waswalsteun16 g

- Stylus10g

Afmetingen:

~ Registratieplaat (met de stylus erin geschroefd)
Breedte: 29 mm / lengte: 55,8 mm / Dikte materiaal: 2 mm

- Registratieplaat (met bevestigde bevestigingsplaat)
Breedte: 22 mm / lengte: 55,8 mm / Dikte materiaal: 2 mm

- Waswalsteun
Breedte: 32,5 mm / Lengte: 54,3 mm / Dikte materiaal: 2 mm

Materiaal

- Registratieplaten: Roestvrij staal

- Waswalsteunen: POM wit

- Bevestigingsplaten: PMMA, transparant

Opties voor aanpassing:
- Hoogteaanpassing van de stylus: 5 mm

@ Tips voor analyse en interpretatie gotische boog

Raadpleeg ook de over dit onderwerp beschikbare specialistische
literatuur.

8. Aanvullende informatie
Buiten bereik van kinderen bewaren.

Het hulpmiddel is uitsluitend voor tandheelkundig gebruik ontwikkeld. Het opstarten en de
bediening ervan moeten strikt volgens de bedieningsinstructies worden uitgevoerd. Indien
er schade optreedt door een verkeerd gebruik of gebruik voor andere doeleinden of anders
dan in de instructies staat aangegeven, kan de fabrikant daarvoor niet aansprakelijk
worden gesteld. De gebruiker is er verantwoordelijk voor om na te gaan of de apparatuur
voor de beoogde toepassing geschikt is, vooral als deze toepassing niet in de
gebruiksaanwijzing vermeld staat.



Anewovion tou Gnathometer CAD / KatdAoyog e§aptnpatwv

8 2 4 Katdhoyog e€aptnuatwv
1 MAdka kataypadng
Katw yvadou
2 MAdka kataypadng
avw yvaBou
6 3 Baoelg toEwv
kataypadng
n 4 Ynodoxn kapdidag
5 kataypadng
5  Juykpatiuata
6 Kapoida kataypadng
7 T\aka ouykpdtnong
8  Koupmwtr epappoyn
3 9 Kox\iag ouykpatnong
10 Kwvikn omn
1 Axida
12 Podéha
9
12
7
10
8
1
MpoéAoyog
Ayarintol TeAATeg,

206 EUXAPLOTOULE yia Ty ayopd tou Gnathometer CAD. Av to
TIpolov Dev XpnatuomolnBel owatd, Urmopet va umooTel nuLd kat
Va TIPOKANBEL TPaUUATIONOG.

Tnpelte TIQ OXETIKEG ETONUAVOELC Kat DlaBdote g 0dnyieg
Aettoupyiag, EAtidoupe 0TL Ba PLEIVETE IKAVOTIOLNIEVOL ATTO TO
Gnathometer CAD.

1. MpoBAendpevn xpron

MpoBAemdpevn edpappoyn
Evdootopatikn kataypadn

Xprion
Movo yla odovTiatpikn xpnon!

Neprypadn
Mpoodloplopog TG KEVIPIKAG BEONG Twv kpotadoyvabikwy
dlapBpwaoewv (KDIA) og vwdoug aoBeveic.

Evdei€elg
Mpoadoplopog twv oxéoewv twv KOTA oe vwdoug acBeveig.

Avtevdeifelg
Kapia yvwaotr [eéxpL onuepa, ehOoovV N CUCKEUN XpNOLUoToLETal
oUPdWva LE TIQ 0dNyieg.

Mapevepyeleg
Kapia yvwatn pexpt orpepa.

IUvBeon

Ta akoAouBa ££aPTALLATA TOU TTPOIGVTOG XPNALLOTIOUVTaL

£VDOOTOHATIKA:

- 2T0lxelo 1, MAdka kataypadng katw yvadou, avogeidwrog
XahuBag 14301, (X5CrNi18-10)*

- Jtolkelo 2, Mhaka kataypadng avw yvadou, avogeidwrog
XahuBag 14307, (X5CrNi18-10)*

- Jtoelo 3, Baoelg to&wy kataypadng, POM

- 2T0lxelo 6, kapdida kataypadng, avoEeidwrog xaAuBag 14301,
(X5CrNi18-10)*

— Jtolxeio 7 mAaka ouykpdatnong, PMMA

— Jtolkelo 9, koxhiag ouykpatnong, avofeidwtog xaAupag 14307,
(X5CrNi18-10)*

- 2Tolxelo 12, podéa, avogeidwTog xaAuBag 14301,
(X5CrNi18-10)*

*TIEPLEXEL VIKEMO

INUAvVoELg Kat oUpBoAa

0L oNUAVOELC KaL Ta 0ULBOAC TTOU XPNOLUOTIOLOUVTAL OTIG
Tiapouoeg 00nyieq Asttoupyiag dleukoAUvouy atnv avalitnan
ONUAVTIKWY ONKLELWY, Kal £X0UV TIG AKONOUBEG ONUaoieq:

& Kivduvol
Avtevdei€elg

@ INHAVTIKEG TTANPOodOopieq

Opada-otoxog
0dovTtiatpol, 000VTOTEXVITEC, 0DOVTIATALKO TIPOCWTIIKO.

2. Edappoyn

H Baolkr apxn tng LeEBODOU eVDOOTOUATIKAG KATAYPADAG UE
kapoida utootrplEng Baciletat otn Wéa twv McGrane, Gysi,
Gerber KA. yia ta tpla onpeia €dpaong twv duo
Kpotadoyvabikwy dlapBpwaoswy kat Tng kapdidag kataypadng,
N omola ToToBETEITAL 0TO ONKElo £6100pPOTINONG TNG KATW
yvaBou. H kapdida uroatipEng oxedIAdeL TV TUTILKY ATIEIKOVLON
T0U YOTBIKOU TOEOU O€ |Lia XpWHATIOMEVN TIAGKA Kataypadng
otav 0 aoBevng TIpayHaToToLEL KIVATELG TNG yvaBou TtPog Ta
TAAyLa DEELA Kal TIAAYLA apLOTEPA aTto TNy ottiabla B€on.

H dkpn tou yotBikoU t€ou avtiotoxel otnv omioBla B¢on emadng,
EVW N KEVTPLKN BE0N OUYKAELONG QVTIOTOIXEL 0TO ONKELD TOUAG. 2Tn
OUVEXELQ, N ETIBUKNTI KEVTPLKY BEON UTTOPEL va aklvnToTonBel pe
TV MAAka ouykpatnong. Katomy, oAokAnpn n kataypabn
aKWNTOTOLELTaL TPLOBLAOTATA LE KATAMNNAO UAKO (TLYX.,
Kkataypadikn oAKOVN 1 TETPA). MeTd anoé auto, n kataypadn
avaptatal g€ 0Lk BAon 0ApwWaong Kal 0Tn OUVEXELD OTOV
oapwtn yla yndormoinan.

To €101KO XApaKTNPLOTIKO QUTAG TG CUCKEUNG Kataypadng eivat
OTL 0L TTAAKEG Kataypadnq DLaBETOUV KOUUTIWTO NXAVIoUO
aohalong.

0 KOUUTIWTOG UNXAVIoHOG aohAaMong EMIITPETIEL va TOTIOBETOUVTAL
Kal va adatpouvtat eUKoAa Kal ypriyopa ot BACELG TwV TOEWY
Kataypadng kal oL TAAKEG kataypadng KaTd TV EKTEAEODN TwY
OLadox KWy Bnudtwy epyaciag. 210 mpwto Brua,
XpNnotpoTooUvTatl ot BACELg Twv TOEWV kataypadnq yla va
ANdBoUV Ta AELTOUPYIKA ATOTUTIWHATA. META Qo auTo,
adalpouvtal ot BACELG TwV TOEWY Kataypadng Kat
avtikaBiotavtal amo g mMAdkeg kataypadnga. Tote, dlevepyeital n
QMOTUTWON KE TO VoG TG BEAGVNG yia va TIPOodLOpLOTEL N
KEVIPLKA OXEDN.
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2.1.ZuvappoAoynon Kat apxkr TpOETOLL
21.. Amoouokeuagia Kat ENeyX0g TOU TIEPLEXOUEVOU

BeBalwBeite 6Tt mepthapBavovial 6Aa ta egaptiuata.
- TMAaka kataypadng Katw yvadou

— 1MAdaka kataypadng avw yvadou

- 2 Baoelg to€wy kataypadng

- 1Kapoida kataypabng

= 1TAaka ouykpdtnong

- 1KoxMag ouykpdtnong

- 1Podéha

~  TEyxewpidlo 0dnyiwv Asttoupyiag

2..2. TuvappoAdynon Kat apxikn rpostoacia

@

INUavTIKEG TIAnpodopieg

KaBapiote ta e€aptipata mpwv xpnotorotnBouy yia
mpwtn hopd (BA. KaBaplopog oto keddrato 3). To
Gnathometer CAD &ival fdn LEPLKWG OUVAPLOAOYNHEVO.
270 VEVIKO DLaypapa amelkovi{ovTal Ta ETUHEPOUS
oTolXela Kal eEapTrAaTa. AVaTpEETE 0TOV KATAAOyo
£€apTNUATWY 0TN 0eAida 57 yia TG OVOAGiEg TwV
EMUEPOUC EEAPTNUATWV.

2.2. Xewplopog, Aettoupyia

2.2.1. TomoB£tnon Twv Bacewv Twv to§wv kataypadnig
Mrmopeite eUkoAa va aoalioeTe kal va apalpeoete Tg BATELQ
Twv TOEWV kataypadng (3) amd ta dlokdpia anotunwaong oy
£X0UV KATAOKEUAOTEL o€ ouatnpua CAD/CAM, xpnatuoTowwvag ta
OUYKPATAKATA TOU KOUMTIWTOU inxaviopou aadéionc (5).

Tz

2.2.2.Mpoodptnon Twv otolxeiwv kataypadng

Mriopeite eUkoAa va aodaMoeTe kal va apalpeoete Ta oToKela
kataypacdng (1kat 2) aro ta dlokapLa amoTuTwaong,
XPNOLLOTIOWLVTAG TOV KOUMTIWTO KNXAVIoHO aodailong. Mpwv
EekvNoEL N kataypadn Tou ixvoug TG BeAdvNg, Ba TtpemeL va
aKLVNTOTONOETE TNV kapdida kataypadng e Pattern Resin ) pe
Kepl.

2.2.3. PUBpon tou UWoug tng kapdidag kataypadng

To Uog Tng kapdidag kataypadng (6) pubpiletal uéow
OTIELPWHATOG,. To OTIEIPWILA TOU KOXAIQ TIAPEXEL LEYANUTEPO £UPOG
yla avénan tng kAaBetng dlactaong mapd yia peiwaon tng kAaBetng
B1A0TaonG. JUVETWG, N kataypadn e to Centric Tray (Keviplkd
BLOKAPLO) CUOTAVETAL VA TIPAYHATOTIOLETAL 08 XapunAatepn Béan
OUYKAELONG KOl LETA va avuluveTal 0To Katahnho Uog we Ty
kataypadn. Ba MpEMeL emtiong va AapBAvetal umdn 6TL 1o
AELTOUPYIKG amotunwpa divel eEhadpwg auénpévo Udog
oUYKAELONG. MNa va auENoETE To UPog TNG kKapdidag kataypadng
(6), TeploTpé e Tpog ta defLd.

Ma va Petoete to UPog g kapdidag kataypadng (6),
TIEPIOTPEWTE TIPOG T APLOTEPAL

2.2.4. Avaptnon tng mAakag kataypadnig Katw yvabou pe Tg
TINAKEG OUYKPATNONG

H m\dka ouykpatnong (7) aohahilel avw otny TAdka

Kataypadng e katw yvabou (1) pe tov koxAia auykpatnong (9).

Ma va odigete v Thaka ouykpatnang (7), Teplotpédte mpog ta

0e€la.

Ma va XaAapwoeTe thy TAaka ouykpatnong (7) meplotpete tpog

Ta aplotepa.

2.3. Mpaktukn edhappoyn avw otov aoBevi

2.3.1. AN Tou AELITOUPYIKOU AMOTUTIWHATOG

2.311. TomoB£tnon Twy BAcEWY Twv TOEWV Kataypadng
Aodahiote g Baoele twy TOEwv kataypadnc (3) ota dokapla
AMOTUTWONG TNG KATW KAl TNG AVwW YVABoU HE TOV KOUUTIWTO
Unxaviopd aohaiong kat ta cuykpatiuata (5). 0L Baoelg twv
€WV kataypadng (3) ival KATAOKEUAOUEVEG TIAVOLLOLOTUTIA KAl
Talptalouv 1600 0To DLOKAPLO ATOTUTILWANG TG Avw YvaBou 600
KaL 070 OLOKAPLO AToTUTIWAONG TNE KATW yvadou.

2.31.2. Ebappoyn ToU amoTumwTikoy UMKOU éoa aTo DLoKApLo
amoTUTIWONG Kat AN AELTOUPYIKWY ATOTUTIWHATWY




2.31.3. Adaipgon Twv Bagewv Twv TOEWY kKataypadng amro ta
Blokapla amotumwong

2.3.2. Aievépyela tng Kataypadng
2.3.21. T0vdEON TWV OTOIXElWY Kataypadrg ota dokdapla
QMOTUTIWONG HE TOV KOUMTIWTO NXAVIOHO aohaAang

Alokdplo amotunwong avw yvadou = aodhalioTe tnv Thaka
kataypadng e avw yvadou (2) pe ty kapdida kataypadng (6)
otnv uttedoxn e kapdidac kataypadnc (4).

AodaoTe To DLOKAPLO ATTOTUTIWAONG TNG KATW YvABou = TAaka
kataypadng katw yvasou (1).

2.3.2.2. EmaAnBeuon tou k&BeTou Uoug

PuBuiote to Uog, edv xpelaletal Avahoya Le tn pebodo,
UTMOPELTE va XpNOWWOTIOWoETE Ta KatdMnAa BonBruata (ruy.,
XAPaKag, SlAoTNUOHETPO) N TG KATAMNAEG TEXVIKEG (DwvnTikeg
dokipaoteg).

2.3.2.3. Ebappoyr UNKOU XpwiaTtiopoU atny Adka kataypadng
NG KATW yvaBou

Edpapuoate KatdMnAo UAIKO XpwiatiopoU (LoAUBL, uapkadopog
KAL) 0TV TAaka kataypadng g katw yvasdou (1).

2.3.2.4. Kataypadr Tou ixvoug tng BeAdvNg

ToroBEeTAOTE Kal Ta dUO AELTOUPYIKA ATOTUTIWHATA Hall pe ta

oTolxela kataypadbng oTo oTopa Tou acBevr. Twpa, {NTHoTe aro

TOV a0B8evN va EKTENEDEL TIG AKOAOUBEG KIVIOELS:

JUOTAVETAL VA £XOUV EKTEAEOTEL QUTEQ OL KIVAOELG DOKIUAOTIKA K

TWV TIPOTEPWV!

1. METaKWNOTE TV KATw yvado Tpog ta eprpog (tpoohioBnan) —
Kat emavadépete. EmavalaBete, av xpeldletal

2. Metakwviote ty katw yvado tpog ta de€la (maytohioBnon) -
Kat emavadépete. EmavalaBete, av xpeldletal.

3. Metakwviote Ty katw yvabo Tpog Ta aplotepd
(mhaytohioBnon) - kat emavadépete. EmavaldBete, av
XpElaletal

4. Metakwviote Ty Katw yvado mpog ta miow (omoBloAioBnon)

Kal emavadepete. EmavaidBete, av xpelaletal

InUavtikég Anpodopieg
0 aoBevng TIpETEL va KABeTaL e 0pBr TTAATN Kal To

KebAA eUBUYPappLOEVO (VA LNV OKUBEL).

H turtikn kataypadr Tou (xvoug Tg BEAOVNC UTopEl va Hotddel Le
NV lkovIZOpEVN. AvatpeETe 0Tnv avtiotolyn eEEOIKEUMEYN
BiBAoypadia yia v eppnveia Twy dladopwy VWY kataypadng
TOU yoTBIKOU TOEOU KaL TN onuacia toug.

Mpoeldomoinon

[la amoTeOT TPAUKATIONOU arod Ty kapdida
Kataypacdng, {NTHOTE amo Tov acBevr) va mepdcel T
YAWOOQ KATW Ao TV TAAKA Kataypadna.

2.3.2.5. EuBUypapuLon TG TAGKaG OUYKPATNONG HE TO KPO Tou
YOTBikoU TOE0U Kat aohAALon e Tov KoxAla ouykpdatnaong
Tpa, euBuypappiote ty kwvikn ot (10) tng mAdkag
ouykpatnang (7) Le To akpo Tou yotBikou TOEou Kat aodahiote
TNV TIAGKA 0UYKPATNONG e Tov KoyAla ouykpdtnong (9).

2.3.2.6. TortoB&TNoN Tng Kataypadng Lo aTo aToUa Kat
£MaANBeUON TNG KEVTPLKAC BEaNng

Twpa, {NTAOTE amd Tov aoBevr va KAELOEL TIPOOEKTIKA TO 0TOHA
Kat emaAnBevote ot n akida (11) g kapdidag kataypadng (6)
edappodlel peoa oty kwviki or (10) g makag ouykpdtaong
(7) kau Tng akwnTomopévNg Kataypadng Tou yotlikou To§ou. Av
Oev oupBaivel autd, Ba mpemel va emavaindBel n dtadikacia
kataypadne. Av n kataypadn elvat owoth, Uopel va ekteAeoTtel
0B 2327
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2.3.2.7. Akwntottoinon tng kataypadng

To BEATLOTO UAIKO Yia VA KATAOKEUAOTEL TO KAEWDI €ivat n
kataypadikn akovn (T, Virtual CADbite Registration), n orola
evietal aneuBeiag avapeoa ota oTolKela kataypadng Le ouptyya
TI0U EPEL KATAMNAO pUYX0G. Mmopel eTtiong va xpnatporotnBet
KOTAMNAN amoTuTiwTikA yuoc.

2.3.2.8. Adaipeon e kataypadng armod To oTopa
OANOKANPN N aKLVNTOTIOINKEVN KaTaypadn TPETEL TWPA va
adapeBel amod o oTopa Tou acBevn.

2.3.2.9. AmOAUKaVON TOU QTTOTUTIWATOG KAl TWV OTOIKELWY
kataypacdng

Mptv amootaloly Ta EEAPTAKATA YLA TO ETOUEVO 0TADL0, Ba
TIPETEL va KaBapLaTouv Kal va amoAupavBouy pe kataAnia
QMOAUMAVTIKA. Ma auTh Ty epyaoia, akohouBAoTe miong TiQ
VEVIKEG KATEUBUVTNPLEG YPAMMEG KAl TIPODUAAEELG UYLEWVAG,
KaBwg kal Tig 0dnyieq oto kedhahalo 3.

3. Zuvtipnon, kaBapilopag, diayvwon

2 auTo To Kedbahalo Tepypacdoval ot ladikacleg ouvtipnong
Kal kaBaptopou Tou Gnathometer CAD Ttou Slegayovtat amné tov
XPNOTN. MOvov oL Epyacieq TTou avahEPovTal ETUTPETETAL VA
TIpaypatomoinBouy armo mayyeAuatieg odovuatpous/
000OVIOTEXVITEQ KAl 0DOVTLATPIKG TIPOCWTTLKO. KABE AAAn epyacia
TIPETIEL VA TIPAYUATOTIOLEITAL ATIO KATAMNAO TEXVIKO TIPOCWTTKO
0€ TUOTOTOLNKLEVO KaTaatnua oepPLg tng Ivoclar Vivadent.

MapakoAouBnon Kat guvtrpnon

0 xpOvog DLEVEPYELQG QUTWY TWV DLadkaoly ouvtnpnaong
e€aptatal amd T ouxveTNTA XPAONG Kal TIg ouVNBELE epyaaiag
Tou Xpnaotn. Ma tov Adyo auTd, 0L CUVIOTWLEVOL XPOVOL LoXUOUV
LOVO KATA TIPOCEYYLON.

KaBapiopdg

Mpv amé v anoAuuaven, Ba TPETEL va AT0oUVAPHONOYAOETE
TANPwWG to Gnathometer.

Zuvtipnon

Na amodeUyeTe Ty emadn He oXUpa 0E€a kat BIAAUTEQ
(rtx., MMA, aketovn) yia va pnv kataotpadouy ot
€T AVELES.

Na kaBapilete, va anooTelpwvete kauh va anoAupaivete ta
£€aPTAUATA TIPLY ATIO TV TIPWTN XPNOoN KAt LETA aTo Kabe xprnaon,
Kay/ LETA amo emadn e odAo 1 aipa.

~  XpNOUUOTIOLEITE LLOVO ATTOAUKAVTIKA TIOU Elval KATAMNAQ yia
avogeidwto xaAhuBa kat eEhadpd PETaMa.
— AnodeUyete Ty emadn U loxupa o&£a, ahatouxa dlaAupata

1) DLAAUTEG.

—  KaBapiote o€ NoUTPO UTIEPNXWY, HE PUTEG ATHOU, ) OE
OUOKEUEG ATIOOTEIPWONG.

4. Eav...

AUTO T0 Kedahalo TtepthapBavel inpodopieg Ttou Ba oag
BonBrjoouv va avayvwpilete TUXov DUCAELTOUPYLEG Kal va
AQUBAVETE Ta KATAMNAQ LETPA N, €AV lval DuvaToV, Va eKTENELTE
OPLOMEVEG IKPEG ETIOKEVEG.

Ta avaAwolpa e€apthuata ivat ta eERg
— [M\akeg ouykpdatnong

- Baoelg 10wy kataypadng

Texvikég BAaBeg

Mepypadn 003nyieg yia Toug Avipetwion
Xpioteg
Hemdaveia tng  MAmwg Mn xapaooete v

OUOKEUNG €lvat
XapaykLevn Kat
dBappévn.

XPNotoToL8nKke
KATIOL0 AXHNPO
QVTIKEILEVO YL TOV
KaBaplopo n tov
XELPLOWO TNG
OUOKEUNG;

emubavela pe
aXUNPA avVTIKEipEeva.

H emudavela tng
OUOKEUNG Elvat

MATwg kaBapiotnke
n emdavela pe o&u n

Mn xpnotuoToLeite
0€€a N DLaAUTEG yia

dBappevn n OloAUT; TOV KaBapLopo.

UEPIKWG

OlaBpwievn.

H mhaka MATwg kaBapiotnke  Mn XPNOLUOTIOLETE

ouyKPATNONg N eMdAvELd PE akataMnAa

€xeL dlaBpwBel  akataMnAo QMOAULLAVTIKA.

Kat QAMOAUHLAVTIKO; Mapayyeilete véo

kataotpadel. £6apTnua
(avaAwoipuo
€aptnpa)

H Baon tou Mrmwg kaBaplotnke  Mn xpnoluoToLeite

080U n eMPAVELL PE akataMnAa

kataypadng aKataMnAo QMOAULLAVTIKG.

EXEL QTIOAUHLAVTIKO; Napayyeilete véo

OlaBpwBel kat €aptnua

kataotpadel. (avahdouo
€€dptnua)

Emokeun

ETIOKEUEQ ETITPEMETAL VA TIPAYLATOTIOOUVTAL HOVO OE
TIUOTOTIOWNKEVO KATAoTnUa a€pBLg Tng Ivoclar Vivadent. Avatpe€te
0TIG OLEUBUVOELG TWV KATAOTNHATWY 0£pRIG 0TO OTLoBADUMO
Twv 0dnywwv Asttoupylag.

AV OL ETIIOKEVEG TIOU KAAUTITOVTAL ato T OldpKeLa [aXUog Tg

JTolXEi0 Juxvotnta  YAwo kaBapiopol

Stolxela Meta anod Anooteipwon o€ auToKauoTo

kataypadng KaBe xpnon  otoug 134 °C yia 5,5 Aemta e

KOl JUKpa T HEBodo NG

e€aptiuata TIPOKATEPYATLAg KEVOU.

(nétamo) Tnpeite ta wxvovta mpdTuTa
KaL TOUG LoXUOVTEG
KavovIoHoUG.

MAdkeg Metd amno ATOAUpLAVON OE ANOUTPO

ouykpAatnong KABe xprion  EURUBLONG cUNDWVA LE TG

(TMhaotiko) 0dnyleq TOU KATAOKEUATTH) TOU
QMOAUHAVTIKOU

Baoelg togwv Metd amno AroAUpLaven o€ A\outpo

kataypadng KABe xpon  EURUBLONG cUNDWVA LE TG

(mMhaotko) 0dnyleQ TOU KATAOKEUADTH) TOU

QATTOAULLAVTIKOU

£yyunong dev TpaypatonoinBoUy O€ TILOTOTOINKEVO KATAGTNUA
0£pBLG, N eyyUNon MYEL Apeaa. AvatpEETe €mioNg 0TOUG OXETIKOUQ
0pOUG TNG £yyunong.



5. MAnpodopicg acdalciag

2€ TEPITTWON 00BAPWYV TTEPLOTATIKWY TIOU OXETI{OVTAL LIE TO
TIPOLOV, ETIKOWVWVNACTE WE TNV Ivoclar Vivadent AG, Bendererstrasse

9494 Schaan/Liechtenstein, Lototomnog: www.ivoclarcom kat pe Ty
apuodLa ToTikn apxn.

Ot tpgxouaneg 00nyieg Asttoupyiag sivat dlaBEoieq otn oeida

Mg mnpodopuwv (download) otov Lotdtoro g Ivoclar
Vivadent AG (www.ivoclar.com).

MAnpodopieg andppupng

To TIPOTOV TIPETIEL VAL ATTOPPITITETAL CUUDWVA LE TIG OXETIKEQ
£0VIKEQ VOLLOBETIKEG AMAITAOELG.

Kivduvot

KivBuvog katamoong Kat Tviypou
ETeLdr) uTtapxXouV LIKpA EEQPTAMATA TIOU UTTOPEL vaL
QaTooTIAoTOUY €AV DEV £X0UV A0PANOEL CWOTE, UTIAPXEL
Kivduvog Tpaupatiopol

KivDUVOG KATATIOONG QUTWY TWY £EAPTNHATWV.
[la amoTeOTt TPAUUATIONOU ard Ty kapdida
Kataypadnc, {NTHOoTe aro Tov acBevn va TepAoeL T
YAWOooa KATw amd Ty TAdka kataypadne.
To Gnathometer CAD TIpETEL va XpNOLLOTIOLELTAL LOVO Yia TOV
OKOTIO TIOU TtepLypadetal ato keddarato 2. NMepattépw odnyleg yia
va dlaodaiotel n owoth xpron tou Gnathometer CAD:
— Mpémel va tnpouvTatl oL 0dnyieg, ot Kavoviopol Kat ot
ETONUAVOELS TTIOU TtepAapBdavovtatl ot apouoeg 00nyieg
Aertoupylac.

- To Gnathometer CAD Tip€TeL va ouvinpeital owaota
(B\. kedaralo 4).

6. Awapkela {wng kat amoBrikeuon
AUTO T0 TIpoiodY Dev amaltel E1DIKEG OUVBNKEG amoBrkeuang.

7. Mpodiaypadég mpoidviog
TEXVIKA XAPaKTNPLOTIKA

Bapog (katd mpoagyyian):

—  MAéka kataypadng katw yvadou e kapdida kataypadna:
1319

- MAdka kataypadng dvw yvadou e TAdKa ouykpatnong,
KoxAla kal podéra: 12,8 g

- Baon tofou kataypadng 1,6 g

- Akida10g

Aaotdoelg:
- Miaka kataypadng (6mou BOWVEL N akida)
M\atog;: 29 mm / Mikog: 55,8 mm / Naxog uAikoU: 2 mm
- M\aka kataypadng (Omou mpooaptatal n mdaka
ouykpatnonc)
MAdtog: 22 mm / Mnkog: 55,8 mm / Mdxog UAkoU: 2 mm
- Bdon to&ou kataypadng
M\atog;: 32,5 mm / MAkog: 54,3 mm / Naxog uhikou: 2 mm

YKo

— [Adkeg kataypadng: AvoEeidwTtog xahuBag
- Baoelg 10wy kataypadng: POM Aeuko

- T\akeg ouykpatnong: PMMA, dladavég
Emtoyég puBuong:

- PUBuion UWoug akidag: 5 mm

ZupBoUAEG yia TNV avaAuon Kat TV eppnveia
ToU yoTBikoU T0§ou

Avatpege emiong otn daBéoiun e€eldikeupevn BiBAoypadia yia
T0 Bépa.

8. MpéoBeteg MAnpodopicg
Na dbuldooetal pakpla aro matdid.

Autd n ouokeun i aya pui) xpnon. Katd v

@ Kt Aettoupyla, Ba Tpémet va akohouBotviat auotnpd ot 03nyieg Aettoupylas.
Ararrioerg ya BAaBeg mou odbeihoviat ae kaki xprion f wn tpnon twv 03nywwy, f oe
xpiion ektog g evdedeypevng mepoxig edappoyic, dev Ba yivoviat dektég. Avn
0UOKEUN TEpOKeLTaL va xpnatytortoinBel yia omotovdiTote aMo okord ektdg dowv
avacépoviat pnta otg 08nyieg, o xpAotng Exet tv euBlvn va eNéyEeL tv kataMnAdtnta
Ka ™ duvarotnta xphong Tou Tpaidviog,
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Gnathometer CAD Gorselleri / Pargalarin Listesi

Pargalarin Listesi
1 Altgene kayit plakasi
2 Ustgene kayit plakasi
3 Isirma gergevesi
destekleri
Kayit pimi tutucusu
Retansiyonlar
Kayit pimi

—

1

5 Sabitleme plakasi
3

8 2 4
Hizli takma-gikarma
9 Sabitleme vidasi
10 Huni deligi
11 Kalem
12 Pul

[N NN

9

12
7
10

8
1

Onsoz

Sayin Misterimiz,

Gnathometer CAD'I tercih ettiginiz igin tesekkir ederiz. Uygunsuz
kullanim ekipmana hasar verebilir ve kisisel olarak zarar gérmenize
neden olabilir.

Latfen ilgili notlara dikkat edin ve Galistirma Talimatlarini okuyun.
Gnathometer CAD'I kullanmaktan keyif alacaginizi umariz.

1. Kullanim amaci
Kullanim amaci
Agiz igi kayit

Kullanim
Sadece dis hekimliginde kullanim igindir!

Agiklama
Dissiz hastalarda sentrik TME konumunun belirlenmesi.

Endikasyonlar
Dissiz hastalarda TME iliskilerinin belirlenmesi.

Kontrendikasyonlar
Cihaz talimatlara uygun sekilde kullanildigi takdirde, bugtine dek
bilinen herhangi bir kontrendikasyon bulunmamaktadir.

Yan etkiler
Buglne kadar bilinen bir yan etkisi yoktur.
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Bilesimi

Urtinin asagidaki bilesenleri agiz iginde kullanilir:

- Konum 1, alt gene kayit plakasi, paslanmaz gelik 1.4301,
(X5CrNi18-10)*

- Konum 2, Ust gene kayit plakasl, paslanmaz gelik 14301,
(X5CrNi18-10)*

- Konum 3, 1sirma gergevesi destekleri, POM

~  Konum 6, kayit pimi, paslanmaz gelik 14301, (X5CrNi18-10)*

- Konum 7, sabitleme plakasi, PMMA

- Konum 9, sabitleme vidasl, paslanmaz gelik 14301,
(X5CrNi18-10)*

- Konum 12, pul, paslanmaz gelik 1.4301, (X5CrNi18-10)*

*nikel igerir

isaretler ve semboller

Bu Galistirma Talimatlarindaki isaretler ve semboller, nemli
noktalarin bulunmasini kolaylastirma amaglidir ve asagidaki
anlamlari tagimaktadir:

& Riskler ve tehlikeler
@ Kontrendikasyon

@ Onemli bilgiler

Hedef grup
Dis hekimleri, dis teknisyenleri, dis hekimligi personeli.

2. Uygulama

Agiz igi destek pimi yonteminin temel ilkesi, iki gene ekleminin i
noktall dinlenme hali ve alt genenin denge noktasina yerlestirilen
kayit pimi ile ilgili McGrane, Gysi, Gerber ve digerlerinin fikrine
dayanmaktadir. Destek pimi, hastanin dorsal konum disindan sag
lateral ve sol laterale dogru hareketler gergeklestirmesi halinde
renkli bir kayit plakasi Uzerinde Gotik Ark'in tipik gorintisund gizer.

Gotik Ark'in ucu, geriye dogru temas konumunu isaretlerken,
sentrik okltuzal konum kesisme noktasiyla isaretlenir. Daha sonra,
istenilen sentrik konum, sabitleme plakasi kullanilarak
sabitlenebilir. Sonrasinda, kaydin tamami uygun bir materyal (6r.
kayit silikonu veya alg1) ile tig boyutlu olarak kilitlenir. Bundan
sonra, kayit 6zel bir tarama tutucu Uzerine monte edilir ve
dijitallestirme igin tarayici igine yerlestirilir.

Bu kayit cihazinin 6zel bir 6zelligi de kayit plakalarinin bir hizli
takma-gikarma mekanizmasi ile donatiimig olmasidir. Bu hizli
takma-gikarma mekanizmasi ile 1sirma gergevesi destekleri ve
kayit plakalari, farkli galisma adimlarinin yaratilmesi igin hizlica ve
kolaylikla takilip gikarilabilir. ilk adimda, fonksyonel élgiiler igin
1sirma gergevesi destekleri kullanilir. Bundan sonra, 1sirma
cergevesi destekleri gikarilir ve kayit plakalariyla dedistirilir.
Ardindan sentrik islevin belirlenmesi igin igne ucu takibi
gergeklestirilir.



21.Kurulum ve ilk kullamim
211. Ambalajin agiimasi ve igerigin kontrol edilmesi

Latfen ambalaj igeriginin eksiksiz oldugunu teyit edin.
— 1Alt gene kayit plakasi

- 10st cene kayit plakasi

- 2lsirma gergevesi destegi

= 1 Kayit pimi

- 1Sabitleme plakasi

- 1 Sabitleme vidasi

- 1Pul

- 1Galistirma Talimatlari

2.1.2. Montaj ve ilk kullanim

@

Onemli bilgiler

Temizleme). Gnathometer CAD halihazirda kismen monte
edilmistir. Bu genel ¢izimde, gesitli bilesenler ve ayri ayri
pargalar gosterilmektedir. Pargalarin adlari igin litfen 62.
sayfadaki Pargalar Listesine bagvurun.

2.2. Kullanma, uygulama

2.22. Isirma gergevesi desteklerinin takilmasi

Isirma gergevesi destekleri (3), retansiyonlar (5) yoluyla hizli
takma-gikarma mekanizmali CAD/CAM ile olusturulmus 8lgl
kasiklarina kolaylikla takilabilir ve bunlardan kolaylikla gikarilabilir.

2.2.2.Kayit bilesenlerinin takilmasi

Kayit bilesenleri (1ve 2), hizli takma-gikarma mekanizmali 6lgu
kasiklarina kolaylikla takilabilir ve bunlardan kolaylikla gikarilabilir.
igne ucu izlemesi baslatildiginda, kayit pimi Pattern Resini veya
mum ile sabitlenmelidir.

2.2.3. Kayit piminin yiiksekliginin ayarlanmasi

Kayit piminin (6) ytiksekligi, bir vida yardimiyla ayarlanabilir. Vida,
dikey boyutlarin azaltiimasindansa artirimasi igin daha fazla
serbest alan saglar. Dolayisiyla, Centric Tray kaydinin daha algak bir
okltzal konumda gergeklestiriimesi ve ardindan kayit ile dogru
yikseklige kaldiriimasi 6nerilir. Ayrica, fonksyonel élgtiniin okltzal
yikseklikte hafif bir artisa neden oldugu da géz éninde
bulundurulmalidir. Kayit piminin (6) yiksekligi, saga dondurlerek
yukseltilebilir.

Ik kullanim 6ncesinde bilesenleri temizleyin (bkz. Bolim 3,

Kayit piminin (6) yiksekligi, sola dondurilerek dusurdlebilir.

2.2.4. Alt gene kayit plakasinin sabitleme plakalari ile monte
edilmesi

Sabitleme plakasi (7) sabitleme vidasi (9) yoluyla alt gene kayit

plakasina (1) sabitlenebilir.

Sabitleme plakasi (7) saga déndiirtilerek sikilabilir.

Sabitleme plakasi (7) sola dondurilerek gevsetilebilir.

2.3. Hasta lizerinde uygulamali kullanim

2.3.1. Fonksyonel 6lgiiniin alinmasi

2.311.Isirma gergevesi desteklerinin yerlestirilmesi

Isirma gergevesi desteklerini (3), hizli takma-gikarma mekanizmasi
ve retansiyonlar (5) ile alt ve Ust gene 6lgU kasiklarina sabitleyin.
Isirma gergevesi destekleri (3) yapi olarak birbirinin aynisidir ve
hem Ust hem de alt gene 6lgU tepsisine uyar.

2.31.2. Olgli materyalinin 8lgU kasigina uygulanmasi ve fonksyonel
Olgulerin alinmasi
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2.31.3. Isirma gergevesi desteklerinin dlgl kasiklarindan gikariimasi

2.3.2. Kaydin yapilmasi
2.3.21. Kayrt bilesenlerinin hizli takma-gikarma mekanizmali 6l¢U
kasiklarina takilmasi

Ust gene 6lgii kagigi = tist gene kayit plakasini (2) kayit pimi (6) ile
kayit pimi tutucusuna (4) sabitleyin.

2.3.2.2. Dikey yuksekligin dogrulanmasi

Gerekliise, ylksekligi ayarlayin. Yonteme bagli olarak bazi yardimci
araglar (ér. cetvel, sirmeli kumpas) veya teknikler (konusma
sesleri) kullanilabilir.

2.3.2.3. Alt gene kayit plakasinin renklendirici ile kaplanmasi
Alt gene kayit plakasini (1) uygun bir renklendirici (mum boya, yagl
boya kalemi vb.) ile kaplayin
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2.3.2.4.1ne ucu izlemesinin yapiimasi

Hem ifonksyonel dlgtler hem de kayit bilesenleri hastanin agzina

geri takilir. Ardindan hastadan asagidaki hareketleri yerine

getirmesini isteyin:

Bu hareketler igin 6nceden pratik yapilmasi énerilir!

1. Mandibulayi ileri (protriizyon) ve geri hareket ettirin;
gerekirse yineleyin.

2. Mandibulayi saga (lateral hareket) ve geri dogru hareket
ettirin; gerekirse yineleyin.

3. Mandibulayi sola (lateral hareket) ve geri dogru hareket ettirin;
gerekirse yineleyin.

4. Mandibulayi geri (retriizyon) ve geri hareket ettirin;
gerekirse yineleyin.

Onemli bilgiler
Hasta dik oturmali ve kafasini dik tutmalidir

(egilmemelidir).

igne ucu izlemesinin tipik sonucu, resimdeki gibi gériinebilir. Gesitli
Gotik Ark izlemeleri ile bunlarin anlamlarinin yorumlanmasi igin
|Gtfen ilgili 6zel literatiire bagvurun.

Uyari
Kayit pimi ile yaralanmanin énlenmesi igin hastadan dilini
kayit plakasinin altina dogru kaydirmasi istenmelidir.

2.3.2.5. Sabitleme plakasinin Gotik Ark ucu ile hizalanmasi ve
sabitleme vidasi ile sabitlenmesi

Simdi sabitleme plakasinin (7) huni deligini (10) Gotik Ark'in ucu ile
hizalayin ve sabitleme plakasini sabitleme vidasi (9) ile sabitleyin.

2.3.2.6. Kaydin agza yerlestirilmesi ve orta konumun dogrulanmasi
Simdi, hastanin agzini dikkatlice kapatmasini isteyin ve kayit
piminin (6) kaleminin (11) sabitleme plakasinin (7) huni deligine
(10) ve sabitlenmis Gotik Ark kaydina uydugundan emin olun. Boyle
bir durum yoksa, kayit islemi yinelenmelidir. Kayit yanlissa, adim
2.3.2.7 gergeklestirilebilir.




2.3.2.7. Kaydin kilitlenmesi

Anahtarin ilgili ug kullanilarak enjektdrden kayit bilesenleri arasina
dogrudan enjekte edilen bir kayit silikonu (6r. Virtual CADbite
Registration) ile olusturulmasi en iyisi olacaktir. Ayrica, uygun bir
6lgu algisi kullanilabilir.

2.3.2.8. Kaydin agizdan gikarilmasi
Sabitlenmis kaydin tamami bu asamada hastanin agzindan
cikariimalidir.

2.3.29. Olgiintin ve kayit bilesenlerinin dezenfekte edilmesi
Bilesenlere gecgilmeden dnce, bunlar temizlenmeli ve uygun
dezenfektanlar kullanilarak dezenfekte edilmelidir. Bu baglamda,
litfen ayrica genel hijyen kilavuz ilkelerini ve Bélim 3'te verilen
bilgileri izleyin.

3. Bakim, temizleme, tani koyma

Bu bolimde, Gnathometer CAD igin kullanici tarafindan
gergeklestirilecek bakim ve temizleme prosedurleri
aciklanmaktadir. Listelenen gérevler yalnizca dis hekimleri ve dis
hekimligi personeli tarafindan gergeklestirilebilir. Diger tim
gorevler, onayl Ivoclar Vivadent Servis Merkezindeki vasifli servis
personeli tarafindan gergeklestirilebilir.

izleme ve bakim

Bu bakim prosedurlerinin zamani kullanim sikligi ile kullanicinin
galisma aliskanliklarina baglidir. Bu nedenle, onerilen zamanlar
yaklasik niteliktedir.

Temizleme

Dezenfeksiyon 6ncesinde, Gnathometer tamamen demonte
edilmelidir.

Madde Siklik Temizleme materyali
Kayrt Her 0On vakum ydntemi kullanilarak
bilesenleri ve kullanim 5,5 dakika boyunca 134 °C'de
kiglk pargalar ~sonrasinda  otoklav iginde sterilizasyon.
(metal) Litfen gegerli standartlar ve
kurallari izleyin
Sabitleme Her Dezenfektan dreticisinin
plakalar kullanim talimatlarina goére daldirma
(plastik) sonrasinda  banyosunda dezenfeksiyon
Isirma Her Dezenfektan Ureticisinin
cergevesi kullanim talimatlarina gére daldirma
destekleri sonrasinda  banyosunda dezenfeksiyon
(plastik)

Bakim

Yizey hasarinin 6nlenmesi igin kuvvetli asit ve solventler
(6r. MMA, aseton) ile her tiirli temastan kaginin.

ik kullanim 8ncesinde ve/veya tikirik ya da kanla temas
sonrasinda bilesenleri temizleyin, sterilize ve/veya dezenfekte edin.

- Yalnizca paslanmaz gelik ve hafif metaller igin uygun
dezenfektanlari kullanin.
- Kuvvetli asitler, tuzlu sular veya solventler ile her tirli
temastan kaginin.
- Ultrasonik bir banyoda, buhar puskirtme veya sterilizasyon
cihazlari ile temizleyin.

4. Ne yapmali ...?

Bu béllimde, arizalari tespit etmeniz ve uygun tedbirleri almaniz
veya mimkiinse bazi kiiglik onarimlari gergeklestirmeniz igin size

yardimcei olacaktir.

Sarf edilebilir pargalar asagidaki gibidir:
- Sabitleme plakalar
- Isirma gergevesi destekleri

Teknik ariza

Aciklama

Kullanicilar igin
talimatlar

Tedbirler

Cihazin ylzeyi
¢izilmis ve zarar
gormus

Yizey sivri bir
nesneyle temizlendi
veya hareket ettirildi
mi?

Yiizeyi sivri bir
nesneyle gizmeyin

Cihazin ylzeyi

Yizey bir asit veya

Temizlemek igin

hasar gérmus solvent ile temizlendi  asit veya solvent
veya kismen mi? kullanmayin
korozyona

ugramis

Sabitleme Yizey uygun olmayan  Uygun olmayan

plakasi korozyona
ugramis veya
zarar gormustur

bir dezenfektan ile
temizlendi mi?

dezenfektanlar
kullanmayin.
Yeni bir parga
siparis edin (sarf
edilebilir parga)

Isirma gergevesi
destegi
korozyona
ugramis veya
zarar gormustar

Onarim

Yizey uygun olmayan
bir dezenfektan ile
temizlendi mi?

Uygun olmayan
dezenfektanlar
kullanmayin.
Yeni bir parga
siparis edin (sarf
edilebilir parga)

Onarimlar sadece sertifikali Ivoclar Vivadent Servis Merkezi
tarafindan gergeklestirilmelidir. Litfen bu Galistirma Talimatlarinin
arkasinda yer alan Servis Merkezi adreslerine basvurun.

Garanti dénemi igindeki onarim islemleri onayli bir Servis Merkezi
tarafindan gergeklestiriimemisse, garanti derhal gegersiz hale
gelecektir. Litfen ayrica ilgili garanti kurallarina basvurun.
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5. Giivenlik bilgileri

Uriinle ilgili ciddi kazalar durumunda liitfen Bendererstrasse 2,
9494 Schaan/Liechtenstein adresinden, www.ivoclarcom web

sitesinden Ivoclar Vivadent AG veya sorumlu yetkili makam ile

irtibata gegin.

Gegerli Calistirma Talimatlar, Ivoclar Vivadent AG web sitesinin
(wwwivoclar.com). indirme béliminde sunulmaktadir.
Bertaraf bilgileri

Urtin, ilgili ulusal yasal gerekliliklere uygun sekilde atilmalidir.

Riskler ve tehlikeler

Yutma ve bogulma riski
Dogru sekilde takilmamasi halinde diisebilecek kiigik
bilesenler mevcut oldugundan bu pargalarin yutulma
tehlikesi meveuttur.

Yaralanma riski

Kayit pimi ile yaralanmanin énlenmesi igin hastadan dilini

kayit plakasinin altina dogru kaydirmasi istenmelidir.

Gnathometer CAD, yalnizca B6lim 2'de agiklanan amaglarla

kullanilmalidir. Gnathometer CAD'In dogru kullaniimasini saglamak

icin diger talimatlar:

- Bu Calistirma Talimatlarindaki talimatlar, kurallar ve notlar
izlenmelidir.

- Gnathometer CAD'In bakimi dogru sekilde yapiimalidir
(bkz. Bolim 4).

6. Raf omrii ve saklama kosullan
Bu Uriin, herhangi bir 6zel depolama kosulu gerektirmez.
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Uriin tanimi

Teknik veriler
Agirlik (yaklasik):

Kayrt pimi ile alt gene kayit plakasi: 1319

Sabitleme plakasi, vida ve pul ile Ust gene kayit plakasri: 12,8 g
Isirma gergevesi destedi 1,6 g

Kalem 10 g

Boyutlar:

Kayit plakasi (kalemin igine vidalandigi parga)

Genislik: 29 mm / Uzunluk: 55,8 mm / Materyal kalinligr: 2 mm
Kayit plakasi (sabitleme plakasinin takildigi parga)

Genislik: 22 mm / Uzunluk: 55,8 mm / Materyal kalinigr: 2 mm
Isirma gergevesi destegi

Genislik: 32,56 mm / Uzunluk: 54,3 mm / Materyal kalinhigi: 2 mm

Materyal

Kayit plakalari: Paslanmaz gelik
Isirma gergevesi destekleri: POM beyaz
Sabitleme plakalar: PMMA, seffaf

Duzenleme segenekleri:

Kalemin yukseklik ayari: 5 mm

@ Gotik Kemer analizi ve yorumlamasi igin ipuglari

Litfen ayrica bu hususta mevcut olan dzel literatire bagvurun.

8. ilave bilgiler

Gocuklarin ulasamayacad yerlerde saklayin.

Galistirma Talimatlarina tamamen uygun sekilde gergeklestirilmelidir. Yanhs kullanimda ya
da belirlenen kullanim alani ve Talimatlarin izlenmedii durumlarda olusacak hasarlara
kars! sorumluluk kabul edilmeyecektir. Talimatlarda agikga belirtilenin haricindeki
herhangi bir amag igin kullanim ve uygunluk agisindan cihazi test etmek kullanicinin
sorumlulugundadir.

@ Cihaz, sadece dig hekimliginde kullaniimak izere hazirlanmistir. Baglatma ve galistirma,



Vi BMA M nep: yacTeit ycTpoiicTea Gnat CAD
CoctaB
8 2 4 MepeyeHb COCTaBHbIX YacTeil YKa3aHHbIE HUKE KOMMOHEHTbI M3AeN1s NPYMEHSI0TCA B NONOCTH
1 HuxneyentocTHas pTa.
perncTpaLmoHHas — Mo3nums 1, HXKHEUENCTHasA PErvcTPaLMOHHasA NIacTUHa,
nnacTuHa HepxasetoLas cTanb 14307, (X5CrNi18-10)*
2 BepxHeuencTHas - [o3uuus 2, BepxHeYeniocTHas PErmcTpaLyoHHas NNacTyHa,
perncTpaLmMoHHas HepxasetoLLas cTanb 14301, (X6CrNi18-10)*
6 NAacTHa — Mo3unums 3, HaKNaAKM NMPUKYCHBIX BASIMKOB,
n 3 Haknamkv NpukyCHbIX nonvokeumeTineH (NOM)
5 BanvKoB — Mo3nums 6, perncTpaLMOoHHbIN WTUAT, HepXaBetoLLas cTarb
4 [lepxatenb 14301, (X5CrNi18-10)*
PErncTPaLMOHHOM0 = MNo3unuwms 7, GUKCUpYOLLAs NNAcTUHA,
wrudTa nonuMeTunmMeTtakpunat (MMMA)
5  Owkcatopbl = To3nums 9, GUKCUPYIOLLNIA BUHT, HepkaBetoLLas cTanb 14301,
3 6 PervcTpaLnoHHbIl (X5CrNi18-10)*
wndT - To3numsa 12, waiiba, HepxasetoLlas ctanb 14301,
7 Owvkcupytowas (X5CrNi18-10)*
nnacT1Ha * COLEePXUT HUKENb.
8 3awenka
9 9 DVKCHPYHOLLWIA BUHT PasbsicHeHue 3HaKoB
10 BopoHkoobpa3Hoe 3HaKM B 3TOW MHCTPYKLIM NO 3KCM/yaTaLumu 06neryaroT nonek
12 oTBEPCTME BaXHO MHGOPMALMM 1 UMEIOT YKa3aHHbIE HIKE 3HAUEHNS.
11 HakoHeuHwk wWtndTa
13 12 Waitba & Pucku v onacHocTu
8
1 @ MpoTMBOMOKa3aHws
@ BakHas nHdopmMaums
Betynnenue

YBaxaeMblit nokynatesns!

MbI 0YeHb pafpbl, YTO Bbl 0CTAHOBMM CBOW BbIGOP Ha
ycTpoitcTee Gnathometer CAD. HenpaBunbHOE UCNONb30BaHNE
YCTPOCTBA MOXET MPUBECTY K NOBPEXAEHNI0 060pYA0BaHNS 1
HaHECEeHWIO TPaBM.

Mo3aToMy NPoCcKM Bac 03HAKOMUTLCA C BaXHbIMW NPYMEYaHNSMM
M VIHCTPYKUMEN No aKenyaTalvm. Xenaem Bam ycnexos npw
pabote ¢ ycTpoiicteoM Gnathometer CAD.

1. NpepHasHaueHune

Lienesoe npumeHeHue
BHyTpropanbHas pernctpaums.

Cdepa npuMeHeHus
TonbKo Ans NpYMEHEHs B CTOMATOMOr K.

Onucanue
OnpeaeneHye LEHTPaNbHOro COOTHOLLIEHNS BUCOYHO-
HYKHEYEMoCTHOro cycTasa (BHYC) y 6e33y6bix NaumeHToB.

Moka3aHus
Onpegenexue cooTHowweHus BHYC y 6e33y6bix NauyeHTos.

MpoTMBONOKa3aHus
Ha JJaHHbI;\ MOMEHT HEM3BECTHO O NPOTMBOMNOKA3aHUAX NPU
MCNonb30BaHUK yc‘rpoﬁc‘rsa B COOTBETCTBUM C MHCTPYKUMAMN.

Mo6ouHble adpdekTbl
Ha AaHHbI MOMEHT 0 NOBOYHbIX 3D HEKTax HEMIBECTHO.

Llenesas rpynna
CTOMaTO!‘IOI’M, 3y6HbIE TEeXHWKW, NepcoHan CTOMATOMOrnyeckomn
KNUHUKA.

2. MpumeHeHune

OCHOBHOW NPUHUMM METOAA BHYTPMOPANbHON PErMcTpaLmn ¢
NoMOLLbH0 0NOPHOTO LWTUdTA OCHOBAH Ha naee McGrane, Gysi,
Gerber 1 T. A. 0 TPEXTOYEUHO1 ONOPE ABYX BUCOUHO-
HKHEYEHOCTHBIX CYCTaBOB W PErUCTPALIMOHHOTO LUTUGTA,
Pa3MELLEHHOr0 B LIEHTPE >KEBATENbHbIX CUI HIXKHEN YEMtoCTy.
OnOpHbIV LWUTUDT PErncTpupyeT TUNUYHbBIA roTUYECKWA Yron Ha
OKPALLUEHHO PEerncTpaLyoHHON NNACTUHE BO BPEMS ABVXEHNS
HKHEI YeniocTy naLyeHTa U3 40pcanbHOro NonoXeHus B
NpaBoe 1 N1eBoe 6OKOBbIE MOMOXKEHMS.

BepLumMHa roTMYECKoro yrna cooTBETCTBYET 3aAHEl KOHTAKTHO
no3vLMK, @ ToUKa NepeceyeHs COOTBETCTBYET MOMOXEHNIO
LieHTpasbHo okknto3un. MUKCHpytoLLLas NNacT1Ha No3BonseT
3au1KCPOBaTh HE0BX0AMMOE LIEHTPAbHOE COOTHOLIEHME.
3aTeM BCce KOMNOHEHTbI PErNCTPUPYIOLLEro YCTPONCTBa
VKCUPYIOT B MPOCTPAHCTBE C MOMOLLbIO NOAXOAALLEr0
MaTepvana (HanpuMep, CUMKOHA ANs PErUCTPaLMN UMK Tnca).
locne aToro perucTpupytoLLiee YCTPOMCTBO YCTaHABNMBAIOT B
creunanbHbIi epkaTenb A5 CKaHUPOBaHWs 1 NOMELLIIoT B
cKaHep Ans oundposku.

0C0BEHHOCTLH0 3TOrO PEFUCTPUPYHOLLEND YCTPOKNCTBA ABNSETCA
Hanmuve 3aLLenkMBALOLLEr0CH MEXaHW3Ma Ha PErUCTPALIMOHHBIX
MNACTUHAX. ITOT MEXAHU3M N03BONSET BbICTPO 1 NPOCTO
YCTaHABNWBATb 1 CHAMATb HAKNAAKM NPUKYCHbIX BANMKOB 1
PErvCTPaLMOHHbIE MNACTUHBI HA PA3NMYHbIX 3Tanax paboTbl. Ha
NEePBOM 3Tane HakMaaKkv NPUKYCHbIX BAZIMKOB UCMOMb3YHOT AN
noMy4eHust GYHKUMOHAMbHbIX OTTUCKOB. 3aTeM HaKMaaku
NPYKYCHbIX BaSIMKOB CHUMAKOT M 3aMEHSIKOT PETUCTPALMOHHbBIMI
nNacT1HaMu. [locne 3Toro MyTeMm PerncTpaLmy roTUYECKoro yrma
ONPeaenstoT LEHTPANbHYH GYHKLIMH.
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21.Ye

2.1, PacnakoBKa M NpoBepKa CoAepXXUMOro

v BBOA B

yﬁe,D.VITer B HaNIMYMM NONHOO KOMMNEKTa NOCTaBKM.
T HVKHEYenNtoCTHas PerncTpaLoHHas N1acT1Ha

— 1 BepxHeyentocTHas PerucTpaLoHHas nnacT1Ha

— 2 HaknafKv NpyKyCHbIX BasMKOB

= 1 pervcTPaLmMoHHbIN LUTUHT

= 1 dukeupyrowlas nnacTnHa

= 1 hUKCUPYHOLLMIA BUHT

- 1wanba

— 1 VHCTPYKUMA N0 3KCM/TyaTaLmm

2..2. C6opka 1 BBOA, B 3KCMNNyaTaLmio

@

BaxkHas nHdopmMaums

Mepen NepBbIM UCMONb30BaHMEM YCTPOACTBA
HEOBXOAMMO BbINONHUTS OYMCTKY KOMMOHEHTOB (CM.
NYHKT «04ncTka> B pasgene 3).

YetpoiictBo Gnathometer CAD nocTaBnseTcs B YacTUUHO
cobpaHHoM Buae. Ha 06Lueit cxeme 1306paxeHbl
Pa3/nyYHble KOMMOHEHTbI V1 OTAEMbHbIE YacTn
YCTpOiicTBa. Ha3HaueHue YacTel CM. B NepeyHe
COCTaBHbIX YacTel Ha cTp. 67.

2.2. 06palueHue ¢ yCTPOMCTBOM M aKCnayaTaums

2.21. YcTaHOBKA HaKNaaok NMPUKYCHbIX BanvKoB

Bnaronaps 3allenkuBatoLLeMycst MexaHU3My Haknaaku
NPUKYCHbIX Bannkos (3) Nerko GUKCHpyoTCs U CHUMAKTCS CO
CNEMOYHBIX NIOXKEK, N3rOTOBMEHHBIX C UCMONb30BaHNEM
cuctem CAD/CAM, nocpeactsom duikcaTopos (5).

2.2.2.YCTaHOBKA PErucTpaLyoHHbIX KOMMOHEHTOB

Bnaronaps 3alLenk1BaoLLEMyCs MEXaHM3My PEruCTpaLIMoOHHbIE
KOMMOHEHTI (11 2) Nerko GUKCHpYIOTCA U CHAMAKTCS CO
CNEMNOYHbIX TOXKEK.

Mepen HaYanom pervcTpaLmMy roTMYECKoro yrna HeobxoanMo
33aVKCMPOBATH PEMUCTPALIMOHHDIN WTUDT C NOMOLLbIO
Komno3wuTa Pattern Resin nnv Bocka.

2.2.3. PerynupoBKa BbICOTbI PErMCTPaLMOHHOrO WTUHTA

[Ins perynupoBKM BbICOTbI PErUCTPALIMOHHOIO WTKdTa (6)
ncnonb3yeTes pe3bba. Pesbba Ha BUHTE B HONblUel cTeneHmn
N03BONSET YBENMUMBATL BbICOTY MPKKYCa, YEM YMEHBLUATL €.
o3TOMy peKoMeHAyeTCs BbINOMHATL PErUCTPALIVIO C
1cnonb3oBaHveM npucnocobnerns Centric Tray ¢ 6onee HU3KUM
NOMoXeHWEM NPKKYCa U NOAHMMATb ero Ha HeOﬁXO,ElMMWO BbICOTY
B MpoLiecce perncTpauuy. Takxke HeobxoanMo yunTbiBaTb
HE3HAUNTENbHOE MOBbILUEHUE NPUKYCa NPV NOMyYeHUN
(YHKUMOHANBHOIO 0TTHCKa. YT06bI YBENMUMTL BbICOTY
perucTpaLrorHoro wrudTa (6), NoBEPHNUTE €ro BNPaBo.
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YT06bI YMEHBLUNTD BbICOTY PEFUCTPALMOHHOMO LWTHdTa (6),
MOBEPHUTE €0 BNEBO.

2.2.4. YCTaHOBKA HWXKHEYEMHOCTHON PErncTpaLMoHHON
NNacTUHbI
¢ MKCUPYIOLLMMM NNACcTUHAMK
[na drkcaumm drkeupyrolen nnactunbl (7) Ha
HUXHEYENCTHOM perncTpaurorHoit nnactue (1) ucnonb3syerca
dUKCHpYHOLLMIA BUHT (9). YT06bI 3aTAHY T DUKCHPYHOLLYIO
nnactuHy (7), NOBEPHUTE BUHT BMPaBo. YT06bI 0c1abnTb
bUKCHpYIOLLYI0 NNAcTUHy (7), NOBEPHUTE BUHT BNEBO.

2.3. MpakTMyeckoe NPMMEHEHME Y NALUEHTOB

2.3.1. MonyyeHne GYHKLMOHANBHOTO OTTUCKA

2.31.1. Pa3MellieHne Haknaaok NpUKYCHbIX BanMKOB
3atuKeupyiiTe HakNaaku NpyKycHbIx Bannkos (3) ¢ noMoLLso
3aLLENKMBAIOLLEr0CH MexaHn3Ma v pukcatopos (5) Ha
HKHEYEMHOCTHOM U BEPXHEUENIOCTHOM CNIEMOYHbIX MOXKKaX.
Haknaaku npukycHbIx Banvkos (3) MMET MAEHTUYHYIO
KOHCTPYKLMIO W MOAXOASAT Kak A/ BEPXHEUENOCTHOW, Tak U Ans
HKHEYENHOCTHOM CIENOYHOM NOXKKM.

2.31.2. HaHeceHwe cnenoYyHoro MaTeprana Ha crnenoyHyo Noxky
1 nonyyeHne GYHKLUMOHAMbHbBIX OTTUCKOB




2.31.3. CHATME HAKNAAoK NPYKYCHbIX BANMKOB CO CNEMOYHbIX
noxek

2.3.2. BbinonHeHune permctpaumm

2.3.21.YcTaHOBKa PervcTpaLyoHHbIX KOMMOHEHTOB Ha CNEMNOYHbIE
NOXKM C NOMOLLbHO 3aLLIENKMBAIOLLIErOCs MEXaHU3Ma
BepxHeuentocTHas cnenoyHas noxka: 3agukeupyiTe
BEPXHEYEMIOCTHYIO PETMCTPALMOHHYIO NnacTuHy (2), npu aTom
PErncTPaLMoHHbIN LUTUAT (6) AOMKEH HAX0AUTbCA B AepxaTene
perucTpauUmMoHHoro WindTa (4).

HWXHeuentocTHas crenoyHas noxka: 3ahukcupyiire
HVKHEYEMIOCTHYHO PErMCTPALIWMOHHYIO nnacTuHy (1).

2.3.2.2.MpoBepka BbICOTbI

OTperynupyiTe BbICOTY B Crlydae HeobxoaMMocTu. B
33BVCUMOCTM OT METOAA MOXHO MPUMEHATL COOTBETCTBYHOLLIE
BCMOMOraTesbHbIe NPUHAANEXHOCTY (HANPUMED, NIMHENKY,
LUTHrEHLMPKYNb) MW MeToavku (BOCMPOM3BEAEHE PEYEBbIX
3BYKOB).

2.3.2.3. TIOKPbITWE HUXKHEYEMOCTHOW PEMMCTPALMOHHOM MNACTUHbI
Kpacutenem

TOKPOWTE HUKHEYENOCTHYHO PErMCTPALMOHHYHO nnacTuHy (1)
NoAX0AALLMM KpacuTenem (LBETHbIM KapaHAALLOM, TYLIEBbIM
KapaH4aWoM 1 T. A,).

2.3.2.4. PerncTpaums roTMyeckoro yrna

MomecTuTe 063 DYHKLIMOHANBHBIX OTTUCKA BMECTE C

PErvYCTPALIMOHHBIMU KOMMOHEHTaMM B NOMOCTb PTa NaLMeHTa.

3aTeM nomnpocuTe NaLMeHTa COBEPLUNTD YKa3aHHbIE HUXE

LBUKEHNA.

PeKDMeHﬂyeTCQ 3apaHee NOTPEHNPOBATLCA B BbINOMHEHNM 3TUX

OBVIXEHUI.

1. CMeLLeHve HYKHel YentocTy Brepef (NpoTpy3us) 1 06paTHo,
NOBTOPUTH MPY HE0BXOAUMOCTH

2. CMeLLEHME HIKHEN YentocTu Brpaso (6oKoBOE ABUKEHNE)
1 06paTHO, NOBTOPUTHL NPU HEOOXOAVMOCTH

3. CMeLLeHve HKHeN yentocTv Bneso (BoKoBOe ABUXKEHME)
11 06PATHO, MOBTOPWTL NP HEOBXOANMOCTH

4. CMeLLeHve HIKHe YentocTu Hasag (peTpy3uns) v 0bpaTHo,
NOBTOPUTH MPY HE0BXOAUMOCTM

®

Ha prcyHKe 1306paxeH TMNMYHbIV pe3ynsTaT npoueaypb!
PerucTpaLmm roTnyeckoro yrna. MHTepnpeTaums pasnmyHbIx
3M1EMEHTOB rOTUYECKOTO YITa U VX 3HaYEHWe OMMCaHbI B
COOTBETCTBYIOLLEN CNELMani3npoBaHHol uTepaType.

BakHas uHdopmaums
ﬂaLlVIEHT A0MKeH cnaeTb BEPTMKANbHO N AEPXaTb
ronoy npsmo (He onupaschb).

Mpeaynpexaexue

Bo u3bexaHue HaHECEHUA TPABM PErUCTPALIMOHHBIM
LITUHTOM HEOBXOAVMMO MONPOCHUTH NALMEHTA MOMECTUTL
A3bIK M0 PErnMCTPaLMOHHYH NIACTUHY.

2.3.2.5. CoBMeLLieHNE GUKCUPYHOLLIEN NAACTUHbI C BEPLLIMHOM
rOTUYECKOr0 yrna n dukcaums ¢ NoMoLLbr GUKCUPYHOLLErO BUHTA
CoBMecTUTE BopoHkoo6pa3sHoe oteepcTue (10) B GUKCHpytoLLEn
nnacTuHe (7) ¢ BEPLUMHOM rOTUYECKOrO yITa 1 3acukeupyiiTe
HUKCUPYHOLLYHO NNACTUHY C MOMOLLBIO DUKCUPYHOLLIETO BUHTa (9).

2.3.2.6. Pa3MelLieHve pervcTpypyroLLero ycTpoicTBa B MonocTv
pTa M NPOBepPKa LIEHTPaNbHOr0 COOTHOLLIEHNS

lonpocuTe NauvieHTa 0CTOPOXKHO 3aKPbITb POT M ybeauTeCh B
TOM, UTO HakoHeuHuK (11) perncTpaumoHHoro wWiudTa (6)
nonaaaeT B BOPoHKoobpasHoe oteepcTye (10) B hrkeupytoLLeit
nnacTuHe (7) ¢ 3adrKCMPOBaAHHBIM TOTUYECKUM yriom. B
NPOTUBHOM CNyyae NpoLieaypy PerucTpaLmmn HeobxoanMo
noBTOPUTS. ECNN NpoLienypa perncTpaLmy BbINonHeHa
NPaBUMbHO, MOXHO NepenTn k atany 2.3.2.7.
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2.3.2.7. OvKcauwms permcTpupytoLLEro yCTpoicTea

[1ns M3roToBNEHMS Cenka nyyLle BCero NoaxoanT CUNYKOH Ans
pervcTpaumn (Hanpumep, Virtual CADbite Registration), KoTopblit ¢
NOMOLLBHO LLMPULIA C COOTBETCTBYHOLLIMM HAaKOHEUYHWMKOM BBOASAT
HENoCPenCcTBEHHO MEXY PETVUCTPALWMOHHbBIMA KOMMOHEHTAMW.
TakXe MOXHO MCMOMb30BaThb NOAXOASALLMA HOPMOBOYHBIN FUmc.

2.3.2.8. 3BneyeHve perncTprpytoLLero yCTPOMCTBa 13 NonocTH
pTa

M3BnekuTe BCe 3adUKCMPOBAHHOE PErVCTPUPYIOLLEE YCTPOCTBO
113 NONI0CTY PTa NaLyieHTa.

2.3.29. le3anHdeKUMa 0TTUCKA U PErUCTPALMOHHBIX KOMMOHEHTOB
Mepen nocneayoLLMM NCMOMb30BaHNEM KOMMOHEHTOB
HE0OX0AMMO BbINOMHUTB WX OUMCTKY W E3NHDEKLMIO C MOMOLLIbHO
NoaXoAsLLUMX Ae3nHUUMPYIOLLMX cpeacTs. Takke cneadyet
cobntofaTtb 06LUMe NpaBuna U pykoBOACTBA B OTHOLLEHN
TUrMeHbl v ykasaHus B pasaene 3.

3. Texo6cny>XuBaHMe, OYUCTKA M AMATHOCTMKA

B 9TOM pa3gene onucaHbl NpoLeaypbl TEX06CYXMBaHS 1
oumncTkm yeTpoiicTea Gnathometer CAD, npegHasHaueHHble s
BbINOMHEHMSA NOMb30BaTeNneM. 34ech ykasaHbl TONbKO Te 3a4aun,
KOTOPbIE MOTYT BbINOHATL CTOMATONOMM U NEPCOHAN
CTOMATONOrMYecKol KMMHUKL. Bee ocTanbHble 3a4aun A0MKeH
BbINO/MHATb KBANMMWULMPOBAHHbIN TEXHUYECKNI NepCoHan
cepTUdULMPOBAHHOTO CEPBUCHOMO LIEHTPa KoMnaHuy Ivoclar
Vivadent.

MOHMTOPMHT 1 Texo6Cny>KMBaHUe

HEDMO,EU/NHOCTI) BbIMOMHEHWA 3TNX Npoueayp Texoécnyxmsawﬂ
3aBWCUT OT YaCTOTbl UCMONb30BAHMSA ympoﬁcma W NPUBbIYHOIO
CTWAs paboTbl NOMb30BaTeNs. nO3TOMy 30€eCb YKa3aHO MnLLb
ﬂDVI6ﬂM3MTEﬂbHOS pekoMeHayemoe Bpems.

Oumctka

MNepen aesuHdekumelt yetpoiicteo Gnathometer HeobxoamMmMo

MOMHOCTbIO Pa306bpaThb.
Cnoco6 ouncTku

KoMnoHeHT MeproanyHocTb

Dukeupyrolme

NNacTUHbI

Mocne kaxmoro
1CMONb30BaHMA

(nnacTMaccosble)

[Le3nHdekuma B
NOrpy>XHOW BaHHE B
COOTBETCTBUM C
MHCTPYKLNAMM
npov3soanTens
ae3nHbuuMpyoLero
cpeacTsa

Haknaaku
NPUKYCHbIX
Ba/MkoB

Mocne kaxpaoro
MCMoMb30BaHUSA

(I'IﬂaCTMaCCOBbIE)

Texo6cnyXxuBanue

[e3unHdexuys B
MOrPYXHON BaHHE B
COOTBETCTBUAN C
VIHCTPYKUMAMU
npoussoauTens
ne3nHbUUMpYHoLLErD
cpefcTsa

He ponyckaiite KOHTaKTa yCTPOMCTBA C CUMbHBIMW

Knenotamm u pacTeoputenamu (Hanpumep, ¢

meTunmeTakpunatom (MMA), aLeToHoM) BO 13bexaHume
NOBPEXAEHMS MOBEPXHOCTEN.

BbINonHsaiTe 04nCTKY, CTEPUNN3ALMIO M/MNK Ae3uHbEKUMO
KOMMOHEHTOB Nepes NepBbIM UCMOMb30BaHWEM 1 MOCNE KaXA0r0
UCMOMb30BAHMS /MMM KOHTAKTA CO CIKOHOM UM KPOBBHO.

~  Vcnonb3ayiiTe TonbKo Ae3MHOULMPYIOLLIME CPEAcTBa,
noAxoAaLLMe AN 06paboTKM HEPKABEHOLLIEN CTaNN U Nerkux

METaNNoB.

- He nonyckaiiTe KOHTaKTa yCTPOCTBA C CUMbHbBIMU KUCTIOTaMW,
COMEBbIMY PACTBOPAMY UMM PACTBOPUTENAMM.

= [1n9 04MCTKM UCMOMb3YITE YIbTPA3BYKOBYHO BaHHY, CTPYHO
napa Unu ycTpoicTea 4ns CTEPUN3aLMK.

4. Yro penarb, ecnm...

3TOT pasfen NOMOXET BaM PACMo3HaTb HEMCMIPABHOCTb 1
MPUHSTL COOTBETCTBYHLLME MEPbI UMV NPOU3BECTY MENKNIA
PEMOHT M0 MEpe BO3MOXKHOCTU.
CreayoLLme KOMNOHEHTbI SBNAKTCA PACXOAHBIMU:
~  UKCHpYtOLLME NNACTVHBI,

— HaKNa[Ku NpUKYCHbIX BasMKOB.

PerucTpaLnoHHble
KOMMOHEHTbI 1
Menkue YacTv
(MeTannnyeckue)

Mocne kaxnoro
MCMOMb30BaHUs

Crepunusauvs B
aBTOKNaBe npu
Temnepatype 134 °C B
TeyeHne 55 MuH ¢
ncnonb3oBaHMEM
MeToaa
npeaBapuTenbHOro
BaKyyMMPOBAHMA.
Cobnropaite
[EeNCcTByroLLME
CTaHOapTbl U NpaBuna

Onucanue Bo3MoXKHble Mepbl npodunakTUkm
NPUYMHBI
MoBEPXHOCTb Vicnonb3oBanueb N1 3anpeLuaeTcs
ycTpoicTBa oCTpble NpeaMeTbl  LlapanaThb
nouapanaHa v Mpy 0YncTKe Un MOBEPXHOCTb
nospexnaeHa  obpabotke YCTPOICTBA OCTPbIMU
NoBEPXHOCTU? npeamMeTamu
MoBepxHocTb  Mcmonb3oBanueh My anpeLyaeTcs
ycTpoiicTBa KMCNOTbI NN 1Cronb30BaTh
NnoBpexX/[eHa  PacTBOPUTENM MPU  KWCMOTbI UMK
UMY YaCTUYHO  0YMCTKE pacTBOpUTENM ANs
pa3sbedeHa NoBEPXHOCTU? OUUCTKYM YCTPOICTBA
Qukeupytolas  Menonb3oBanoch M1 3anpeLlaeTcs
nnacTuHa Henoaxoasllee 1Crnonb30BaTh
pasbedeHau  [Ae3vHOMUMpYloLlee  Hemoaxomsiime
noBpexaeHa  CPencTso npu [ne3vHdULMpytoLLve
oumncTKe cpeacTsa.
noBepxHoCTU? 3aKaxwuTe HoBbIN
KOMMOHEHT (oH
ABNAETCS PACXOAHBIM)
Haknaaka Mcnonb3oBanock M- 3anpeLlaetcs
NpYKyCHOro Henoaxoasllee 1Ccnonb30BaTh
BanmMka ne3nHduumpytoLiee  HemoaxogsLime
pasbedeHau  CPencTso npu [ne3vHduLMpyloLLve
NoBpeX/[eHa  0uMCTKe cpeacTBa.
noBepxHoCTU? 3aKaxuTe HoBbI

KOMMOHEHT (oH
ABNAETCA PACXOAHbIM)



PeMoHT

PeMOHTHbIE paboTbl 4OMKEH BbINOAHATL TOMbKO
KBaMOULMPOBaHHbIV NEpPCoHan CepTUULIMPOBAHHOIO
CEepBWCHOrO LieHTpa koMnaHuu Ivoclar Vivadent. Aopeca
CepBUCHbIX LIEHTPOB yKa3aHbl Ha 06PaTHOM CTOPOHE 3ToM
VHCTPYKLMM MO 3KCM/yaTaLmm.

PEMOHT yCTPOMCTBA Ha NPOTSKEHUN FaPaHTUIHOTO Cpoka
LPYTUMM NIALEMIA, TOMUMO MEPCOHANa CepTUhULMPOBAHHOMO
CEPBICHOTO LIEHTPA, HEME/NIEHHO aHHYNMPYET rapaHTUio.
03HaKOMBTECH C COOTBETCTBYHOLMMM FaPaHTUIMHBIMK
NONOXKEHNAMU.

5. Wud no n

B cryyae cepbe3HbIX MHLMAEHTOB, CBA3aHHbIX C U3AENNEM,
obpaliianTeck K HaMm no aapecy lvoclar Vivadent AG,
Bendererstrasse 2, 9494 Schaan/Liechtenstein (JIMXTEHLITENH)
160 Yepes canT www.ivoclar.com, a Takxke K Balnm
OTBETCTBEHHBIM 1 KOMMETEHTHbBIM OpPraHaMm BNacTu.

HacTosLLYH MHCTPYKLMIO MO 3KCMYaTaLmMmn MOXKHO 3arpy3nTb B
pa3fene MaTepuanoB A5 3arpy3ku Ha caiiTe
koMnanuu Ivoclar Vivadent AG (www.ivoclarcom).

Unich

dop! 06 yT

W3nenvie noonexwt YTUIU3aunm B COOTBETCTBUN C
TDeﬁOBaHMﬂMM NPUMEHNMOr0 HaUMOHANbHOIO
3aKOHOAaTeNbCTBA.

Pucku v onacHocTn

Puck npornaTbiBaHXA U ONACHOCTb yayWwba

ﬂOCKO!‘Ibe yCTDOMCTBO COOEPXUT MENTKMe KOMMNOHEHTb,
& KOTOpPbIe MOryT OTCOEUHUTLCA B CNy4Yae HeNpPaBuAbHOro
KpenneHus, CyLLeCcTBYET PUCK NPOrNaTbiBaHNA 3TUX
yacTeit.

Puck HaHeceHus TpaBM
Bo n3bexanve HaHeceHus TPaBM PErNCTPaUNOHHbBIM
LUTMCDTOM HeOﬁXO}JMMO nonpocuTb NaLMeHTa NOMECTUTb
A3bIK NOA PErNCTPALMOHHYIO NIACTUHY.

YetpoitcTBo Gnathometer CAD npeaHasHayeHo ans
1CMONb30BaHNS VCKMIOYMTENBHO B LIENSAX, YKa3aHHbIX B
pa3gene 2. Haanexallee 1cnonb3oBaHue

ycTpoicTea Gnathometer CAD Takxe npeycMaTpyBaeT:

~  c0o6ntoaeHNe MHCTPYKUMIA, NPaBWA U NPUMEYaHMIA, yKa3aHHbIX
B 37O/ WHCTPYKUMWX NO 3KCNyaTaunm;

— Haanexatilee TSXOﬁCHy)KMBaHMS
ycTpolictea Gnathometer CAD (oM. pasmen 4).

6. Cpok rop ny
370 M3aenve He TpebyeT Kakux-1MB0o 0COBbIX YCOBMIA XPAHEHMS.

7. Cneundukauuu nspenus
TexHnyeckue paHHble

Bec (npubnuautensHbIi)

- HuxHeuentocTHast perncTpaLMoHHas NnacTuHa ¢
pPerncTpaunoHHbIM WtndToM: 1311

— BepxHeuentocTHas perncTpaLMoHHas NnacTuHa ¢
burKeupytoLLeit NNAacTUHOW, BUHTOM v LWaibon: 12,8

- Haknapzka npukycHoro Banvka: 16 r

- HakoHeuHuk WwindTa: 10

Pasmepbl

- PerucTpauvoHHas nnactuHa (B KOTOPYHO BKPYUMBAETCS
HAKOHEYHUK WTM(TA)
LWupuHa: 29 MM / AnvHa: 55,8 MM / TonwmHa: 2 mm

~  PerucTpaumoHHas nnactuHa (k KoTopoit kpenures
bYKCMpYHOLLAA NNacTHa)
WvpwnHa: 22 MM / OnvHa: 55,8 MM / TonmHa: 2 mm

- Haknapka npykycHoro Banuka
LWupuHa: 32,5 MM / AnvHa: 54,3 M / TonwwmHa: 2 mm

MaTepuansi

- PerucTpauMoHHble NNacTWHbI: HepXXaBetoLLas CTasb
— Haknapnku npukycHbix Banukos: NOM 6enoro LBeTa
—  Ouikevpyrolume nnacTuHbl: MMMA, npo3payHbii

BO3MOXHOCTY peryn1poBKu

- PerynvpoBka BbICOTbI HAKOHEYHMKA LWTMDTA: 5 mm

@ CoBeTbl N0 aHanK3y 1 MHTEPRpPeTaLn FoTUYECKOro yrna
03HaKOMbTECH C [JOCTYMHOM CNeuMani3npoBaHHoi nnTepaTypon

110 3TOMY BOMPOCY.

8. A
XpaHWTb B HELOCTYNHOM [15 [ieTel MecTe.

TenbHasa

310 yCTpOViCTBO ans np B Beon s
" yDTDUFIDTBa BbINONHATL CTPOTO B
4 ino He Hecer

OTBETCTBEKHOCTH 3 YLLIEPG, BOSHUKLLVIA B PE3YNLTaTe HENPABUNBHOTD HCMDNb30BAHMA
6O HECoGNIONIeHNA HCTPYKLAN UN YKa3aHHOH 0BnacTi npumenerns. B cnyyae
UCNONb30BAHHA YCTPOICTBA [INA KaKkyX-IMGO MHbIX LiENed, NPAMO He yKa3aHHbIX B
UHCTPYKLMY, NONb30BATENb 065138k NPOBEPHTS YCTPOIGTBO Ha NPUTOAHOCTb M
BO3MOXHOCTb NIPUMEHERNA [YNA TakvIX ene.




Widok urzadzenia Gnathometer CAD / lista czesci

Lista czesci
1 Piytkarejestracyjna
zuchwy
2  Ptytkarejestracyjna

szczeki
—] :
11
5
3

8 2 4
Naktadki nagryzowe
9
10
n
12

Uchwyt koncowki
Wprowadzenie

~

rejestracyjnej
Ograniczniki

Koncowka rejestracyjna
Ptytka montazowa
Zatrzaski

Sruba montazowa
Otwor

Rysik

Podktadka

w~ o o

9

12

10

Szanowny Kliencie!

Dzigkujemy za zakup urzadzenia Gnathometer CAD. Niewtasciwe
uzytkowanie moze doprowadzi¢ do uszkodzenia sprzetu i obrazen
ciata.

Nalezy przestrzegac odpowiednich wytycznych i zapoznac sie

z instrukejq obstugi. Zyczymy przyjemnej pracy z urzadzeniem
Gnathometer CAD.

1. Zastosowanie

Przeznaczenie
Wewnatrzustna rejestracja zwarcia

Zastosowanie
Wytacznie do uzytku w stomatologii!

Opis
Okreslanie zwarcia centrycznego stawu skroniowo-zuchwowego
U pacjentow z brakami catkowitymi.

Wskazania
Okreslanie relacji stawu skroniowo-zuchwowego u pacjentow
7 brakami catkowitymi.

Przeciwwskazania
Brak znanych przeciwwskazan, jesli urzadzenie jest uzywane
zgodnie z instrukcjami.

Dziatania niepozadane
Na chwilg obecna nie s znane zadne dziatania niepozadane.
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Sktad

Ponizsze elementy produktu przeznaczone sq do uzytku w jamie

ustnej:

- Pozycja 1, ptytka rejestracyjna zuchwy, stal nierdzewna 14301,
(X5CrNi18-10)*

- Pozycja 2, ptytka rejestracyjna szczeki, stal nierdzewna 14301,
(X5CrNi18-10)*

- Pozycja 3, naktadki nagryzowe, POM

- Pozycja 6, koncowka rejestracyjna, stal nierdzewna 14301,
(X5CrNi18-10)*

- Pozycja 7, ptytka montazowa, PMMA

- Pozycja 9, sruba montazowa, stal nierdzewna 14301,
(X5CrNi18-10)*

- Pozycja 12, podktadka, stal nierdzewna 14301, (X5CrNi18-10)*

*zawiera nikiel

Znaki i symbole
Znaki i symbole w niniejszej instrukcji obstugi utatwiajq znalezienie
waznych punktow i majq nastepujace znaczenie:

& Niebezpieczenstwa i zagrozenia

@ Przeciwwskazania
@ Wazne informacje

Grupa docelowa
Dentysci, technicy dentystyczny, personel stomatologiczny.

2. Sposdb postepowania

Podstawowa zasada metody wewnatrzustnej rejestracji zwarcia
opiera sig na idei McGrane, Gysi, Gerber itd. dotyczacej
trzypunktowego podparcia dwoch stawdw szczgkowych i koncowki
rejestracyjnej, ktdra jest umieszczona w punkcie rdwnowagi
zuchwy. Koncowka kresli typowy obraz tzw. ,tuku gotyckiego” na
pokolorowanej ptytce rejestracyjnej, gdy pacjent wykonuje ruchy
boczne zuchwy na boki przy wysunigtej zuchwie.

Szczyt tuku gotyckiego wyznacza tylng pozycje styku, a punkt
przecigcia wyznacza zwarcie centralne. Zadang pozycje centralng
mozna nastepnie ustali¢ za pomoca ptytki montazowej. Nastepnie
catq rejestracje trojwymiarowa mozna utrwali¢ odpowiednim
materiatem (np. silikonem lub gipsem). Nastepnie materiat
rejestracyjny jest montowany na specjalnym uchwycie do
skanowania i umieszczany w skanerze w celu uzyskania cyfrowego
obrazu.

Cecha szczegolng tego rejestratora sq ptytki rejestracyjne, ktore sq
wyposazone w mechanizm zatrzaskowy. Za pomoca tego
mechanizmu zatrzaskowego mozna szybko i tatwo zamocowac

i zdjac¢ naktadki nagryzowe oraz ptytki rejestracyjne w celu
przeprowadzenia réznych etapow pracy. W pierwszym etapie
naktadki nagryzowe sq stosowane do wykonywana wyciskow
czynnosciowych. Nastepnie naktadki te sq wyjmowane

i zastgpowane ptytkami rejestracyjnymi. Nastgpnie wykonuje sie
tzw. wykres grota strzaty w celu okreslenia zwarcia centralnego.



2.1.Montaz i pierwsze uruchomienie
211. Odpakowanie i sprawdzenie zawartosci

Upewni¢ sie, ze w opakowaniu znajduja sie wszystkie elementy.
- 1 plytka rejestracyjna zuchwy

- 1 plytka rejestracyjna szczeki

- 2 naktadki nagryzowe

- Tkoncowka rejestracyjna

— 1ptytka montazowa

- 1sruba montazowa

- 1podkfadka

- Tlinstrukcja obstugi

2..2. Montaz i pierwsze uruchomienie

Wazne informacje

Wyczysci¢ elementy przed pierwszym uzyciem (patrz
Czyszczenie w rozdziale 3). Urzadzenie Gnathometer CAD
jest czesciowo ztozone. Na rysunku ogdlnym
przedstawiono rézne komponenty i pojedyncze czesci.
0znaczenia czesci podano na liscie czesci na stronie 72.

2.2. Praca z produktem

2.21. Mocowanie naktadek nagryzowych

Naktadki nagryzowe (3) mozna tatwo montowac i zdejmowac

7 tyzek wyciskowych wykonanych w technologii CAD/CAM za
pomoca mechanizmu zatrzaskowego dzigki ogranicznikom (5).

2.2.2.Mocowanie elementoéw rejestracyjnych

Elementy rejestracyjne (11 2) mozna tatwo montowac i zdejmowaé
7 tyzek wyciskowych za pomocg mechanizmu zatrzaskowego.
Przed rozpoczeciem kreslenia rysunku grota strzaty kocowke
rejestracyjna nalezy zabezpieczy¢ przy uzyciu zywicy Pattern Resin
lub wosku.

2.2.3. Regulacja wysokosci koricowki rejestracyjnej

Wysoko$é koncowki rejestracyjnej (6) mozna regulowac za

pomoca sruby. Gwint $ruby pozwala na wigcej swobody przy
podnoszeniu wysokosci niz przy jej obnizaniu. Dlatego tez zaleca
sig wykonanie rejestracji na tyzce Centric Tray na nizszej wysokosci
zwarcia, a nastepnie podniesienie jej do odpowiedniej wysokosci

z materiatem rejestracyjnym. Nalezy takze wzia¢ pod uwage
niewielkie podniesienie wysokosci zwarcia przy wykonywaniu
wyciskéw czynnosciowych. Wysokos¢ koncowki rejestracyjnej (6)
mozna zwigkszy¢ poprzez obrét w prawo.

Wysoko$¢ koncowki rejestracyjnej (6) mozna zmniejszy¢ poprzez
obrét w lewo.

2.2.4. Montaz ptytki rejestracyjnej zuchwy za pomoca ptytek
montazowych

Ptytka montazowa (7) moze by¢ przymocowana do pytki

rejestracyjnej zuchwy (1) za pomoca $ruby montazowej (9).

Ptytke montazowa (7) mozna dokrecié poprzez obrét w prawo.

Ptytke montazowa (7) mozna poluzowaé poprzez obrot w lewo.

2.3. Uzycie w jamie ustnej pacjenta

2.3.1. Pobieranie wycisku czynnosciowego

2.311. Umieszczanie naktadek nagryzowych

Zamocowac naktadki nagryzowe (3) za pomoca mechanizmu
zatrzaskowego i ogranicznikow (5) na tyzkach wyciskowych zuchwy
i gornej. Naktadki nagryzowe (3) maja identyczna budowe i pasuja
zaréwno do tyzki wyciskowej szczeki, jak i zuchwy.

2.31.2. Naktadanie materiatu do wyciskdw na tyzke wyciskowa
i pobieranie wyciskdw czynnosciowych
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2.31.3. Zdejmowanie naktadek nagryzowych z tyzek wyciskowych

2.3.2. Wykonywanie rejestracji
2.3.21. Mocowanie elementow rejestracyjnych do tyzek
wyciskowych za pomoca mechanizmu zatrzaskowego

tyzka wyciskowa szczeki = zamocowac ptytke rejestracyjna szczeki
(2) z koncowka rejestracyjng (6) w uchwycie koncowki
rejestracyjnej (4).

Zamocowaé tyzke wyciskowa zuchwy = ptytka rejestracyjna
zuchwy (1).

2.3.2.2. Weryfikowanie wysokosci

W razie potrzeby wyregulowac wysoko$é. W zaleznosci od metody
mozna uzy¢ odpowiednich narzedzi pomocniczych (np. linijki,
suwmiarki) lub technik (dzwieki mowy).

2.3.2.3. Pokrywanie ptytki rejestracyjnej zuchwy barwnikiem
Pokry¢ ptytke rejestracyjng zuchwy (1) odpowiednim barwnikiem
(np. kredka $wiecowa).
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2.3.2.4. Kreslenie rysunku grota strzaty
W ustach pacjenta znajduja sie obie tyzki z wyciskami
czynnosciowymi wraz z elementami rejestracyjnymi. Teraz nalezy
poprosi¢ pacjenta o wykonanie nastepujacych ruchow:
Zaleca sig wezesniejsze przecwiczenie tych ruchow z pacjentem!
1. Wysunaé zuchwe do przodu (protruzja) i z powrotem,

W razie potrzeby powtorzyc.
2. Przesuna¢ zuchwe w prawo (ruch w bok) i z powrotem,

W razie potrzeby powtorzyc.
3. Przesuna¢ zuchwe w lewo (ruch w bok) i z powrotem,

W razie potrzeby powtorzyc.
4. Przesunac¢ zuchwe do tytu (retruzja) i z powrotem,

W razie potrzeby powtorzyc.

Wazne informacje
Pacjent musi siedzie¢ i trzymac gtowe prosto
(bez pochylania sig).
Typowy rysunek grota strzaty moze wygladac jak ten na rysunku.

Interpretacje réznych rysunkéw tuku gotyckiego i ich znaczenie
mozna znalez¢ w odpowiedniej literaturze specjalistycznej.

Ostrzezenie

& Aby zapobiec obrazeniom spowodowanym przez
koncowke rejestracyjna, nalezy pouczy¢ pacjenta, aby
wsunat jezyk pod ptytke rejestracyjna.

2.3.2.5. Wyréwnywanie ptytki montazowej z wierzchotkiem tuku
gotyckiego i zabezpieczenie za pomoca Sruby montazowej
Wyréwnaé otwor (10) w ptytce montazowej (7) z wierzchotkiem
tuku gotyckiego i przykrecic ptytke montazowq za pomoca Sruby
montazowej (9).

2.3.2.6. Umieszczanie materiatu rejestracyjnego w jamie ustnej

i weryfikacja pozycji centralnej

Poprosi¢ pacjenta, aby ostroznie zamknat usta i sprawdzic, czy
rysik (11) korcowki rejestracyjnej (6) trafia w otwor (10) w ptytce
montazowej (7) i zabezpieczonym materiale rejestracyjnym tuku
gotyckiego. Jesli nie, nalezy powtdrzy¢ rejestracje. Jesli rejestracja
jest prawidtowa, mozna przejsé do punktu 2.3.2.7.




2.3.2.7. Utrwalanie rejestracji
Najlepiej uzyé silikonu do rejestracji (np. Virtual CADbite
Registration), ktdry wstrzykuje sig bezposrednio migdzy elementy
rejestracyjne za pomoca strzykawki i odpowiedniej korncowki.
Mozna réwniez uzy¢ odpowiedniego gipsu wyciskowego.

Konserwacja

Unika¢ kontaktu z silnymi kwasami i rozpuszczalnikami
(takimi jak MMA, aceton), aby unikna¢ uszkodzenia
powierzchni.

Przed pierwszym uzyciem i po kazdym uzyciu i/lub w przypadku
kontaktu ze $ling lub krwig nalezy wyczyscic, wysterylizowac i/lub
zdezynfekowaé elementy.

- Uzywac wytacznie srodkdw dezynfekujacych odpowiednich do
stali nierdzewnej i metali lekkich.

= Unikac kontaktu z silnymi kwasami, solami lub
rozpuszczalnikami.

— Czysci¢ w kapieli ultradzwiekowej, za pomocq dysz parowych
lub w urzadzeniach do sterylizacji.

2.3.2.8. Wyjmowanie materiatu rejestracyjnego

Utrwalony materiat rejestracyjny nalezy wyjac z jamy ustnej
pacjenta. Ten rozdziat pomoze rozpoznac awarie i podja¢ odpowiednie kroki
lub, jesli to mozliwe, wykonac drobne naprawy.

Czesci zuzywalne to:

- Plytki montazowe

- Naktadki nagryzowe

4. Mozliwe awarie

Awarie techniczne

Opis Instrukcje dla Srodki zaradcze
uzytkownikéw
Powierzchnia Czy powierzchnia Nie zarysowywac
. o , . . urzadzenia jest zostata powierzchni ostrym
gsvzgv Dezinfekga wy|0|sku \tglemelnt‘ovy rejest'ra‘c'yln_\éch fek . porysowana wyczyszczona lub przedmiotem
rzed przekazaniem elementéw nalezy je oczysci¢ i zdezynfekowac I — Zarysowana ostrym

za pomoca odpowiednich $rodkow dezynfekujacych. Nalezy

. . . X X o przedmiotem?
postepowac zgodnie z ogdlnymi wytycznymi w zakresie higieny

oraz instrukcjami w rozdziale 3. Powierzchnia Czy powierzchnia Do czyszczenia nie
urzadzenia jest byta czyszczona uzywac kwasow ani
uszkodzona lub kwasem lub rozpuszczalnikéw
3. Konserwacja, czyszczenie, diagnostyka czgsciowo rozpuszczalnikiem?
. . . - skorodowana
W niniejszym rozdziale opisano procedury konserwacji
i czyszczenia urzadzenia Gnathometer CAD. Wymieniono tylko te Ptytka montazowa Czy powierzchnia Nie uzywac
czynnosci, ktére moga by¢ wykonywane przez lekarzy jest skorodowana  byta czyszczona nieodpowiednich
stomatologdw i personel dentystyczny. Wszystkie pozostate i zniszczona nieodpowiednim srodkow
czynnosci muszq by¢ wykonywane przez wykwalifikowany personel srodkiem dezynfekujacych.
serwisowy w certyfikowanym Centrum Serwisowym Ivoclar dezynfekujacym? Zamowic nowa
Vivadent. czesé (czese
zuzywalna)
Kontrola i konserwacja Naktadka Czy powierzchnia Nie uzywac
Czas podanych procedur konserwacyjnych zalezy od czestotliwosci nagryzowa jest byta czyszczona nieodpowiednich
uzytkowania i nawykow pracy uzytkownika. Z tego powodu skorodowana nieodpowiednim srodkow
zalecane czasy podano jedynie w przyblizeniu. i zniszczona Srodkiem dezynfekujacych.
dezynfekujacym? Zamowié nowq
Czyszczenie czg$6 (czese
Przed dezynfekcjq nalezy catkowicie rozmontowaé urzadzenie zuzywalna)
Gnathometer.
- Naprawa
Element Czgstotliwos¢  Srodek czyszczacy i ) ) .
Naprawy moga by¢ wykonywane jedynie przez certyfikowane
Elementy Po kazdym Sterylizacja w autoklawie Centrum Serwisowe Ivoclar Vivadent. Adresy Centrow Serwisowych
rejestracyjne  uzyciu w 134°C znajduja sie z tytu niniejszej instrukcji obstugi.
i mate czgsci przez 55 min metoda prozni » X )
(metalowe) wstepnej. Przestrzegad Jesli naprawy w okresie gwarancyjnym nie zostana
obowiazujacych norm przeprowadzone przez certyfikowane Centrum Serwisowe,
i przepisow gwarancja wygasa ze skutkiem natychmiastowym. Nalezy
. 5 5 zapoznaé sie z odpowiednimi warunkami gwarancji.
Ptytki Po kazdym Dezynfekcja w kapieli
montazowe uzyciu zanurzeniowej zgodnie
(plastikowe) z instrukcjami producenta
$rodka dezynfekujacego
Naktadki Po kazdym Dezynfekcja w kapieli
nagryzowe uzyciu zanurzeniowej zgodnie
(plastikowe) z instrukcjami producenta

$rodka dezynfekujacego



5. Informacje na temat bezpieczeristwa

Wszelkie powazne incydenty zwigzane z produktem nalezy
zgtaszac firmie Ivoclar Vivadent AG, Bendererstrasse 2, 9494
Schaan/Liechtenstein, www: www.ivoclar.com lub odpowiednim
organom odpowiedzialnym.

Aktualna instrukcja obstugi jest dostepna na stronie internetowe;j
firmy Ivoclar Vivadent AG (www.ivaclarcom) w czesci zawierajacej
dokumenty do pobrania.

Informacje dotyczace utylizacji

Produkt nalezy utylizowac zgodnie z obowiazujacymi przepisami
lokalnymi.

Niebezpieczenistwa i zagrozenia

Ryzyko potknigcia i zadtawienia
Ze wzgledu na mate elementy, ktdre moga spasé, jesli nie
& zostang prawidtowo przymocowane, istnieje ryzyko
potknigcia tych czesci.

Ryzyko zranienia
Aby zapobiec obrazeniom spowodowanym przez
koncowke rejestracyjna, nalezy pouczy¢ pacjenta, aby
wsunat jezyk pod ptytke rejestracyjna.

Urzadzenia Gnathometer CAD nalezy uzywac tylko do celdw
okreslonych w rozdziale 2. Dalsze instrukcje w celu zapewnienia
wtasciwego uzytkowania urzadzenia Gnathometer CAD:

— Przestrzegac instrukcji, wytycznych i uwag podanych
w niniejszej instrukcji obstugi.

- Przeprowadza¢ odpowiednia konserwacje urzadzenia
Gnathometer CAD (patrz rozdziat 4).

6. Warunki przechowywania
Produkt nie wymaga specjalnych warunkéw przechowywania.
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7. Specyfikacje produktu
Dane techniczne

Masa (w przyblizeniu):
— Ptytka rejestracyjna zuchwy z koncowka rejestracyjna: 1319
- Ptytka rejestracyjna szczeki z ptytka montazowa, $rubq
i podktadka: 12,8 g
- Naktadka nagryzowa: 1,6 g
- Rysik10g

Wymiary:

- Plytka rejestracyjna (do ktorej przykrecany jest rysik)
Szerokos$¢: 29 mm / Dtugo$é: 55,8 mm / Grubosé materiatu:
2mm

- Plytka rejestracyjna (do ktdrej mocowana jest ptytka
montazowa)

Szerokosc: 22 mm / Dtugo$é: 55,8 mm / Grubo$é materiatu:
2mm

- Naktadka nagryzowa
Szerokosc: 32,5 mm / Dtugo$é: 54,3 mm / Grubo$é materiatu:
2mm

Materiat

- Plytkirejestracyjne: Stal nierdzewna

- Naktadki nagryzowe: POM, biaty

- Ptytki montazowe: PMMA, przezroczysty

Opcje regulacji:
- Regulacja wysokosci rysika: 5 mm

Wskazowki dotyczace analizy i interpretacji rysunku
tuku gotyckiego

Nalezy zapoznac sie z dostepna literaturq specjalistyczna.

8. Informacje dodatkowe

Przechowywac w miejscu niedostgpnym dla dzieci.

i eksploatacja powinny przebiegac doktadnie wedtug zalecen instrukcji obstugi. Producent
nie ponosi odpowiedzialnosci za szkody powstate na skutek niewtasciwego uzytkowania lub
nieprzestrzegania instrukeji lub stosowania niezgodnie z podanymi w instrukji
wskazaniami. Uzytkownik odpowiada za przetestowanie urzadzenia dla swoich wtasnych
celdw i za jego uzycie w kazdym innym przypadku, ktry nie zostat wyszczegdiniony
winstrukeji

@ Urzadzenie jest przeznaczone wytacznie do stosowania w stomatologii. Uruchomienie



Pogledi pripomoéka Gnat CAD/! delov

Seznam sestavnih delov

1 Mandibularna

registracijska plos¢a

2 Maksilarna
registracijska plos¢a
Podpori za okluzijski rob
DrZalo registracijskega
" zatida

~ow

5 5  ZadrZevalniki
6 Registracijski zati¢
7 Pritrdilna plos¢a
8  Zasko¢ni mehanizem
9 Pritrdilni vijak
3 10 Lijakasta luknja
1 Crtalo
12 Podlozka
9
12
7
10
8
1
Uvod

Spostovani kupec,

hvala, ker ste kupili pripomocgek Gnathomete CAD. Neprimerna
uporaba lahko poskoduje opremo in povzroci telesne poskodbe.
Upostevajte ustrezne opombe in preberite Navodila za uporabo.
Upamo, da boste z veseljem uporabljali Gnathometer CAD.

1. Predvidena uporaba

Predvideni namen
Intraoralna registracija

Uporaba
Samo za uporabo v zobozdravstvu!

Opis
Dologanje sredis¢nega poloZaja TMJ pri bolnikih brez zob.

Indikacije
Dolo¢anje poloZajev TMJ pri bolnikih brez zob.

Kontraindikacije
Kontraindikacije do zdaj niso znane, ¢e se pripomoc&ek uporablja v
skladu z navodili.

NeZeleni uinki
NeZeleni ucinki do zdaj niso znani.

Sestava

Naslednje komponente izdelka se uporabljajo intraoralno:

- 1. poloZaj, mandibularna registracijska plo$¢a, nerjavno jeklo
14301, (X5CrNi18-10)*

- 2.poloZaj, maksilarna registracijska plo$¢a, nerjavno jeklo
14301, (X5CrNi18-10)*

- 3.polozaj, podpore za okluzijski rob, polioksimetilen (POM)

- 6. polozZaj, registracijski zati¢, nerjavno jeklo 14307,
(X5CrNi18-10)*

- 7 poloZaj, pritrdilna plos¢a, PMMA

- 9.polozaj, pritrdilni vijak, nerjavno jeklo 1.43071, (X5CrNi18-10)*

- 12. poloZaj, podloZka, nerjavno jeklo 14301, (X5CrNi18-10)*

*vsebuje nikelj

Znaki in simboli
Znaki in simboli v teh navodilih za uporabo omogogajo iskanje
pomembnih tock in imajo naslednje pomene:

& Tveganja in nevarnosti
@ Kontraindikacija

@ Pomembne informacije

Ciljna skupina
Zobozdravniki, zobotehniki, zobozdravstveno osebje.

2. Uporaba

Osnovno nacelo intraoralne metode s podpornim zaticem temelji
na ideji avtorjev McGrane, Gysi, Gerber idr. glede troto¢kovnega
mirovanja dveh celjustnih sklepov na registracijskem zaticu, ki je
vstavljen na tocki ravnoteZja spodnje Celjusti. Podporni zati¢ narise
tipicno sliko gotskega loka na barvno registracijsko plosco, e
bolnik izvede premike proti desni strani in levi strani iz dorzalnega
polozaja.

Konica gotskega loka oznacuije sti¢ni polozaj v zadnjo stran,
medtem ko je srediS¢ni okluzalni poloZaj oznacen s presecno
todko. Zeleni sredis&ni poloZaj je nato mogode fiksirati s pritrdiino
plosco. Nato se celotno registracijo tridimenzionalno zaklene z
ustreznim materialom (npr. registracijski silikon ali kamen). Po tem
se registracijo namesti na posebno drzalo za skeniranje in vstavi v
skener za digitalizacijo.

Posebna lastnost tega registracijskega pripomocka je, da so
registracijske plos¢e opremljene z zasko¢nim mehanizmom. S tem
zasko¢nim mehanizmom je podpore okluzijskega roba in
registracijske plos¢e mogoce hitro in preprosto pritrditi in
odstraniti za izvajanje razli¢nih delovnih korakov. V prvem koraku
se podpore okluzijskega roba uporabljajo za funkcionalne odtise.
Nato se podpore okluzijskega roba odstrani in zamenja z
registracijskimi plos¢ami. Nato se izvede sledenje s konico igle, da
se doloci sredis¢no funkcijo.
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2.1.Namestitev in zaéetek uporabe
211. Odstranjevanje iz embalaZe in preverjanje vsebine

Preverite, ali so priloZene vse komponente.
- 1mandibularna registracijska plos¢a

— 1maksilarna registracijska plos¢a

- 2 podpori za okluzijski rob

~ 1registracijski zati¢

- 1 pritrdilna plos¢a

- Tpritrdilni vijak

- 1podlozka

- 1 navodila za uporabo

21.2. Sestavljanje in zadetek uporabe

Pomembne informacije

Pred prvo uporabo ogistite komponente (glejte Cisgenje v
3. poglavju). Gnathometer CAD je Ze delno sestavljen. Ta
splo3na slika prikazuje razli¢ne komponente in posamezne
dele. Oznake delov is oglejte na seznamu delov na strani 77.

2.2. Uporaba, delovanje

2.21. Pritrjevanje podpor za okluzijski rob

Podpori za okluzijski rob (3) je mogoge preprosto pritrditi na viozke
za vtise in jih odstraniti z njih, izdelanih s CAD/CAM, z zasko¢nim
mehanizmom z zadrzevalniki (5).

1w

2.2.2. Pritrjevanje registracijskih komponent

Registracijski komponenti (1in 2) je z zasko¢nim mehanizmom
mogoce enostavno pritrditi na viozke za vtise in jih odstraniti z njih.
Pred zac¢etkom sledenja s konico igle je treba registracijski zati¢
pritrditi s smolo Pattern Resin ali voskom.

2.2.3. Prilagajanje visine registracijskega zatica

Vigino registracijskega zatita (6) je mogoce prilagoditi z navojem.
Navoj vijaka zagotavlja ve¢ prostega prostora za povecanje
navpicnih dimenzij kot za zmanjsanje navpicnih dimenzij. Zato je
priporoceno, da se izvede registracijo sredis¢nega viozka namesto
spodnjega okluzalnega poloZaja in se ga nato dvigne do ustrezne
visine z registracijo. Upostevati je treba tudi dejstvo, da
funkcionalni vtis povzroéi rahlo povecanje okluzalne visine. Visino
registracijskega zati¢a (6) je mogoce povetati z obracanjem v
desno.

~
@

Visino registracijskega zatita (6) je mogote zmanjsati z
obracanjem v levo.

2.2.4. Namesc¢anje mandibularne registracijske plos¢e

s pritrjevalnimi ploséami
Pritrjevalno plo3go (7) je mogoce pritrditi na mandibularno
registracijsko plo3¢o (1) s pritrjevalnim vijakom (9).
Pritrjevalno plogo (7) je mogode priviti z obraganjem v desno.
Pritrjevalno plo$¢o (7) je mogoce odviti z obraéanjem v levo.

2.3. Praktiéna uporaba na bolniku

2.3.1. Ustvarjanje funkcionalnega vtisa

2.311. Namescanje podpor za okluzijski rob

Pritrdite podpori za okluzijski rob (3) z zasko&nim mehanizmom in
z zadrZevalniki (5) na mandibularne in maksilarne viozke za vtise.
Podpori za okluzijski rob (3) imata enako konstrukcijo in se
prilegata tako maksilarnemu kot mandibularnemu viozku za vtis.

2.31.2. Nanasanje materiala za vtise v vloZek za vtise in ustvarjanje
funkcionalnih vtisov




2.31.3. Odstranjevanje podpor za okluzijski rob iz viozkov za vtise

2.3.2. Izvajanje registracije
2.3.2.1. Pritrjevanje registracijskin komponent na viozke za vtise z
zaskoGnim mehanizmom

Maksilarni vioZek za vtis = pritrditev maksilarne registracijske
plosge (2) z registracijskim zatitem (6) na drZalo registracijskega
zatica (4).

Pritrditev mandibularnega vloZka za vtise = mandibularna
registracijska plosga (1).

2.3.2.2. Preverjanje navpicne visine

Po potrebi prilagodite viSino. Odvisno od metode je mogoce
uporabiti ustrezne dodatke (npr. ravnilo, drsno $estilo) ali tehnike
(zvoki govora).

2.3.2.3. Premazovanje mandibularne registracijske plos¢e z barvili
Premazite mandibularno registracijsko plo3&o (1) z ustreznim
barvilom (vos&enka, barvnik itd.).

2.3.2.4. 1zvajanje sledenja s konico igle
Tako funkcionalne vtise kot registracijske komponente se zamenja
v bolnikovih ustih. Zdaj pa bolniku narocite, da izvede naslednje
premike:
Priporoceno je, da te premike vadite pred tem!
1. Premik spodnje &eljusti naprej (protruzija) - in nazaj,
po potrebi ponovite.
2. Premik spodnje Geljusti na desno (stranski premik) - in nazaj,
po potrebi ponovite.
3. Premik spodnje Geljusti na levo (stranski premik) = in nazaj,
po potrebi ponovite.
4. Premik spodnje Geljusti nazaj (retruzija) - in nazaj,
po potrebi ponovite.

Pomembne informacije
Bolnik mora sedeti pokon&no in glavo drZati ravno

(brez nagibanja).

Obicajni rezultat sledenja s konico igle lahko izgleda kot je
prikazano na sliki. V ustrezni strokovni literaturi preverite
morebitne interpretacije razli¢nih sledenj v obliki gotskega loka in
njihove pomene.

Opozorilo
Da preprecite poskodbe z registracijskim zaticem, je treba
bolniku naro¢iti, da jezik poloZi pod registracijsko plos¢o.

2.3.2.5. Poravnavanje pritrdilne plosce s konico gotskega loka in
pritrditev s pritrdilnim vijakom

Zdaj poravnajte lijakasto luknjo (10) pritrdilne plos¢e (7) s konico
gotskega loka in pritrdite pritrdilno plo3&o s pritrdilnim vijakom (9).

2.3.2.6. Vstavljanje registracije v usta in preverjanje sredis¢nega
poloZaja

Zdaj bolniku naroCite, naj skrbno zapre usta, in preverita, ali se
¢rtalo (11) registracijskega zati¢a (6) prilega lijakasti luknji (10)
pritrdilne plo3ge (7) in pritrjeni registraciji gotskega loka. V
nasprotnem primeru morate registracijo ponoviti. Ceje registracija
pravilna, lahko izvedete korak 2.3.2.7.




2.3.2.7. Zaklepanje registracije

Kljut je najbolje izdelati z registracijskim silikonom (npr.

Virtual CADbite Registration), ki se ga iz igle z ustrezno konico
neposredno vbrizga med registracijske komponente. Uporabiti je
mogocde tudi ustrezen mavec za vtise.

2.3.2.8. 0dstranjevanje registracije iz ust
Celotno zaklenjeno registracijo je zdaj treba odstraniti iz bolnikovih

2.3.29. RazkuZevanije vtisa in registracijskih komponent

Preden komponente predate naprej, jih je treba ocistiti in razkuZiti
z ustreznimi razkuZzili. Glede tega upostevajte tudi splosne
standarde in predpise glede higiene ter navodila v 3. poglavju.

3. VzdrZevanje, ¢iSCenje, diagnoza

To poglavje opisuje uporabnisko vzdrzevanje in postopke is¢enja
za pripomocek Gnathometer CAD. Na seznamu so navedene samo
naloge, ki jih lahko opravljajo samo strokovni delavci v zdravstvu in
zobozdravstveno osebje. Vse druge naloge lahko opravlja
usposobljeno servisno osebje v pooblaséeni servisni delavnici
podjetja Ivoclar Vivadent.

Nadzor in vzdrZevanje

Cas teh postopkov vzdrzevanja je odvisen od pogostosti uporabe in
delovnih navad uporabnika. Zato so priporoGeni ¢asi navedeni
samo priblizno.

Cisgenje

Pred razkuZevanjem je treba Gnathometer popolnoma razstaviti.

Artikel Pogostost Cistilno sredstvo
Registracijske Po vsaki Sterilizacija v avtoklavu pri 134
komponente in  uporabi °Cza
majhni deli 55 min z metodo predhodnega
(kovinski) vakuumiranja. Upostevajte
veljavne standarde in predpise
Pritrdilne plod¢e  Po vsaki RazkuZevanje v kopeli za
(plasti¢ne) uporabi potopitev v skladu z navodili
proizvajalca razkuzila
Podpori za Po vsaki RazkuZevanje v kopeli za
okluzijski rob uporabi potopitev v skladu z navodili
(plastitni) proizvajalca razkuzila

VzdrZevanje

AN

Izogibajte se stiku z mo&nimi kislinami in topili (npr. MMA,
aceton), da prepredite poskodovanje povrsin.

Ogistite, sterilizirajte in/ali razkuZite komponente pred prvo
uporabo in po vsaki uporabi in/ali po stiku s slino ali krvjo.

- Uporabite samo razkuZila, primerna za nerjavno jeklo in lahke

kovine.

~ Izogibajte se stiku z mo&nimi kislinami, slanicami ali topili.
- Cis¢enje v ultrazvo&ni kopeli, s parnimi curki ali sterilizacijskimi

napravami.
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Kaj narediti, ¢e ...

To poglavje vam bo pomagalo prepoznati okvare in ustrezno
ukrepati ali, e je mozno, izvesti manjsa popravila
Sestavni deli, ki se obrabljajo, so naslednji:

- pritrdilne plosce

- podpori za okluzijski rob

Tehniéna okvara

Opis Navodila za Ukrepi
uporabnike

Povrsina Je bila povrsina Ne opraskajte

pripomocka je ociscéena ali povrsine

opraskana in poskodovana z ostrim  z ostrim

poskodovana predmetom? predmetom

Povrsina Je bila povrsina Ne uporabljajte

pripomocka je
poskodovana ali
delno zarjavela

odiséena
s kislino ali topilom?

kislin ali topil za
¢iscenje

Pritrdilna plosc¢a

Je bila povrsina

Ne uporabljajte

je zarjavelain ociséena nobenih
uni¢ena Z neprimernim neprimernih
razkuzilom? razkuzil.
Narocite nov del
(sestavni del, ki se
obrablja)
Podpora za Je bila povrsina Ne uporabljajte
okluzijski rob je oCiséena nobenih
zarjavelain z neprimernim neprimernih
unicena razkuzilom? razkuzil.
Narogite nov del
(sestavni del, ki se
obrablja)
Popravilo

Popravila se smejo izvajati le v pooblas¢eni servisni delavnici
podjetja Ivoclar Vivadent. Glejte naslove servisnih delavnic na
zadnji strani teh navodil za uporabo.

Ce popravil v garancijskem obdobju ne izvede pooblaséena
servisna delavnica, bo garancija nemudoma postala neveljavna.
Glejte tudi ustrezne garancijske predpise.



5. Varnostne informacije

V primeru hudih incidentov v zvezi z izdelkom se obrnite na
podjetje Ivoclar Vivadent AG, Bendererstrasse 2, 9494 Schaan/
Lihtenstajn, spletno mesto: www.ivoclarcom in lokalne javne
zdravstvene ustanove.

Trenutna navodila za uporabo so na voljo v razdelku prenosov na
spletnem mestu podjetja Ivoclar Vivadent AG (www.ivoclarcom).

Informacije glede odstranjevanja

Izdelek morate odstraniti skladno z ustreznimi drzavnimi pravnimi
predpisi.

Tveganja in nevarnosti

Tveganje poziranja in zadusitve
Ker so prisotne majhne komponente, ki lahko izpadejo, e
niso pravilno pritrjene, obstaja tveganje, da bolnik
pogoltne te dele.

Tveganje poskodb
Da preprecite poskodbe z registracijskim zaticem, je treba
bolniku narogiti, da jezik poloZi pod registracijsko plos¢o.

Pripomocek Gnathometer CAD je dovoljeno uporabljati le v skladu
znamenom, opisanim v 2. poglavju. Nadaljnja navodila, da se
zagotovi pravilno uporabo pripomocka Gnathometer CAD:

- Upostevatije treba navodila, predpise in opozorila v teh
navodilih za uporabo.

- Gnathometer CAD je treba ustrezno vzdrzevati (glejte 4.
poglavje).

6
Za ta izdelek niso potrebni nobeni posebni pogoji shranjevanja.

Navodila za shranjevanje

7. Specifikacije izdelka

Tehniéni podatki

Teza (priblizno):

- Mandibularna registracijska plos¢a z registracijskim zaticem:
1319

- Maksilarna registracijska plo$¢a s pritrjevalno plosco, vijakom in
podlozko: 12,8 g

- Fjodpora za okluzijskirob 1,6 g

- Crtalo10g

Mere:
- registracijska plos¢a (v katero je privito ¢rtalo)
Sirina: 29 mm / DolZina: 55,8 mm / Debelina materiala: 2 mm
- Registracijska plo¢a (na katero je pritrjena pritrdilna plo3ta)
Sirina: 22 mm / DolZina: 55,8 mm / Debelina materiala; 2 mm
- Podpora za okluzijski rob
Sirina: 32,5 mm / Dolzina: 54,3 mm / Debelina materiala: 2 mm

Material

- Registracijske plos¢e: Nerjavno jeklo
- Podpori za okluzijski rob: POM, bel

~  Pritrdilne plos¢e: PMMA, prozoren

MozZnosti prilagoditev:
~ Prilagoditev visine ¢rtala: 5 mm

@ Napotki za analizo in tolmacenje gotskega loka

Glejte tudi strokovno literaturo, ki je na voljo za to podrocje.

8. Dodatne informacije
Shranjujte nedosegljivo otrokom.

treba ravnati strogo v skladu z Navodili za uporabo. Za $kodo, ki nastane zaradi napacne
uporabe ali neupostevanja navodil ali dolo¢enega podrocja uporabe, proizvajalec ne
prevzema odgovornosti. Uparabnik je odgovoren za preskusanje primernosti pripomotka in
njegovo uporabo za kakrsen koli namen, ki i izrecno naveden v navodilih.

@ Pripomotek je bil razvit izkljutno za uporabo v zobozdravstvu. Pri zagonu in pri uporabi je
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Prikaz uredaja Gnathometer CAD / popis dijelova

Popis dijelova

1 Mandibularna
registracijska plo¢a

2 Maksilarna
registracijska ploca
Nosaci ruba zagriza
Drzaé registracijske igle
Retencije
Registracijska igla
Ploca za fiksiranje
Preklopni mehanizam
Vijak za fiksiranje
Ljevkasta rupa

lgla za zapisivanje
Brtveni prsten

o oW

—]
11
5
3

8 2 4
9
10
il
12

9

12
7
10

8
1

Predgovor
Postovani korisnici,

Zahvaljujemo vam na kupnji uredaja Gnathometer CAD.
Neprikladna uporaba moZe ostetiti opremu i dovesti do osobne
ozljede.

Obratite pozornost na relevantne biljeske i procitajte Upute za rad.
Nadamo se da ¢ete uZivati u radu s uredajem Gnathometer CAD.

1. Predvidena uporaba

Predvidena namjena
Intraoralna registracija

Primjena
Samo za stomatolosku primjenu!

Opis
Odredivanje centri¢nog poloZaja Ce!
pacijenata.

ljusnog zgloba kod bezubih
Indikacije

Odredivanje relacija ¢eljusnog zgloba kod bezubih pacijenata.
Kontraindikacije

Nema zabiljeZenih kontraindikacija u slu¢ajevima kada se uredaj

upotrebljava u skladu s uputama.

Nuspojave
Nema poznatih nuspojava do danas.
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Sastav

Sliedec¢e komponente proizvoda koriste se intraoralno:

- 1. poloZaj, mandibularna registracijska plo¢a, nehrdajuci celik
14301, (X5CrNi18-10)*

- 2.poloZaj, maksilarna registracijska plo¢a, nehrdajuci celik
14301, (X5CrNi18-10)*

- 3. poloZaj, nosaci ruba zagriza, POM
6. polozaj, registracijska igla, nehrdajuci celik 14301,
(X5CrNi18-10)*

- 7 polozaj, plo¢a za fiksiranje, PMMA

~ 9 polozaj, vijak za fiksiranje, nehrdajuéi celik 143071,
(X5CrNi18-10)*

- 12. poloZaj, brtveni prsten, nehrdajuci éelik 14301,
(X5CrNi18-10)*

*sadrZi nikal

Znakovi i simboli
Znakovi i simboli u ovim Uputama za rad olak3avaju pronalaZzenje
vaznih toc¢aka i imaju sliedeéa znacenja:

& Rizici | opasnosti
@ Kontraindikacije
@ Vazne informacije

Ciljna skupina
Doktori dentalne medicine, dentalni tehni¢ari, dentalno osoblje.

2. Primjena

Temeljno nacelo intraoralne metode pomodu igle temelji se na
ideji McGranea, Gysia, Gerbera, itd. o uporistu u 3 tocke dva
Geljusna zgloba i registracijskoj igli koja se postavlja u tocku
ravnoteZe donje Geljusti. Pomoéna igla crta tipiénu sliku gotickog
luka na obojenoj registracijskoj ploci ako pacijent izvede pokrete
lijevo lateralno i desno lateralno van leze¢eg poloZaja.

Vrh gotickog luka oznacava retrogradni kontaktni poloZaj, dok se
poloZaj centriéne okluzije oznatava sjecistem. Zeljeni centriéni
polozZaj zatim se moZze fiksirati s pomocu ploce za fiksiranje. Nakon
toga, cjelokupna se registracija trodimenzionalno zaklju¢ava
prikladnim materijalom (npr. registracijski silikon ili sadra). Zatim
se registracija montira na posebni drZa¢ za skeniranje i postavlja u
skener za digitalizaciju.

Posebna znacajka ovog uredaja za registraciju je ta da su
registracijske plo¢e opremljene preklopnim mehanizmom. S
pomocu tog preklopnog mehanizma, nosaci ruba zagriza i
registracijske plo¢e mogu se brzo i jednostavno pricvrstiti i ukloniti
da bi se proveli razli¢iti radni koraci. U prvom koraku, nosaci ruba
zagriza upotrebljavaju se za funkcijske otiske. Nakon toga, nosaci
ruba zagriza se uklanjaju i zamjenjuju registracijskim plo¢ama.
Zatim se tragac igliCastog vrha koristi da bi se odredila centri¢na
funkeija.



2.1.Instalacija i prvo pokretanje Visina registracijske igle (6) moZe se smanijiti okretanjem ulijevo.
211. Raspakiravanje i provjera sadrZaja

g
v
°
2
I

Provjerite je li sadrZaj isporuke potpun.
- Tmandibularna registracijska plo¢a
— 1maksilarna registracijska ploca

- 2nosaca ruba zagriza

- 1registracijska igla

- 1ploca za fiksiranje

- Tvijak za fiksiranje

- 1brtveni prsten

- lupute zarad

2.2.4. Montiranje maksilarne registracijske ploce s ploéama

2..2. Sastavljanje i prvo pokretanje za fiksiranje

Vazne informacije Ploca za fiksiram’% (7) moze se priévrstiﬁ na mandibularnu
@ Ocistite komponente priie prve uporabe (pogledaite registracijsku plocu (1) s pomocu vijka za fiksiranje (9).

o Ploga za fiksiranje (7) moZe se stegnuti okretanjem udesno.

Cis¢enje u 3. poglavlju). Uredaj Gnathometer CAD ved je
djelomicno sastavljen. Ovaj opci crteZ prikazuje razlicite
komponente i pojedine dijelove. Pogledajte Popis dijelova
na stranici 82 za oznake dijelova.

Plo¢a za fiksiranje (7) moZe se otpustiti okretanjem ulijevo.

2.2. Rukovanje, rad

2.21. Pri¢vrscivanje nosaca ruba zagriza

Nosagi ruba zagriza (3) mogu se jednostavno prigvrstiti na i
ukloniti sa Zlica za otisak izradenih CAD/CAM tehnologijom s
preklopnim mehanizmom s pomocu retencija (5).

2.3. Praktiéna primjena na pacijentu

2.3.1. Uzimanje funkcijskog otiska

2.311. Postavljanje nosaca ruba zagriza

Pri¢vrstite nosaGe ruba zagriza (3) s pomocu preklopnog
mehanizma

i retencija (56) na mandibularnim i maksilarnim Zlicama za otisak.
Nosagi ruba zagriza (3) po konstrukciji su identiéni i pristaju i na
mandibularne i maksilarne Zlice za otisak.

2.2.2.Priévrséivanje komponenti za registraciju

Komponente za registraciju (1& 2) mogu se jednostavno pricvrstiti
na i ukloniti sa Zlica za otisak s preklopnim mehanizmom.

Prije zapocinjanja s traga¢em igliastog vrha, registracijska igla
treba se priévrstiti s pomocu Pattern Resin smole ili voska.

2.31.2. Nanosenje otisnog materijala na Zlicu za otisak i uzimanje
funkeijskih otisaka

2.2.3. Prilagodavanje visine registracijske igle

Visina registracijske igle (6) moZe se prilagoditi s pomocu navoja.
Navoj vijka pruza vise slobodnog prostora za povecanje vertikalnih
dimenzija nego za smanjivanje vertikalnih dimenzija. Stoga se
preporucuje izvodenje registracije Centric Tray Zlicom u nizem
okluzijskom poloZaju, a zatim podizanje da biste ispravili visinu s
registracijom. f}\'njenica da funkcijski otisak rezultira blagim
povecanjem okluzijske visine takoder se mora uzeti o obzir. Visina
registracijske igle (6) moZe se povecati okretanjem udesno.
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2.31.3. Uklanjanje nosaca ruba zagriza sa Zlica za otisak

2.3.2. Izvodenje registracije
2.3.21. Pricvrscivanje komponenti za registraciju na Zlice za otisak s
pomocu preklopnog mehanizma

Maksilarna Zlica za otisak = priCvrstite maksilarnu registracijsku
plodu (2) s pomocu registracijske igle (6) u drza¢ registracijske
igle (4).

Pri¢vrstite mandibularnu Zlicu za otisak = mandibularna
registracijska plo¢a (1).

2.3.2.2. Provjera vertikalne visine

Ako je to potrebno, prilagodite visinu. Ovisno o metodi, mogu se
upotrebljavati odgovarajuc¢i pomocni instrumenti (npr. ravnalo,
pomiéno mjerilo) ili tehnike (zvukovi govora).

2.3.2.3. Premazivanje mandibularne registracijske ploGe s bojilom
Premazite mandibularnu registracijsku plocu (1) odgovarajuéim
bojilom (kreda u boji, masna bojica, itd.).
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2.3.2.4. 1zvodenje tragacem iglicastog vrha

Funkcijski se otisci zajedno s komponentama za registraciju

postavljaju u usta pacijenta. Sada uputite pacijenta na to da izvrsi

sliedede pokrete:

Preporucuje se vjezbati ove pokrete unaprijed!

1. Pomicanje donje ¢eljusti prema naprijed (protruzija) - i natrag,
ponovite ako je to potrebno.

2. Pomicanje donje ¢eljusti prema desno (bocno kretanje) - i
natrag, ponovite ako je to potrebno.

3. Pomicanje donje &eljusti prema lijevo (bogno kretanje) — i
natrag, ponovite ako je to potrebno.

4. Pomicanje donje Celjusti unatrag (retruzija) - i natrag,
ponovite ako je to potrebno.

Vazne informacije
Pacijent mora sjediti uspravno i drZite glavu ravno
(bez naslanjanja).
Tipian rezultat tragacem iglicastog vrha moZe izgledati kao onaj

koji je prikazan na slici. Pogledajte odgovarajucu stru¢nu literaturu
za interpretaciju raznih traganja gotickog luka i njihovih znacenja.

Upozorenje
Da biste sprijedili ozljedu registracijskom iglom, pacijenta
se mora uputiti da gurne jezik ispod registracijske ploce.

2.3.2.5. Poravnavanje ploce za fiksiranje s pomocu vrha gotickog
luka i priévrséivanje s pomocu vijka za fiksiranje

Sada poravnajte ljevkastu rupu (10) ploce za fiksiranje (7) s
pomocu vrha gotitkog luka i pricvrstite plocu za fiksiranje s
pomocu vijka za fiksiranje (9).

2.3.2.6. Postavljanje registrata u usta i provjera centricnog poloZaja
Sada uputite pacijenta na to da paZljivo zatvori usta i provjerite
pristaje li igla za zapisivanje (11) registracijske igle (6) u ljevkastu
rupu (10) ploce za fiksiranje (7) i pricvriéene registracije gotickog
luka. Ako to nije sluGaj, trebate ponoviti registraciju. Ako je
registracija ispravna, moZe se provesti korak 2.3.2.7.




2.3.2.7 Zaklju¢avanje registrata

Kljut je najbolje izraditi s pomodu registracijskog silikona (npr.
Virtual CADbite Registration), koji se izravno ubrizgava iz Strcaljke
izmedu komponenti za registraciju koristeci odgovarajuéi vrh.
Takoder se moZe upotrijebiti odgovarajuci otisni gips.

2.3.2.8. Uklanjanje registrata iz usta
Cjelokupni zakljucani registrat sada se treba ukloniti iz usta
pacijenta.

2.3.29. Dezinfekcija otiska i komponenti za registraciju

Prije prosljedivanja komponenti, potrebno ih je oCistiti i
dezinficirati koristec¢i odgovarajuca dezinfekcijska sredstva. U tom
kontekstu, takoder se pridrZavajte op¢ih smjernica i odredbi o
higijeni kao i

3. poglavija.

3. OdrZavanje, ¢iSéenje, dijagnoza

Poglavlje opisuje odrZavanje te postupke ¢is¢enja za uredaj
Gnathometer CAD. Navedeni su samo zadaci koje mogu izvoditi
doktori dentalne medicine i dentalno osoblje. Sve druge zadatke
mora izvoditi struéno osoblje u ovlastenom servisnom centru
tvrtke

Ivoclar Vivadent.

Nadzor i odrZavanje

Vrijeme tih postupaka odrZavanja ovisi o u¢estalosti uporabe i
radnim navikama korisnika. Zbog toga su preporucena vremena
samo priblizna vremena.

Ciséenje
Prije dezinfekcije, uredaj Gnathometer mora se potpuno rastaviti.
Ucestalost

Stavka Materijal za ¢is¢enje

Komponente za  Nakon svake = Sterilizacija u autoklavu pri

registraciju i uporabe temperaturi od 134 °C 5,5 min

mali dijelovi koriste¢i metodu

(metal) predvakuuma. Pridrzavajte se
vazecih standarda i propisa

Ploce za Nakon svake ~Dezinfekcija uranjanjem u

fiksiranje uporabe kupku prema uputama

(plastika) proizvodata dezinfekcijskog
sredstva

Nosaci ruba Nakon svake ~Dezinfekcija uranjanjem u

zagriza uporabe kupku prema uputama

(plastika) proizvodaca dezinfekcijskog

sredstva

OdrZavanje

& Izbjegavajte bilo kakav kontakt s jakim kiselinama i
otapalima (npr. MMA, aceton) da bi se sprijecilo oStecenje
povrsina.

Ogistite, sterilizirajte i/ili dezinficirajte komponente prije prve i
nakon svake uporabe i/ili nakon kontakta sa slinom ili krvi

— Koristite samo dezinfekcijska sredstva pogodna za nehrdajuci
celik i lake metale.

- lIzbjegavajte bilo kakav kontakt s jakim kiselinama, rasolom ili
otapalima.

- Cistiteu ultrazvuénoj kupelji, s pomocu parnih mlaznica ili
uredaja za sterilizaciju.

4. $to ako...

Ovo poglavlje ¢e vam pomodéi kod prepoznavanja kvarova i
poduzimanja odgovarajucih mjera ili, ako je moguce, izvodenja
nekih manjih popravaka.

Potro3ni dijelovi su sljedeci:

~ Ploce za fiksiranje

- NosaCi ruba zagriza

Tehnicki kvar

Opis Upute za korisnike Mjere

Jeste li povrsinu Cistili
ili tretirali oStrim
predmetom?

Nemojte grebati
povrsinu ostrim
predmetom

Povrsina uredaja
jeizgrebana i
osteéena

Povrsina uredaja  Jeste li povrsinu Gistili ~ Nemojte koristiti

je ostecenaiili kiselinom ili nikakve kiseline ili
djelomicno otapalom? otapala za ¢iséenje
korodirana
Plo¢a za Jeste li povrsinu Cistili ~ Nemojte koristiti
fiksiranje neprimjerenim nikakva
korodirana je i sredstvom za neprimjerena
unistena dezinfekciju? sredstva za
dezinfekeiju.
Narugite novi dio
(potro3ni dio)
Nosac ruba Jeste li povrsinu Cistili  Nemojte koristiti
zagriza neprimjerenim nikakva
korodirana je i sredstvom za neprimjerena
unistena dezinfekeiju? sredstva za
dezinfekeiju.
Narugite novi dio
(potro3ni dio)
Popravak

Popravke smije izvoditi samo ovlasteni servisni centar tvrtke
Ivoclar Vivadent. Pogledajte adrese servisnog centra na poledini
ovih Uputa za rad.

Ako popravke za vrijeme jamstvenog razdoblja ne izvodi ovlasteni
servisni centar, jamstvo odmah istice. Takoder pogledajte
odgovarajuce propise o jamstvu.
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5. Sigurnosne informacije

U sluGaju ozbiljnih incidenata u vezi s proizvodom, obratite se tvrtki
Ivoclar Vivadent AG, Bendererstrasse 2, 9494 Schaan/
Liechtenstein, internetska stranica: www.ivoclarcom i odgovornom
nadleznom tijelu.

VaZece Upute za rad dostupne su u odjeljku za preuzimanja na
internetskoj stranici tvrtke Ivoclar Vivadent AG (www.ivoclar.com).
Informacije o zbrinjavanju

Proizvod morate zbrinuti u skladu s odgovaraju¢im nacionalnim
pravnim propisima.

Rizi
Rizik od gutanja i opasnost od gusenja
Buduci da postoje mali dijelovi koji mogu otpasti, ako nisu
pravilno pricvrsceni, postoji rizik od gutanja tih dijelova.

Uredaj Gnathometer CAD smije se koristiti samo za svrhu koja je
opisana u 2. poglavlju. Daljnje upute za osiguranje pravilne uporabe
uredaja Gnathometer CAD:

i opasnosti

Rizik od ozljeda
Da biste sprijecili ozljedu registracijskom iglom, pacijenta
se mora uputiti da gurne jezik ispod registracijske ploce.

- Obavezno se pridrZavajte uputa, propisa i napomena u ovim
Uputama za rad.

- Uredaj Gnathometer CAD mora se pravilno odrzavati
(pogledaite 4. poglavje).

6
Ovaj proizvod ne zahtijeva posebne uvjete skladistenja.

Rok uporabe i skladiStenje
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7. Specifikacije proizvoda
Tehnicki podaci

TeZina (priblizno):

- Mandibularna registracijska ploca s registracijskom iglom:
1319

- Maksilarna registracijska ploca s plo¢om za fiksiranje, vijkom i
brtvenim prstenom: 12,8 g

- Nosac ruba zagriza16 g

- lgla za zapisivanje 10 g

Dimenzije
- Registracijska ploca (u koju se vijkom priévriéuje igla za
zapisivanje)
Sirina: 29 mm / duljina: 558 mm / Debljina materijala: 2 mm
- Registracijska plo¢a (na koju se priévrséuje ploga za fiksiranje)
Sirina: 22 mm / Duljina: 55,8 mm / Debljina materijala: 2 mm
- Nosa¢ ruba zagriza
Sirina: 32,6 mm / Duljina: 54,3 mm / Debljina materijala: 2 mm

Materijal

- Registracijske ploce: Nehrdajuéi celik

- Potporne konstrukcije ruba zagriza: POM bijela
- Ploce za fiksiranje: PMMA, prozirni

Moguénosti prilagodbe:
- Prilagodavanje visine igle za zapisivanje: 5 mm

@ Savjeti za analizu i interpretaciju goti¢kog luka

Takoder pogledajte strucnu literaturu koja je dostupna na ovu
temu.

8. Dodatne informacije
Cuvajte izvan dohvata djece.

Uredaj je namijenjen iskljucivo za stomatoloku primjenu. Pokretanje i rad moraju se
obavljati iskljucivo prema uputama za rad. Proizvodat ne preuzima odgovornost za Stete
koje su rezultat nepridrZavanja uputa ili navedenag podrucja primjene. Korisnik je
odgovoran za ispitivanje prikladnosti i uporabljivosti materijala za svaku svrhu koja nije
zricito navedena u uputama.



Gnathometer CAD / seznam dili

Seznam komponent
1 Mandibuldrni
registracni desticka
2 Maxilarni registracni
desticka
3 Podpéry ndkusné hrany
Drzak registracniho
" pinu

~

5 5  Retencni prvky
6 Registracni pin
7 Upeviovaci desti¢ka
8  Aretacni uchyceni
9 Upeviiovaci Sroub
3 10 Trychtyfovity otvor
11 Hrotregistracniho pinu
12 Podlozka
9
12
7
10
8
1
Uvod

Vazeni zékaznici,

dékujeme Vam za zakoupeni pomdcky Gnathometer CAD.
Nevhodné pouZiti mdze vést k poskozeni vyrobku a ke vzniku Urazu.
Dodrzujte, prosim, pfislu$né pokyny a pfectéte si navod k pouZiti.
Doufame, Ze Vas prace s Gnathometer CAD bude tésit.

1. Uréené poufZiti

Uréeny ucel
Intraoralni registrace

PouZiti
Pouze pro pouZiti ve stomatologii!

Popis
Stanoveni centraini polohy TMK u bezzubych pacientd.

Indikace
Stanoveni vzajemnych poloh TMK u bezzubych pacientd.

Kontraindikace
Pokud se vyrobek pouZiva v souladu s pokyny, nejsou k dnesnimu
dni zndmy 7adné kontraindikace.

NeZadouci Ucinky
Do dnesniho dne nejsou znamy zadné vedlejsi ucinky.

Slozeni

Nasledujici soucasti vyrobku se pouZzivaji intraorainé:

— Polozka 1, mandibularni registracni desticka, nerezova ocel
14301, (X5CrNi18-10)*

— Polozka 2, maxilarni registracni desticka, nerezova ocel 14307,
(X5CrNi18-10)*

— Polozka 3, podpéry nakusné hrany, POM

- PoloZka 6, registracni pin, nerezova ocel 143071, (X5CrNi18-10)*

— Polozka 7 upeviiovaci desticka, PMMA

— Polozka 9, upeviiovaci Sroub, nerezova ocel 14301,
(X5CrNi18-10)*

- Polozka 12, podlozka, nerezova ocel 14301, (X5CrNi18-10)*

*obsahuje nikl

Znacky a symboly
Znacky a symboly v tomto navodu k pouZiti usnadriuji vyhledavani
dUlezitych bodd a maji nasledujici vyznamy:

& Rizika a nebezpeci
@ Kontraindikace

@ Dulezité informace

Cilova skupina
Zubni Iékari, zubni technici, personal stomatologickych zafizeni.

2. PouZiti

Zakladni princip metody vyuZzivajici intraordini podpGrné piny
vychazi z Gvah McGrana, Gysiho, Gerbera atd. ohledné tiibodové
podpéry obou Eelistnich kloub( a registracniho pinu, ktery se
nachazi v téZisti dolni ¢elisti. Pokud pacient provadi pohyby
smérem k pravé lateralni a levé lateralni oblasti ven z dorsalni
polohy, podpérny pin vykresluje typicky obrdzek gotického oblouku
na obarvenou registracni desticku.

Vrchol gotického oblouku vyznacuje retrdini kontaktni polohy,
zatimeo stiedova okluzalni poloha je vyznatena prisecikem.
PoZadovanou stfedovou polohu Ize poté zajistit pomoci
upeviovaci desticky. Nasledné se celd registrace trojrozmérné
zajisti pomoci vhodného materialu (napf. registracni silikon nebo
sadra). Poté se registrat umisti na specialni skenovaci drzak a vlozi
do skeneru pro Ucely digitalizace.

Specidlni vlastnosti této registracni pomUcky je, Ze registracni
desticky jsou vybaveny aretacnim mechanismem. Pomoci tohoto
aretacniho mechanismu je mozné podpéry nakusné hrany a
registracni desticky rychle a snadno upevriovat a odnimat a tak
provadét jednotlivé pracovni kroky. V prvnim kroku se podpéry
nakusné hrany pouZivaji pro funkéni otisky. Poté se podpéry
nakusné hrany vyjmou a nahradi se registracnimi destickami.
Nasledné se provede bodové trasovani ke stanoveni centraini
polohy.
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2.1.Instalace a po¢ateéni nastaveni
211. Vybaleni a kontrola obsahu

Ujistéte se, zda je obsah baleni kompletni.
- Tmandibuldrni registracni desticka

- Tmaxilarni registracni desticka

— 2 podpéry nakusné hrany

- Tregistracni pin

- T1upeviovaci desticka

- Tupeviiovaci Sroub

- 1podlozka

- 1navod k pouZiti

21.2. Montaz a poéateéni nastaveni

@

Dulezité informace

PFed prvnim pouZitim veskeré dily ogistéte (viz Cisténi v
kapitole 3). Gnathometer CAD je jiZ Gasten& smontovan.
Tento obecny nakres znazorfiuje rizné komponenty a
jednotlivé dily. 0znageni dilt naleznete v seznamu na
strané 87.

2.2. Manipulace, obsluha

2.2.1. Upevnéni podpér nakusné hrany

Podpéry nakusné hrany (3) Ize snadno upevnit a odejmout z
otiskovacich IZicek vyrobenych technikou CAD/CAM pomoci
aretacniho mechanismu prostiednictvim retendnich prvki (5).

2

2.2.2. Upevnéni registraénich komponent

Registracni dily (1a 2) Ize snadno upevnit a odejmout z
otiskovacich IZicek pomoci aretaéniho mechanismu.

Pred zahajenim bodového trasovani je zapotrebi zajistit registracni
pin pomoci modelovaci pryskyfice nebo vosku.

2.2.3. Sefizeni vysky registraéniho pinu

Vy3ku registraéniho pinu (6) Ize sefidit pomoci zavitu. Zavit Sroubu
poskytuje vice volného prostoru pro zvétseni vertikalnich rozmérd
nez pro zmenseni vertikalnich rozmérd. Proto se doporucuje
provadét registraci Centric Tray spiSe ve sniZené poloze a nasledné
ji zvednout do spravné vysky spolecné s registraci. Do Uvahy je
zapotebi brat také skutecnost, Ze v dlsledku funkéniho otisku
dochazi k mirnému zvétseni okluzalni vysky. Vyska registracniho
pinu (6) se zvétsuje otatenim doprava.

Vy3ka registracniho pinu (6) se zmen3uje otacenim doleva.

2.2.4. MontaZ mandibularni registraéni desticky s upeviiovacimi
destickami

Upeviiovaci destitku (7) Ize zajistit na mandibularni registraéni

desticce (1) pomoci upevitovaciho Sroubu (9).

Upevriovaci destitka (7) se utahuje otacenim doprava.

Upeviovaci desticka (7) se uvoliuje otaéenim doleva.

2.3. Praktické pouziti na pacientovi

2.31. Sejmuti funkéniho otisku

2.311. Umisténi podpér nakusné hrany

Zajistéte podpéry nakusné hrany (3) pomoci aretatniho
mechanismu a retencnich prvkd (5) na mandibularni a maxilarni
otiskovaci IZi¢ce. Podpéry nakusné hrany (3) jsou svou konstrukci
identické a Ize je umistit do maxilarni i mandibularni otiskovaci
1ZiGky.

2.31.2. Naneseni otiskovaciho materidlu do otiskovaci IZicky a
sejmuti funk&nich otiskd




2.31.3. Odstranéni podpér nakusné hrany z otiskovacich Izicek

2.3.2. Provedeni registrace
2.3.21. Upevneéni registracnich komponent na otiskovaci IZicky
pomoci aretacniho mechanismu

Maxilarni otiskovaci IZicka = zajistéte maxilarni registracni desticku
(2) s registraénim pinem (6) v drzaku registraéniho pinu (4).

Zajistéte mandibuldrni otiskovaci IZicku = mandibularni registracni
desticka (1).

2.3.2.2. Ovéreni vertikalni vysky

V pripadé potreby vysku sefid'te. V zavislosti na dané metodé Ize
pouZit odpovidajici pomdcky (napf. pravitko, posuvné méfitko)
nebo techniky (FeGové zvuky).

2.3.2.3. Nabarveni mandibularni registraéni desticky (voskova
pastelka, znatkovad).

Naneste na mandibularni registraéni desti¢ku (1) vhodné barvivo
(voskova pastelka, olejova pastelka atd.).

2.3.2.4. Provedeni bodového trasovani
Oba funkeni otisky spole¢né s registracnimi komponenty se opét
vloZi do Ust pacienta. Nyni vyzvéte pacienta, aby provadél
nasledujici pohyby:
Doporucuje se tyto pohyby predem vyzkouset!
1. Pohnéte dolni ¢elisti smérem dopredu (protruze) - a zpét,
v pfipadé potreby opakujte.
2. Pohnéte dolni elisti smérem doprava (laterdini pohyb) - a
zpét,
v pfipadé potieby opakuijte.
3. Pohnéte dolni Zelisti smérem doleva (lateraIni pohyb) - a zpét,
v pfipadé potreby opakujte.
4. Pohngte dolni elisti smérem dozadu (retruze) - a zpét,
v pfipadé potreby opakujte.

Diilezité informace
Pacient musi sedét rovné a drzet hlavu zpfima

(bez naklanéni).

Typicky vysledek bodového trasovani vypada podobné, jak je
vyobrazeno na obrazku. Ohledné interpretace réiznych
vykreslenych ¢ar gotického oblouku a jejich vyznamu viz pfislusna
specializovana literatura.

Varovani

Pro zabranéni zranéni o registracni pin musi byt
pacientovi dan pokyn, aby zasunul svij jazyk pod
registracni desticku.

2.3.2.5. Vyrovnani upevriovaci desticky s vrcholem gotického
oblouku a zajisténi pomoci upeviovaciho Sroubu

Nyni vyrovnejte otvor (10) upeviiovaci desti¢ky (7) s vricholem
gotického oblouku a zajistéte upeviovaci desticku pomoci
upeviovaciho Sroubu (9).

2.3.2.6. Umisténi registratu do Ust a ovéreni stfedové polohy
Nyni vyzvéte pacienta, aby zaviel Usta, a ovéfte, Ze hrot (11)
registratniho pinu (6) Ize zasunout do otvoru (10) upeviiovaci
desticky (7) a zajisténé registrace v podobé gotického oblouku.
Pokud tomu tak neni, registraci je tfeba zopakovat. Pokud je
registrace spravna, Ize vykonat krok 2.3.2.7.
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2.3.2.7. Zajisténi registrace

Zajistovaci kli¢ Ize nejlépe vyrobit z registracniho silikonu (napf.
Virutal CADbite Registration), ktery se nepiimo aplikuje mezi
registracni komponenty ze strikacky pomoci odpovidajici kanyly.
PouZit Ize rovnéz vhodnou otiskovaci sadru.

2.3.2.8. Vlyjmuti registratu z st
Cely zajistény registrat se nyni musi vyjmout z Ust pacienta.

2.3.29. Dezinfekce otiskovacich a registracnich komponent
Pred predanim dale se musi tyto komponenty oCistit a
dezinfikovat pomoci vhodnych dezinfek&nich prostfedkd. V této
souvislosti dodrZujte rovnéz vieobecna hygienicka doporuéeni a
pozadavky a rovnéz Udaje v kapitole 3.

3. Udriba, &iténi, diagnostika

Tato kapitola popisuje uZivatelské postupy udrzby a ¢isténi
Gnathometer CAD. Jsou uvedeny pouze ukony, které smi vykonavat
stomatologicti odbornici a personal stomatologickych zafizeni
Veskeré dalsi Ukony musi vykondvat kvalifikovany servisni personal
v certifikovaném servisnim stfedisku spolec¢nosti Ivoclar Vivadent.

Monitoring a GdrZba

Cas nutny pro tyto postupy Udrzby zavisi na frekvenci pouzivani a
pracovnich navycich uZivatele. Z tohoto divodu jsou doporucené
Casy pouze priblizné

Cisténi

Pred dezinfekci se Gnathometer musf zcela demontovat.

Polozka Frekvence  Cistici prostfedek
Registracni Po kazdém  Sterilizace v autoklavu pri
komponentya  pouziti teploté 134 °C po dobu 55 min
malé dily pomoci metody predvakua.
(kovove) DodrZujte, prosim, platné
normy a predpisy
Upevnovaci Po kazdém  Dezinfekce v ponorné 1azni
desticky pouZiti podle pokynl vyrobce
(plastové) dezinfekéniho prostfedku
Podpéry Po kazdém  Dezinfekce v ponorné 1azni
nakusné hrany  pouzitf podle pokyn( vyrobce
(plastové) dezinfekéniho prostredku
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Udrzba
Zamezte jakémukoli kontaktu se silnymi kyselinami a
rozpoustédly (napi: MMA, aceton), abyste predesli
poskozeni povrchd.

VyCistéte, sterilizujte nebo dezinfikujte soucasti pred prvnim
pouZiti a po kazdém pouZiti nebo po kontaktu se slinami nebo krvi.

- Pouzivejte pouze dezinfekéni prostifedky vhodné na nerezovou
ocel a lehké kovy.

- Zamezte jakémukoli kontaktu se silnymi kyselinami, solnymi
roztoky a rozpoustédly.

- Cistéte v ultrazvukové isticce, pomoci parnich tlakovych
gisticek nebo sterilizatnich zafizeni.

4. Co délat, kdyz...

Tato kapitola vam pom(iZe rozpoznat chyby funkce a pfijmout
odpovidajici opatfeni nebo, pokud je to mozné, provadét nékteré
drobné opravy.

Spotfebni dily jsou nasledujici:

- Upeviovaci desticky

— Podpéry nakusné hrany

Technické funkéni zavady

Popis Pokyny pro uZivatele  Opatfeni
Povrch je Byl povrch Cistén Predchazejte
poskrabany a ostrym predmétem poskrabani povrchu
poskozeny nebo byl ostry ostrymi predméty

predmét pouZit pfi

manipulaci s

povrchem?
Povrch je Byl povrch Cistén Nepouzivejte k
poskozeny nebo  kyselinou nebo Cisténi 7adné
¢astecné rozpoustédlem? kyseliny ani
zkorodovany rozpoustédla
Upevnovaci Byl povrch ¢istén Nepouzivejte zadné
desticka je nevhodnym nevhodné
zkorodovana a dezinfekénim dezinfekéni
poskozena prostfedkem? prostredky.

Objednejte novy dil

(nahradni dil)

Podpéra ndkusné Byl povrch Gistén NepouZivejte 7adné

hrany je nevhodnym nevhodné
zkorodovand a dezinfekénim dezinfekéni
poskozena prostfedkem? prostredky.
Objednejte novy dil
(nahradni dil)
Oprava

Opravy smi vykondvat vyhradné servisni stfedisko spolecnosti
Ivoclar Vivadent. Adresy servisnich stfedisek naleznete v zadni
Casti tohoto navodu k pouziti.

Pokud opravy béhem zaruéni doby nejsou provadény
certifikovanym servisnim stfediskem, zaruka okamzité pozbyva
platnosti. Viz rovnéZ pfislusna ustanoveni ohledné zaruky.



5. Bezpeénostni informace

V pripadé vaznych nehod souvisejicich s produktem kontaktujte
spoleénost Ivoclar Vivadent AG, Bendererstrasse 2, 9494 Schaan/
Liechtenstein, webové stranky: www.ivoclarcom a své prislusné
zdravotnické Urady.

Aktudlni ndvod k poufZiti je k dispozici v ¢asti s dokumenty ke
staZeni na webovych strankach spolecnosti lvoclar Vivadent AG
(www.ivoclar.com).

Informace k likvidaci produktu

Produkt se musi likvidovat v souladu s pFislusnymi narodnimi
zakonnymi poZadavky.

Rizika a nebezpeéi

Riziko polknuti dilGi a nebezpe¢i uduseni
JelikoZ vyrobek obsahuje malé soucasti, které se mohou
& uvolnit, pokud nejsou spravné upevnény, vyvstava riziko
polknuti téchto dill.

Riziko zranéni
Pro zabranéni zranéni o registraéni pin musi byt
pacientovi dan pokyn, aby zasunul sv{j jazyk pod
registracni desticku.

Gnathometer CAD se musi pouZivat pouze k Ucelu popsanému
v kapitole 2. Dalsi pokyny k zaruceni fadného pouzivani
Gnathometer CAD:

~ Musi se dodrZovat pokyny, pfedpisy a doporu¢eni uvedené v
tomto navodu k pouZiti.

— Musi se vykonavat fadna udrzba Gnathometer CAD
(viz kapitolu 4).

6. Skladovani

Tento produkt nevyZaduje Zadné zvlastni podminky skladovani.

7. Specifikace produktu
Technické udaje

Hmotnost (pfiblizné):

- Mandibularni registracni desticka s registracnim pinem: 131 g

— Maxilarni registracni destic¢ka s upeviiovaci destic¢kou, Sroubem
a podlozkou: 12,8 g

~ Podpéra nakusné hrany 1,6 g

- Hrot registracniho pinu 10 g

Rozméry:

- Registraéni destitka(do které se Sroubuje pin s hrotem)
Sitka: 29 mm / Délka: 55,8 mm / Tloustka: 2 mm

- Registratni desticka (ke které se pfipeviiuje upeviiovaci
destitka)
Sitka: 22 mm / Délka: 55,8 mm / Tlougtka: 2 mm

- Podpéra ndkusné hrany
Sitka: 32,5 mm / Délka: 543 mm / Tloustka: 2 mm

Material

- Registra¢ni desticka: Nerezova ocel

— Podpéry nakusné hrany: POM bila

- Upevnovaci desti¢ka: PMMA, ¢iry

MozZnosti sefizeni:

— Sefizeni vysky hrotu registracniho pinu: 5 mm

@ Tipy pro analyzu a interpretaci gotického oblouku

Viz rovnéz specializovana literatura, kterd je k tomto tématu k
dispozici.

8. Dalsi informace

Skladujte mimo dosahu déti.

vjhradné podle ndvodu k pouZiti. Neneseme odpovédnost za Skody zpiisabené nedodrzenim
névodu nebo uvedené oblasti aplikace. UZivatel nese odpovédnost za otestovani produktd 2
hlediska jejich vhodnosti a poufiti pro jakykoli dcel, ktery neni wslovné uveden v ndvodu k
poufit.

@ Material byl vyvinut vjluéné pro pouZiti v zubnim Iékafstvi. Zpracovani je nutné provadét

N



Pohl'ady na Gnathometer CAD / Zoznam dielov

8 2 4 Zoznam dielov
1 Mandibuldrna
registracna doska
2 Maxildrna registracna
doska
6 g 3 Opierky skusovej
n 4 Drziak registraéného
5 capu
Ukotvenia
Registracny ap
Fixaéna doska
Osadenie so
3 zaskogenim
9  Fixatna skrutka
10 Otvor lievika
11 Dotykovy hrot

© ~ o o

Sablony
12 Podlozka
9

12

7
10

8
1

ZloZenie

Intraordlne sa pouZivaju tieto diely vyrobku:

- Polozka 1, mandibuldrna registracna doska, nehrdzavejuca ocel
14301, (X5CrNi18-10)*

- Polozka 2, maxilarna registracna doska, nehrdzavejuca ocel
14301, (X5CrNi18-10)*

- Polozka 3, opierka skusovej Sabldny, POM

- Polozka 6, registracny ¢ap, nehrdzavejuca ocel 14301,
(X5CrNi18-10)*

- Polozka 7, fixatna doska, PMMA

- Polozka 9, fixatna skrutka, nehrdzavejuca ocel 14301,
(X5CrNi18-10)*

- Polozka 12, podloZka, nehrdzavejtca ocel 14301, (X5CrNi18-10)*

*obsahuje nikel

Znacky a symboly

Znacky a symboly v tomto navode na pouZitie ulah&uju vyhladanie
dolezitych bodov a maju nasledujuci vyznam:

& Rizikd a nebezpecenstva

@ Kontraindikécia
@ Dolezité informacie

Ciel'ova

Predslov

Vazeny zakaznik,

Dakujeme vam, 7 ste si zakupili Gnathometer CAD. Nevhodnym
pouZitim sa zariadenie moZe poskodit a spdsobit osobny ujmu.
DodrZiavajte relevantné poznamky a preditajte si Navod na
pouZitie. Difame, Ze praca s Gnathometer CAD vds bude bavit.

1. Zamysl'ané pouZitie
Ugel poutitia
Intraoralna registracia

Pouzitie
Len na pouZitie v dentdinej oblasti.

Popis

Stanovovanie centrickej polohy TMJ u edentuldznych pacientov.
Indikdcie

Ustanovovanie vztahov TMJ u edentuldznych pacientov.
Kontraindikacie

V stiGasnosti nie si zndme Ziadne kontraindikacie, pokial sa
pomdcka pouZiva v stlade s navodom.

VedI'ajsie ucinky

V sti¢asnosti nie st zname Ziadne vedlajsie Ucinky.
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Zubni lekari, zubni technici, pracovnici v stomatoldgii.

2. Poutzitie

Zakladny princip metddy intraoralneho oporného ¢apu sa zaklada
na myslienke autorov McGrana, Gysi, Gerber a d'asich,
trojbodového podopretia dvoch &elustnych kibov a registraéného
Gapu, umiestneného v rovnovaznom bode ¢el'uste. Podperny ¢ap
vykresli typicky obraz gotickej klenby na farebnu registraénu
dosku, ak pacient vykonava pohyby lateralne doprava a laterdlne
dolava z dorzalnej polohy.

Hrot gotickej klenby oznacuje polohu retrdlneho kontaktu, pricom
je centricka okltzna poloha oznacena nitkovym krizom.
PoZadovana centricka poloha sa nasledne da upevnit fixatnou
doskou. Nasledne sa cela registracia trojrozmerne uzamkne
vhodnym materialom (napriklad registracnym silikonom alebo
kameniom). Potom sa registracia namontuje na Specialny
skenovaci drZiak a vlozi sa do skenera na digitalizaciu.

2vldstnostou tejto registratnej pomacky je to, Ze registraéné dosky
maju zaskakovaci mechanizmus. S tymto zaskakovacim
mechanizmom sa opierky skusovej Sablony a registracné dosky
daju rychlo a jednoducho pripevnit a odstranit, a mdzu sa tak
vykonat rézne pracovné operacie. V prvom kroku sa na funkéné
odtlacky pouZivaju opierky skusovej Sablony. Potom sa opierky
skusovej $ablény vyberd a nahradia sa registracnymi doskami.
Potom sa uskuto¢nuje trasovanie hrotu ihly na urcenie stredovej
funkcie.



2.1.In$talacia a prvé uvedenie do éinnosti Vy3ka registratného ¢apu (6) sa da zmensit oto¢enim dol'ava.
211. Vybal'ovanie a kontrola obsahu
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Uistite sa, Ze obsah je uplny.

- 1Mandibuldrna registracna doska
- 1Maxildrna registracna doska

~ 2 Opierky skusovej sablony

- 1Registracny ¢ap

- 1Fixatna doska

- 1Fixatna skrutka

- 1Podlozka

- 1Navod na pouZitie

2.2.4. MontaZ mandibularnej registracnej dosky s fixaénymi
2.1.2. Montaz a prvé uvedenie do prevadzky doskami
Fixatna doska (7) sa musi zaistit na mandibularnej registraénej
doske (1) fixatnou skrutkou (9).
Fixatnd doska (7) sa da utiahnut otatanim doprava.
Fixacna doska (7) sa da uvolnit otaanim dolava.

Délezité informacie

Pred prvym pouzitim diely vyGistite (pozri Cistenie v
Kapitole 3). Gnathometer CAD je uZ GiastoGne zostaveny.
Vykres celkového usporiadania zobrazuje rozne
komponenty a jednotlivé diely. 0znacenia dielov ndjdete v
Zozname dielov na strane 92.

2.2. Manipulacia, prevadzka

2.2.. Pripevnenie opierok skusovej Sablony

Opierky skusovej 3ablony (3) sa daju lahko zaistit a odstranit z
odtlagkovych lyZic zhotovenych technoldgiou CAD/CAM so
zaskakovacim mechanizmom pomocou ukotveni (5).

2.3. Praktické pouZitie na pacientovi

2.311. Odobratie funkéného odtlacku

2.311. Umiestnenie opierok skusovej Sablony

Opierky skusovej $ablony (3) zaistite zaskakovacim mechanizmom
a ukotveniami (5) na mandibularnej a maxilarnej odtlackove; lyzici.
Opierky skusovej 3ablony (3) st kanstrukéne zhodné a vhodné pre
maxildrnu i mandibularnu odtlackovu lyZicu.

2.2.2.Pripevnenie registraénych dielov

Registracné diely (1a 2) sa daju I'ahko zaistit a odstranit z
odtlackovych lyZic so zaskakovacim mechanizmom.

Pred spustenim trasovania hrotu ihly by sa registracny ¢ap mal
zaistit Zivicou Pattern Resin alebo voskom.

2.31.2. VloZenie odtlackovej hmoty do odtlackovej lyZice a
odobratie funkénych odtlackov

2.2.3. Nastavenie vysky registracného ¢apu

Vy3ka registracného ¢apu (6) sa da zmenit vd'aka zavitu. Zavit
skrutky pontika vacsi volny priestor na zvacsenie vertikalnych
rozmerov ako na zmensenie vertikalnych rozmerov. Z tohto dévodu
sa odporuga vykonat registraciu lyZice Centric Tray najprv v
spodnej okluznej polohe a potom ju zdvihndt do spravnej vysky
registraciou. Zohladnit sa musi aj to, Ze vysledky funkéného
odtlacku vedu k miernemu zvyseniu okliznej vysky. Vyska
registratného Capu (6) sa da zvacsit otoéenim doprava.
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2.31.3. Vybratie opierok skusovej $ablény z odtlackovych lyzic

2.3.2. Vykonavanie registracie
2.3.21. Pripevnenie registracnych dielov k odtlackovym lyZiciam so
zaskakovacim mechanizmom

Maxildrna odtlackova lyica = maxildrnu registraénu dosku (2)
zaistite registratnym Gapom (6) v drziaku registracného capu (4).

Zaistite mandibularnu registra¢nu lyZicu = mandibularna
registraéna doska (1).

2.3.2.2. Overenie vertikalnej vysky

Podl'a potreby nastavte vysku. V zavislosti od metddy sa mozu
pouZit vhodné pomdcky (napr. pravitko, posuvné meritko) alebo
techniky (reGové zvuky).

2.3.2.3. Povrchova Uprava mandibularnej registracnej dosky
farbivom

Na mandibularnu registraént dosku (1) naneste vhodné farbivo
(pastelkou, mastnou ceruzkou atd".).

94

2.3.2.4. Vykonavanie trasovanie hrotu ihly
Do Ust pacienta sa znova vloZia funkéné odtlacky s registracnymi
dielmi. Teraz poZiadajte pacienta, aby vykonal tieto pohyby:
Odporuca sa precvicit si tieto pohyby vopred!
1. Pohybuijte &elustou dopredu (protrizia) - a spat,
v pripade potreby zopakuijte.
2. Pohybuijte Gelustou doprava (boény pohyb) - a spat,
v pripade potreby zopakuijte.
3. Pohybujte elustou dol'ava (bogny pohyb) - a spat,
v pripade potreby zopakuijte.
4. Pohybujte elustou dozadu (retruzia) - a spét,
v pripade potreby zopakuijte.

Délezité informacie

Pacient musf sediet vo zvislej polohe a hlavu drzat rovno
(nie sa naklanat).

Typicky vysledok trasovania hrotu ihly moZe vyzerat ako

na tomto obrazku. Informacie o interpretacii réznych trasovani
gotickej klenby a ich vyzname najdete v odborne;j literature.

Varovanie
Aby sa predidlo zraneniu registracnym ¢apom, pacienta
treba poucit, aby jazyk zasunul pod registraént dosku.

2.3.2.5. Zarovnanie fixaénej dosky s hrotom gotickej klenby a
zaistenie fixatnou skrutkou

Teraz zarovnajte otvor lievika (10) fixatnej dosky (7) so $pickou
gotického obluka a fixaént dosku zaistite fixatnou skrutkou (9).

2.3.2.6. VloZenie registracie do Ust a overenie centrickej polohy
Teraz nechajte pacient opatrne zatvorit Usta a overte, Ze dotykovy
hrot (11) registratného ¢apu (6) zapada do otvoru lievika (10)
fixacnej dosky (7) a zaistenej registracie gotického oblika. Ak to
tak nie je, registracia sa musi zopakovat. Ak je registracia spravna,
moze sa vykonat krok 2.3.2.7.




2.3.2.7 Zaistenie registracie

KI'U¢ je najlepsie zotovit z registracného silikonu (napr. Virtual
CADbite Registration), ktory sa priamo vstrekne medzi diely
registracie zo striekacky s vhodnym hrotom. MoZe sa pouZit aj
vhodna odtlackova sadra.

2.3.2.8. Vybratie registracie z Ust
Celd uzamknutd registracia sa teraz musf vybrat z Ust pacienta

2.3.29. Dezinfikovanie odtlacku a registracnych dielov

Pred dalsim pouzitim sa diely musia vy¢istit a vydezinfikovat
vhodnymi dezinfekénymi prostriedkami. V tejto suvislosti
dodrZiavajte aj vseobecné hygienické pokyny a ustanovenia, ako aj
Kapitolu 3.

3. Udriba, Sistenie, diagnostika

Tato kapitola popisuje postupy Udrzby a Cistenia Gnathometer CAD
pouzivatelom. Uvadzaju sa iba tlohy, ktoré mozu vykonavat zubni
lekari a pracovnici v stomatoldgii. Vetky ostatné zasahy musf
vykonavat kvalifikovany servisny personal v certifikovanom
servisnom stredisku spoloc¢nosti Ivoclar Vivadent.

Monitorovanie a tdrzba

Casy vykonavania tychto postupov Udr?by zavisia od frekvencie
pouzivania a pracovnych navykov pouZzivatela. Z tohto dévodu su
odporucané ¢asy iba orientaéné

Cistenie

Pred dezinfekciou sa Gnathometer musié Uplne rozobrat.

Polozka Frekvencia  Cistiaci material

Registracné Po kazdom  Sterilizacia metodou

diely a drobné pouZitf predvakua v autoklave pri 134

diely (kovové) °C potas 5,5 min. DodrZiavajte
platné normy a predpisy.

Fixa¢ne dosky Po kazdom  Dezinfikovanie v ponornom

(plastové) poufiti kupeli podla pokynov vyrobcu
dezinfek¢ného prostriedku

Opierky Po kazdom  Dezinfikovanie v ponornom

skusovej pouZiti kupeli podla pokynov vyrobcu

Sablony dezinfekéného prostriedku

(plastoveé)

Udrzba
Vystrihajte sa kontaktu so silnymi kyselinami a

rozpustadlami (napr. MMA, acetdn), aby sa povrchy
neposkodili.

Pred prvym pouzitim a po kazdom poufZiti alebo kontakte so
slinami alebo krvou diely vyCistite, sterilizujte alebo vydezinfikujte.

- Pouzivajte iba dezinfekéné prostriedky vhodné pre
nehrdzavejlcu ocel a lahkeé kovy.

- Vystrihajte sa kontaktu so silnymi kyselinami, zdsadami alebo
rozpustadlami.

- Vycistite v ultrazvukovom kupeli, s parnymi dyzami alebo
sterilizaénymi zariadeniami.

4. Goak...

Tato kapitola vam pomdZe identifikovat poruchy a podniknut
prislu$né opatrenia alebo vykonat drobné opravy, ak je to mozZné.
Spotrebné diely:

- Fixacne dosky

— Opierky skusovej $ablony

Technicka porucha

Popis Pokyny pre Opatrenia
pouZivatel'ov

Povrch Bol povrch gisteny Neposkriabte

zariadenia je alebo osetreny povrch ostrym

poskodeny alebo  ostrym predmetom?  predmetom

Ciastotne
skorodovany

Bola na Cistenie
povrchu pouzita
kyselina alebo

Povrch pomocky
je poskodeny
alebo Ciastocne

NepouZzivajte na
Gistenie Ziadne
kyseliny ani

skorodovany rozpustadio? rozpustadla

Fixacna doskaje  Bol na Cistenie Nepouzivajte

skorodovana a povrchu pouzity nevhodné

zni¢ana nevhodny dezinfekény dezinfekéné

prostriedok? prostriedky.

Objednanie nového
dielu (spotrebny
diel)

Opierka skusovej  Bol povrch vygisteny  Nepouzivajte

Sablony je nevhodnym nevhodné

skorodovana a dezinfekénym dezinfekéné

zni¢ana prostriedkom? prostriedky.
Objednanie nového
dielu (spotrebny
diel)

Oprava

Opravy moZe vykonavat iba autorizované servisné stredisko
spolo¢nosti Ivoclar Vivadent. Adresy servisnych stredisk sa
uvadzaju na zadnej strane tohto Navodu na poufzitie.

Ak opravy pocas zaruénej doby nevykonava certifikované servisné
stredisko, platnost zaruky sa okamZite skonGi. Pozri aj prislusné
predpisy upravujtce zaruéné podmienky.



5. Informacie o bezpeénosti

Pri zavaznych incidentoch suvisiacich s tymto vyrobkom sa obratte
na spolognost Ivoclar Vivadent AG, Bendererstrasse 2, 9494
Schaan/Lichtenstajnsko, webové sidlo: www.voclarcom a miestne
Urady verejného zdravotnictva.

Aktudlne ndvody na pouZitie st k dispozicii v sekcii siborov na
prevzatie na webovom sidle spolo¢nosti Ivoclar Vivadent AG
(www.ivoclar.com).

Informacie o likvidacii

Tento vyrobok sa musi likvidovat podla poZiadaviek platnych
zakonov prislusnej krajiny.

Rizika a nebezpeéenstva

Riziko prehltnutia a nebezpecéenstva zadusenia
KedZe st tu drobné diely, ktoré mdzu vypadnut, ak nie su
spravne pripevnené, hrozi riziko prehltnutia tychto dielov.

Gnathometer CAD sa musf pouzivat len na Ugely popisované
v Kapitole 2. DalSie pokyny na zabezpecenie spravneho pouzivania
Gnathometer CAD:

Riziko Urazu
Aby sa predislo zraneniu registracnym ¢apom, pacienta
treba pougit, aby jazyk zasunul pod registraénu dosku.

- Navody na pouzitie, predpisy a poznamky k tymto Navodom na
pouzitie musia byt dodrziavané.
- Gnathometer CAD si vyZaduije riadnu tdrzbu (pozri kapitolu 4).

6. Cas pouzitelnosti a skladovatelnost

Tento vyrobok si nevyZaduje Ziadne osobitné podmienky
uchovavania.
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7. Specifikacie vyrobku
Technické udaje

Hmotnost (priblizna):

- Mandibuldrna registracna doska s registranym ¢apom: 13,1 g

- Maxilarna registracna doska s fixacnou doskou, skrutkou a
podlozkou: 12,8 g

- Opierka skusovej Sablony 1,6 g

- Dotykové pero 10 g

Rozmery:

- Registratnd doska (do ktorej sa zaskrutkujte dotykovy hrot)
Sirka: 29 mm / Di#ka: 55,8 mm / Hribka materilu: 2 mm

- Registratna doska (ku ktorej sa upeviiuje fixaéna doska)
Sirka: 22 mm / Dizka: 55,8 mm / Hrdibka materialu: 2 mm

- Podpera skusovej $ablony
Sirka: 32,5 mm / Dizka: 54,3 mm / Hrubka materialu: 2 mm

Materidl

- Registracné dosky: Nehrdzavejuca ocel
- Opierky skusovej $ablény: Biela POM

— Fixacne dosky: PMMA, kristal'ovo Siry

MozZnosti nastavenia:
- Nastavenie vysky dotykového hrotu: 5 mm

@ Tipy na analyzu a interpretaciu gotickej klenby

Informdacie ndjdete aj v dostupnej Specializovane;j literature
venovanej tejto téme.

8. Dalie informacie

Uchovavajte mimo dosahu deti.

Pomacka bola vyvinutd len na poufitie v zubnom lekarstve. Pri spustani a prevadzke
postupuite v striktnom stlade s ndvodom na poutitie. Vrobca nepreberd Ziadnu
20dpovednost za Skody spdisabené nevhodnjm pouzitim, nedodrzanim névodu alebo
predpisanej oblasti pouZitia. Za odskianie vhodnosti pristroja a za kazdé jeho pouZitie,
ktoré sa vyslovne neuvadza v navodoch, zodpoveda pouZivatel.

©)



A Gnathometer CAD nézetei / Az alkatrészek listdja

8 2 4 Az alkatrészek listdja
1 Mandibularis
regisztracios lemez
2 Maxillaris regisztracios
lemez
6 3 Harapasisanc-tartok
4 Regisztraciosti-tarto
" 5  Retencios elemek
5 6 Regisztracios t
7 Rogzitélemez
8 Bepattand illeszkedés
9 Rogzitdesavar
10 Tﬁlcsérlyuk
3 1 iréhegy
12 Csavaraldtét
9
12
7
10
8
1
Elészo

Tisztelt Ugyfeliink!

Szeretnénk megkdszonni, hogy a Gnathometer CAD terméket
valasztotta. A nem megfelelé hasznalat karosithatja a terméket és
személyi sérilést okozhat.

Kerjik, vegye figyelembe a vonatkozd megjegyzéseket és olvassa
el a Kezelési Utmutatdt. Kivanjuk, hogy lelje 6romét a Gnathometer
CAD eszkozzel végzett munkaban!

1. Rendeltetésszerii hasznalat

Javallott felhasznalas
Szdjon bellli regisztracio

Felhasznalas
Csak fogaszati célu felhasznalasra.

Leiras
A temporo-mandibularis iziilet kézponti pozicidjanak
meghatarozasa foghidnyos paciensek esetén.

Felhasznalasi teriilet
A temporo-mandibularis izilet kapcsolatainak meghatarozasa
foghidnyos paciensek esetén.

Ellenjavallatok
A termék hasznalati Utmutatasnak megfeleld felhasznalasa esetén
nincsenek ismert mellékhatasok.

Mellékhatasok
Jelenleg nincsenek ismert mellékhatasok.

Osszetétel

A termék kdvetkez6 dsszetevdit hasznaljuk a szajlregen belll:

- 1. pozicié, mandibularis regisztracids lemez, rozsdamentes acél
14301, (X5CrNi18-10)*

— 2. pozicio, maxillaris regisztracios lemez, rozsdamentes acél
14301, (X5CrNi18-10)*

- 3.pozicié, harapasisanc-tartok, POM

- 6.pozicid, regisztracios tl, rozsdamentes acél 14301,
(X5CrNi18-10)*

~ 7 pozicid, régzitélemez, PMMA (polimetil-metakrilat)

- 9 pozicid, régzitdesavar, rozsdamentes acel 14301,
(X5CrNi18-10)*

- 12.pozicid, csavaralatét, rozsdamentes acél 14301,
(X5CrNi18-10)*

*nikkelt tartalmaz

Jelek és szimbolumok
A Kezelési ttmutatdban talalhatd jelek és szimbolumok el6segitik
a fontos pontok megtalalasat; jelentésik a kdvetkezo:

& Kockazatok és veszélyek
@ Ellenjavallatok

@ Fontos tudnivaldk

Célcsoport
Fogdszok, fogtechnikusok, fogdszati dolgozdk.

2. Alkalmazas

Az intraordlis tdmasztotli mikodésének alapelve McGrane, Gysi,
Gerber stb. otletén alapszik: a mandibula egyensulyi pontjaba
helyezett regisztracios ti és a két dllkapocsizilet harompontos
tdmaszkodasan. A tdmasztétl egy szinezett regisztracids lemezre
rajzolja fel a gotikus iv tipikus képét, ha a paciens dorzalis
poziciéhdl kiindulva jobb és bal oldalra iranyuld mozdulatokat
végez.

A gotikus iv hegye jelzi a retralis kontaktpoziciot, a keresztez6dési
pont pedig a centralis okkltzids poziciot. A kivant centralis pozicio
arégzitélemez segitségével rogzithetd. Ezt kovetden a teljes
regisztracié harom dimenzigban, az erre szolgald anyagban (pl.
regisztracis szilikonban vagy k6ben) régzil. Ezutdn a regisztraciot
ra kell tenni egy specialis tartéra és digitalizalas céljdbol be kell
tenni a szkennerbe.

Jelen regisztracios eszkoz kilonlegessége, hogy a regisztracios
lemezek bepattand mechanizmussal rendelkeznek. Ez a
mechanizmus teszi lehet6vé a harapasisanc-tartok és a
regisztracios lemezek kdnnyl és gyors dsszekapcsolodasat és
szétvalasat a munkafolyamat kilénféle Iépései soran. Az egyik
kezdeti lépésben a harapasisanc-tartokat funkcionalis
lenyomatvételre hasznaljuk. Majd eltavolitjuk és a regisztracios
lemezekkel helyettesitjlk. Ezt kovetden a tlihegy atrajzoldsaval
meghatarozzuk a centralis funkciot.
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21.Installacié és a kezdeti belizemelés
211. Kicsomagolds és az alkatrészek ellendrzése

Ellendrizze, hogy minden alkatrészt megkapott-e.
- 1Mandibularis regisztracios lemez

— 1 Maxillris regisztracios lemez

— 2 Harapasisanc-tartok

- 1Regisztracios ti

- 1Régzitélemez

- 1Régzitéesavar

- 1Csavaralatét

- 1Kezelési utmutato

21.2. Osszeszerelés és a kezdeti belizemelés

Fontos tudnivaldk

@ Az elsé felhasznalas elétt tisztitsa meg az elemeket (Iasd
a Tisztitds cimU részt a 3. fejezetben). A Gnathometer CAD
terméket részlegesen osszeszerelt allapotban szallitjuk. Ez
az ltalanos rajz a kulonféle alkatrészeket és a termék
egyes részeit abrazolja. Az alkatrészek jelolését lasd az
Alkatrészek listajaban a(z) 97 oldalon.

2.2. Kezelés, miikodtetés

2.21. A harapasisanc-tartdk csatlakoztatasa

A harapasisanc-tartok (3) a retencios elemek bepattand
mechanizmusanak kaszénhetden (5) kénnyen régzitheték a CAD/
CAM rendszerben késziilt lenyomatvevo talcakon és el is
tavolithatok rla.

oy L

2.2.2. A regisztracios elemek csatlakoztatdsa

Aregisztracios elemek (1&2) a bepattand mechanizmusnak
készénhetben kdnnyen rogzitheték a lenyomatvevd talcan és el is
tavolithatok rola.

Atlihegy atrajzoldsanak megkezdése elétt a regisztracids tit
mintazo gyantaval vagy viasszal kell rogziteni.

2.2.3. A regisztracios tli magassaganak beallitasa
Aregisztracios tli (6) magassaga a csavarmenet segitségével
allithato be. A csavarmenet tébb szabad helyet biztosit a
fliggbleges iranyd méretek noveléséhez, mint azok
csokkentéséhez. Ezért ajanlott a centralis talca regisztraciojat
alacsonyabb okkluzids helyzetben elvégezni, és ezt kdvetden a
regisztracioval ajanlott a megfeleld magassagba emelni. Azt is
figyelembe kell venni, hogy a funkcionalis lenyomatvétel enyhén
megndvelheti az okkluzalis magassagot. A regisztracios tl (6)
magassaga jobbra iranyuld elforditassal ndvelhetd.
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A regisztracios tl (6) magassaga balra iranyuld elforditassal
csokkenthetd.

2.2.4. Arégzitélemezek segitségével szerelje 6ssze a
mandibularis regisztracios lemezt

Ardgzitélemez (7) régzitéesavar (9) segitségével rogzithetd a

mandibularis regisztraciés lemezen (1).

Jobbra forditdssal tudja megszoritani a régzitélemezt (7).

Balra forditassal tudja meglazitani a rogzitélemezt (7).

2.3. Gyakorlati alkalmazas a paciensen

2.3.1. Funkcionalis lenyomatvétel

2.311. A harapasisanc-tartok behelyezése

Rogzitse a harapasisanc-tartokat (3) a retencios elemek (5) és a
bepattand mechanizmus segitségével a mandibularis és a
maxillaris lenyomatvevé talcakon. A harapasisanc-tartok (3)
felépitésiuknél és illeszkedésiknél fogva mind a felsé, mind a
mandibularis lenyomatvevo talcahoz hasznalhatok.

2.31.2. Alenyomatvevd anyag felvitele a lenyomatvevd talcara és a
funkcionalis lenyomatok felvétele




2.31.3. A harapasisanc-tartok eltavolitasa a lenyomatvevo talcardl

2.3.2. A regisztracio kivitelezése
2.3.21. Aregisztracios komponensek rigzitése a lenyomatvevé
talcakhoz a bepattand mechanizmus segitségével

Maxillaris lenyomatvevo talca = rogzitse a maxillaris regisztracios
lemezt (2) a regisztracios ti (6) segitségével a regisztraciostl-
tartoban (4).

RGgzitse a mandibularis lenyomatvevé talcat = a mandibularis
regisztracios lemezt (1).

2.3.2.2. Afliggbleges magassag ellendrzése

Szlikség esetén allitsa be a magassagot. Az eljarastol figgden
hasznalhat a célnak megfelel§ segédeszkozoket (pl. vonalzo,
csuszé mérékorzo) vagy technikakat (beszédhang).

2.3.2.3. Amandibularis regisztracids lemez bevonasa
szinez6anyaggal

Vonja be a mandibuldris regisztraciods lemezt (1) a célnak
megfeleld szinez6anyaggal (zsirkréta, zsirceruza stb.).

2.3.2.4. Atlihegy atrajzolasanak vezérlése

Mindkét funkcionalis lenyomat (a regisztracios komponensekkel

egylitt) a paciens szajaba keril. Majd kérje meg a pacienst a

kovetkez6 mozgasok kivitelezésére:

Ajanlott a mozgasok elézetes gyakorlasa!

1. Mozgassa a mandibulat elére (protrizid) - és visszafelé;
szlikség esetén ismételje meg.

2. Mozgassa a mandibulat jobbra (lateralis mozgas) - és
visszafelé; sziikség esetén ismételje meg.

3. Mozgassa a mandibuldt balra (lateralis mozgas) - és visszafelg;
szilkség esetén ismételje meg.

4. Mozgassa a mandibulat hatra (retrdzio) - és visszafelé;
szlikség esetén ismételje meg.

Fontos tudnivaldk
A paciens ljon egyenesen és a fejét is tartsa egyenesen

(ne hajoljon el semelyik irdnyba).

Atlihegy atrajzolasanak tipikus eredményét a kép mutatja. Kérjik,
olvassa el a megfeleld szakirodalmat a kiilonféle gotikus ivek
felvazolasanak értelmezéséhez.

Figyelmeztetés

& Aregisztracios tl okozta sérllések elkeriilése érdekében
kérje meg a pacienst, hogy a nyelvét csusztassa a
regisztracios lemez ala.

2.3.2.5. Igazitsa a rogzit6lemezt a gétikus iv csticsdhoz és rogzitse
régzitéesavarral

Most illessze Gssze a rigzitélemez (7) tolcsérlyukat (10) a gotikus
iv hegyével, majd régzitécsavarral (9) régzitse a rogzitélemezt.

2.3.2.6. Aregisztracio behelyezése a paciens szajaba és a centralis
pozicio ellenérzése

Most, miutan a paciens dvatosan becsukta a szajat, ellendrizze,
hogy a regisztracios ti (6) irohegye (11) illeszkedik-e a
régzitélemezen (7) talalhato télcsérlyukba (10), valamint, hogy a
gotikus iv regisztraciojat rogzitette-e. Ellenkez6 esetben a
regisztraciot meg kell ismételni. Ha a regisztracio helyes, végezze
ela 2327 |épést.
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2.3.2.7 A regisztracio rogzitése

Legjobb, ha az eszkoz regisztracios szilikonbdl (pl. Virtual CADbite
Registration) készil, amelyet a fecskendébél kdzvetlendl a
regisztracios elemek kozé kell juttatni a megfelelé hegyen
keresztll. A célnak megfeleld lenyomatvevd gipszet is hasznalhat.

2.3.2.8. Aregisztracid eltavolitasa a szajlregbdl
Ateljes regisztraciot el kell tavolitani a paciens szajabol.

2.3.29. Alenyomatvevd és regisztracios eszkozok alkatrészeinek
fertétlenitése

Az alkatrészek tovabbitasa elott megfeleld fertétlenitészerekkel
tisztitani és fertétleniteni kell oket. Erre vonatkozoéan tartsa be az
altalanos higiéniai Utmutatot és eldirdsokat, valamint a 3.
fejezetben leirtakat is.

3. Karbantartas, tisztitas, diagndzis

Ez a fejezet a Gnathometer CAD karbantartdsat és tisztitasi
eljarasat irja le. Csak azok a feladatok szerepelnek itt, amelyeket a
fogorvosok és a fogorvosi személyzet elvégezhetnek. Az 6sszes
t6bbi feladatot képzett szervizszemélyzetnek kell elvégeznie az
Ivoclar Vivadent szervizkdzpontban.

Ellendrzés és karbantartas

A karbantartds ideje fligg a hasznalat gyakorisagatol és a
felhasznalé munkamadszereit6l. Ezért az ajanlott idé csak
hozzavetdleges.

Tisztitas

Fertétlenités el6tt a Gnathometer terméket teljesen szét kell
szerelni.

Darab Gyakorisag  Tisztitoszer
Regisztracios Minden Sterilizalas autoklavban 134°
elemek és kis egyes C-on
alkatrészek hasznalat 55 percig, elévakuum
(fém) utan madszerrel. Kérjlk, tartsa be
az érvényes szabvanyokat és
eldirdsokat
Régzitélemezek Minden Fert6tlenités merllGfirdében
(miianyag) egyes a
hasznalat fert6tlenitészer gyartdjanak
utan eldirasai szerint
Harapdsisanc-  Minden Ferttlenités meril6furddben
tartok egyes a
(miianyag) hasznalat fert6tlenitészer gyartdjanak
utan eldirasai szerint

Karbantartas

A fellletek karosodasanak elkeriilése érdekében kerilje az
érintkezést erds savakkal és oldoszerekkel (példaul MMA-
val, acetonnal).

Az elsé haszndlat elétt, minden kés6bbi hasznalat utan és/vagy
nyallal vagy vérrel valo érintkezés utan tisztitsa meg, sterilizlja és/
vagy fert6tlenitse az alkatrészeket.

- Csak rozsdamentes acél és konny(ifémek tisztitasara alkalmas
fert6tlenitészereket hasznaljon.

— Kerllje az érintkezést erds savakkal, sos vizzel vagy
oldészerekkel.

- Atisztitas ultrahangos flrd6ben, gézsugarral vagy sterilizald
eszkozzel torténjék.

4. Miateendd, ha...?

Ez a fejezet segit felismerni a hibakat és segit abban, hogy On
megtegye a megfeleld intézkedéseket, vagy, ha lehetséges,
elvégezzen kisebb javitasokat.

Az alabbi alkatrészek cserélhetok:

- Régzit6lemezek

- Harapasisanc-tartok

Miiszaki meghibasodas

Leiras Hasznalati utasitds Mérések

Az eszkoz Eles eszkozzel
felszine tisztitotta vagy
megkarcolddott  végzett barmilyen
és megsérilt egyéb muveletet

Ne karcolja meg a
felszint éles targgyal

az eszkoz

felszinén?
Az eszkoz Savval vagy Ne hasznaljon savat
felszine oldészerrel vagy olddszert a
megsérilt és tisztitotta a tisztitds soran
részlegesen felszint?

korrodalodott

Arogzitélemez  Nem megfeleld Ne hasznaljon nem

korrodalodott fertétlenitészerrel  megfeleld
és ténkrement  tisztitotta a fertétlenit6szert.
felszint? Rendeljen Uj alkatrészt

(cserélhetd alkatrész)

Aharapasisanc-  Nem megfeleld
tarté fertétlenitészerrel
korrodalédott tisztitotta a

és tonkrement  felszint?

Ne hasznaljon nem
megfeleld
fert6tlenit6szert.
Rendeljen Uj alkatrészt
(cserélhetd alkatrész)

Javitas

A javitdsi munkalatokat csak a hivatalos Ivoclar Vivadent
szervizkdzpontok végezhetik el. A szervizkdzpontok cimét jelen
Kezelési itmutatd hatoldalan talalja.

Ha a jotallasi iddszak alatt a javitasokat nem hitelesitett
szervizkdzpont végzi, a jotallas azonnal megszlnik. Kérjuk,
olvassa el a vonatkozo jotallasi szabalyzatot is.



5. Biztonsagi tudnivaldk

Ha barmilyen komoly incidens meriine fel a termékkel
kapcsolatban, kérjik, Iépjen kapcsolatba az Ivoclar Vivadent AG-
vel: Bendererstrasse 2, 9494 Schaan/Liechtenstein, website:
www.ivoclarcom vagy a helyi kdzegészségligyi hatdsaggal is.

Atermék érvényes Kezelési Utmutatoja letélthetd az Ivoclar
Vivadent AG weboldalardl: (wwwivoclar.com).

Hulladékkezelés

Aterméket a vonatkozé nemzeti jogszabalyi eléirdsoknak
megfelelGen kell drtalmatlanitani.

Kockazatok és veszélyek

Kockazatok lenyelés esetén és fulladasveszély
Mivel vannak olyan apro alkatrészek, amelyek nem
megfeleld rogzités esetén levalhatnak, ezen apro
alkatrészek esetében fennall a lenyelés veszélye.

Sériilésveszély
A regisztracios tl okozta sérllések elkerilése érdekében
kérje meg a pacienst, hogy a nyelvét csusztassa a
regisztracids lemez ala.

A Gnathometer CAD terméket kizardlag a 2. fejezetben leirt
célokra szabad felhasznalni. Tovabbi tudnivalék a Gnathometer
CAD megfelel6 hasznalatahoz:

— Ajelen Kezelési utmutatoban olvashatd utasitasokat,
szabalyokat és megjegyzéseket be kell tartani.

- AGnathometer CAD termék megfelel6 karbantartast igényel
(I3sd a 4. fejezetet).

6. Felhasznalhatésagi idétartam és tarolas
Ez a termék nem igényel semmilyen kil6nleges taroldsi modot.

7. Atermék jellemz6i
Miiszaki adatok

Témeg (hozzavetdlegesen):

— Mandibularis regisztracios lemez regisztracios tivel: 131 g

- Maxillaris regisztracios lemez rogzitélemezzel, csavarral és
csavaralatéttel: 12,8 g

— Harapasisanc-tartd 16 g

- rohegy10g

Méretek:

~ Regisztracios lemez (belé csavarozott iréheggyel)
Szélesség: 29 mm / HosszUsdg: 55,8 mm/ Anyagvastagsag:
2mm

- Regisztracios lemez (hozzaerGsitett rogzit6lemezzel)
Szélesség: 22 mm / HosszUisag: 55,8 mm/ Anyagvastagsag:
2mm

- Harapasisanc-tarto
Szélesség: 32,6 mm / Hosszusag: 54,3 mm/ Anyagvastagsag:
2mm

Anyag

~ Regisztracios lemezek: Rozsdamentes acél

- Harapasisanc-tartok: POM fehér

- Régzitlemezek: PMMA (polimetil-metakrilat), kristalytiszta

Opcidk az igazitasokra:
- Az ir6hegy magassaganak beallitdsa: 5 mm

@ Tippek a gétikus iv elemzéséhez és interpretdcidjahoz

Kérjlk, olvassa el a témaban rendelkezésre all6 szakirodalmat is.

8. Tovabbi megjegyzések
Gyermekektdl elzarva tartando!

Ezt a terméket kizrdlag fogdszati céld felhaszndldsra fejlesztették ki.
A beiizemelésre és a milkodtetésre szigordan a Kezelési Gtmutatoban leirtak szerint

keriilhet sor. Nem véllalhatd feleldsség a karért és karosodasért,

ha nem megfelelden hasznaltak a terméket, ha nem tartottak be a hasznalati
(itmutatéban szerepld utasitasokat vagy ha az eldirttol eltérd alkalmazésban hasznaljdk a
terméket. A felhasznald a felelds a berendezés alkalmasségénak ellendrzéséért, és
minden, az ebben a hasznélati utasitdsban nem kifejezetten emlitett célra vald
haszndlatért.
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n haja Gnath

ypenaj

CAD / Nucta penoBa

8 2 4 Iucta genosa
1 MaranbynapHa nnova
3a perucTpaumjy
2 MakcunapHa nnova 3a
pervcTpaumjy
5 g 3 Hocauw 3a 3arpuxajHu
n 4 Hocay n1cava 3a
5 pervcTpaumjy
PeteHunje
Mucay 3a pernctpaumjy
Mnoya 3a dukcuparse
Ocwrypay
3 3aBpTar 33
durKeuparbe
10 Otsop
11 Cmunyc

0w~ o o

Genem
12 TopgnoLika
9

12

7
10

8
1

Mpearosop
MoLuToBaHM KOPUCHMYE,

3axBarbyjeMo BaM ce LWTo cTe Kynunuv Gnathometer CAD.
Heogroeapajyha ynotpeba Moxe fa oWTeTM 0Baj ypehaj 1
nosefe 0o dusnuke nospese.

lpaTuTe penesaHTHe HaNoMeHe 1 NPoYMTajTe YNyTCTBO 3a
pykoBarbe. Hagamo ce aa hete yxwvBaTuy pady ca ypehajem
Gnathometer CAD.

1. Hamena

MpensuheHa HaMeHa
WNHTpaopanHa perncTpaunja

MpumMeHa
Camo 3a CTOMATONoLLIKy ynotpeby.

Onuc
0papehyBakbe LEHTPAHOT MOM0Xaja BUNMYHOT 3r06a Ko
6e3ybux nauvjeHara.

WHomnkaumje
OapenunBarbe MERYBUANYHMX 0AHOCA Ko 6e3ybux naumnjeHaTa.

KoHTpauHaukaumje
Ao ce ypehaj KopucTu y cknagy ca ynyTcTBMMa, 3a Caaa HUCY
no3sHaTe KOHTDaMH,ﬂVIKaLlVIje.

HexerbeHa gejctea
3a cafia HeMa No3HATUX HEXErbEHNX [ejcTaBa.

Cacras

Cnenehe KOMNOHEHTE 0BOr NPOM3BO/A CE KOPUCTE MHTPAOPasHO:

- Mo3uuwja 1, MaHaMbYNapHa Nnoya 3a pernctpaunjy, Hephajyhu
uenvik 14301, (X5CrNi18-10)*

- Mo3uuwja 2, MakcvnapHa nnova 3a perncTpaumjy, Hephajyhu
uenvik 14301, (X5CrNi18-10)*

- Mo3uuwja 3, Hocaum 3a 3arpwkajHu 6enem, POM

- Mo3suumja 6, tucay 3a pernuctpaunjy, Hephajyhu yenuk 14301,
(X5CrNi18-10)*

- Mo3uuwja 7, nnoyva 3a Gpukcuparse, PMMA

- Mo3uuwja 9, 3aBpTaks 3a GrKcUparbe, Hephajyhu yenuk 14307,
(X5CrNi18-10)*
Mo3wumja 12, noanoLuka, Hephajyhu uenuk 14301,
(X5CrNi18-10)*

*CaapXu HVUKN

3HaKoByM 1 cumbonu
3HaKOBM 1 CUMBOMV Y OBOM YNYTCTBY 3@ PYKOBar-E€ MOMaxy BaM
[a npoHaheTe BaxHe nHdopmauwje 1 umajy cnegeha 3Hauerba:

& PU3WLM 1 omacHoCTH
@ KoHTpanHamkaumje
@ BaxHe nHdopmauuje

UurbHa rpyna
CTOMaT0M103M, 3y6HM TEXHWYAPK, CTOMATOMNOLLKO 0CO6/be.

2. MpumeHa

OCHOBHY NPUHLMMN METOAE Ca MHTPAOPaTHUM MOTMOPHNM
nucayYyem 3acHOBaH je Ha naejn MekrpejHa, m3vja, lepbepa n
[IpYrX 0 TP TauKe M1POBakba ABA BUMMYHA 3rM06a 1 nucady 3a
PerncTpaLyjy Koju je NoCTaB/beH y LieHTap A0HE BUMULE.
MoTnopHW NUCaY LpTa TUNMYaH FOTCKM YK H3 060jEH0j N10YM 33
perncTpaumjy ako naumjeHT 06aBsba [AecHy naTeparnty KpeTkby
NeBy NnaTepariHy KpeTkby 13 Aop3anHe nosuumje.

Bpx roTckor yka 03HayaBa nonoxaj peTpanHor KOHTaKTa, 40K je
Nonoxaj UeHTpanHe penaumje 03Ha4YeH TaukoM npeceka. XXerbexu
LEHTPANHM NoNoXaj 3aTM MoXe [a ce GMKeUpa KopuwherseM
nnoye 3a Gukcunparbe. HakoH Tora ce LenokynHa peructpaumja
TPOAMMEH3MOHANHO 33K/by4aBa 0AroBapajyhvum Matepvjanom
(HMP. CUAMKOHOM 3a PErucTpaLmjy UMM runcom). PervcTpar ce
Tafa NoCTaB/ba Ha CI'IELLMjaﬂHVI ApXay 1 CKeHunpa pagun
avrutanvsauvje.

MNocebHa oanvka oBor ypehaja 3a perncTpaunjy je 4a cy nnove 3a
PerncTpaLmjy OnpeMrbeHe MexaH13MOoM Ca YITaBrbVBaHEM.
3axBasbyjyhv 0BOM MEXaHWU3My Ca yraB/buBakbeM, HOCauM 3a
3arpuxajHy 6esem v nnode 3a pervcTpaLujy Mory 6p3o v nako aa
Ce MoCTaBe W YK/OHE Kako b1 ce 06aB1AN PasnuumnTy paaHn
KopaLy. Y NpBoM Kopaky, HoCauy 3a 3arpuxajHu begem ce
KopucTe 33 GyHKLMOHArHE oTUCKe. HakoH Tora ce Hocauw 3a
3arpuxajHv befem yknarbajy v 3ametbyjy nnovyama 3a
perucTpaumjy. 3aTum ce 06aB/ba 3anucKBarbe BPXOM Nicaya fa
6uv ce oapeanna LeHTPUYHA QyHKLMa.



2.1.MoHTMpare 1 npBa ynotpe6a
211. 0TnakvBatbe M NpoBepa cagpXKaja

YBepwTe ce 43 je caapkaj NakoBaHa NOTMYH.
— 1 MaHanbynapHa nnova 3a perncTpaumjy
- 1MakcunapHa nnova 3a perucTpauujy

- 2 Hocaya 3a 3arpuxajHu begem

= 1nucay 3a peructpaunjy

= 1nnoya 3a pukcupar-e

- 13aBpTatb 33 PuKcHparbe

- 1noanolka

- 1ynyTCcTBO 3a PyKOBakbe

2.1.2. CacTaB/batbe 1 NPBO NOKPETakbe

@

BaxkHe uHdopMaumje

QuncTuTe KOMMOHEHTE Npe np.e ynoTpete (normenajte
neo Muwherse" y ogerbky 3). Anapat Gnathometer CAD
je Beh aenuMmnyHo cactasbeH. 0Baj ONLUTH LPTEX
NpvKasyje pas3nunTe KOMNOHEHTE 1 NojeANHAYHE
nenose. lorneaajte NMcTy Aenosa Ha cTpaHvum 102 na
6vicTe BUAENM 03HaKe [enoBsa.

2.2. PykoBatbe v pag

2.2. MocTaBmarbe Hocayua 3a 3arpuxajHu 6eaem

Hocaun 3a 3arpuxajHi 6eaem (3) Mory nako Aa ce NpuyspcTe Ha
OTVCHeE Kaluke n3paheHe nomohy CAD/CAM cucTema. OHu ce
npuyBpLWhyjy noMohy MexaHW3Ma ca yrnaB/byBakbeM v peTeHumja
(5).

2.2.2.TocTaB/bake KOMMNOHEHTH 33 perucTpauujy

3axsarbyjyhv MexaHW3My ca yrnaB/bUBakbeM, KOMMOHEHTE 3a
peructpaumjy (11 2) Mory Nako a ce NpUYBPCTE Ha OTUCHE
KaLLWIKE V1 YKMOHE Ca HouX.

lpe Hero LUTO 3aNoYHETe 3an1crBakbe BPXOM NCcaya, nucay 3a
pervcTpaumjy Tpeba fa NpUYBPCTUTE aKpUIaTOM 33 MOAENOBatbe
NV BOCKOM.

2.2.3.MopelwaBakbe BUCUHE NUCaYa 3a peructpaumjy

BuicuHa nucaua 3a pernctpauujy (6) Moxe a ce nogecu nomohy
HaBoja. HaBoj 06e36ehyje BuLLe NnpocTopa 3a noseharbe
BEPTVKANHUX AVMEH3M}a HErO 33 HWMXOBO CMakberbe. 3aT0 ce
npenopyuyje fa pernctpaumjy nomMohy ypehaja Centric Tray
06aBWTE Ha HVXKEM OK/y3a/THOM MOMoXajy W Aia 3aTUM NoaurHeTe
Ha ofroBapajyhy BucuHy nomohy pernctparta. Takohe, MopaTe aa
y3MeTe y 0631p UntbEHMLY [a GYHKUMOHAMHM 0TUCAK [OBOAV [0
Manor noseharba 0K/y3anHe BUcuHe. BucuHa nucada 3a
pervcTpauujy (6) Moxe Aa ce noBeha OKPeTar-eM yaeCHO.

BuicyHa ncayda 3a peructpaumjy (6) Moxe fa ce CMatbht
OKPETaHbEM YNEBO.

2.2.4. MoHTUpatbe MaHAMGYNapHe Nnoye 3a perncTpauujy u
nnoyva 3a GpuKcHpare

Mnoya 3a dukerparbe (7) Moxe Aa ce NPUYBPCTY Ha

MaHanBynapHy nnody 3a peructpauvjy (1) nomohy 3aBpTroa 3a

dukeuparbe (9).

Mnoya 3a dukeuparbe (7) MOXe [a Ce 3aTerHe okpeTarbeM

YOECHO.

Mnouva 3a pukcuparbe (7) Moxe [a ce 01abaBy OKpeTakeM

yneBo.

2.3. VYnotpe6a Ha NaumjeHTy

2.31. Y3umarbe GpyHKLMOHAMHOT 0TUCKA

2.311. MocTaBbakbe Hocava 3a 3arpuxkajHu begem

MoMohy MexaH13Ma ca yrasrbnBarbem 1 peteHumja (5)
NPUYBPCTMUTE HOCAYE 3a 3arpukajHy 6eaem (3) Ha MaHaMBYNapHy
1 MaKCHNapHy OTUCHY KaLuvKy. Hocauu 3a 3arpuxajhu begem (3)
MMajy UCTY KOHCTPYKLMjY V1 MOTY [la Ce NOCTaBe W Ha
MaHAMOYNapHy 1 Ha MakCUNapHY OTUCHY KaLLMKY.

2.31.2. HaHoweH€ 0TUCHOr MaTepwjana Ha 0TUCHY KaLWKY U
y3uMatbe YHKLMOHANHWX 0THCaKa
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2.31.3. Yknarbarbe HOCaua 3a 3arpuxkajHu 6eaeM ca OTUCHMX
KaluvKa

2.3.2. 06aBrbatbe perucTpaumje
2.3.21. NMocTaBrbakbe KOMNOHEHTYH 3a PerucTpaumjy Ha oTucHe
KaLLvke nomMohy MexaH13Ma Ca yraB/buBakbeM

MakcnnapHa 0TYCHa KaLLvKa = MPUYBPCTUTE MAKCUNapHY Mnody
3a peructpaumjy (2) v nucay 3a peructpauujy (6) y Hocay nucava
3a peructpaumjy (4).

MpruBpcTUTe MaHAMBYNAapHY OTUCHY KALWKY = MaHaWbynapHa
nnouya 3a pervctpaumjy (1.

2.3.2.2.MpoBepa BEPTUKANHe AUMEH3Vje

MogecwTe BUCKHY ako je NoTpebHo. Y 3aBUCHOCTM 04 MeToaE,
MOXETE [1a KOpUCTUTE 0AroBapajyha nomonHa cpeacTsa (Hhp.
NErbUP, KIM3HM LIeCTap) uin Texkrke (M3roBop rMacosa).

2.3.2.3. 06bnararbe MaHambynapHe nnove 3a perncTpaumjy
CpeacTBOM 3a bojerse

0610x1TE MaHAMByNapHy Nnovy 3a pernctpauujy (1)
oarosapajyhvm cpenctsoM 3a 6ojerbe (HNp. KPEOHOM, BOLITAHOM
60jMLIOM 1 TaKO [asbe).

2.3.2.4. 3anucvBarbe BPXOM Ncaya
06a GyHKUMOHaNHa oTMCKa ce Bpahajy Y yCTa naumjeHTa 3ajeaHo
ca KOMMOHeHTaMa 3a peructpaunjy. Caaa najte naumjeHTy
ynyTcTBO fa 06aBY cneaehe nokpete:
Mpenopydyje ce BexxbaH-e 0BMX NOKPETa Npe caMe pernctpauuje!
1. [la nomepw fotby BUnuLY yHanpea (Npotpy3uja) —

1 Ha3ag, y3 NoHaBbakbe ako je NoTpe6Ho.
2. [la noMepu [okby BUAMLY yaecHo (naTepanta KpeTkba) =

11 Ha3ag, y3 NOHaB/bakbe ako je NoTpe6Ho.
3. [la nomepu foksy BUAWLY yneso (natepasnta KpeTrba) =

1 Ha3ap, y3 NOHaB/bakbe ako je NoTpe6Ho.
4. [la nomepu fokby BUNWLY yHa3an (peTpysuja) —

Ha3ag, y3 NoHaB/bakbe ako je NoTpebHo.

BaxkHe uHdopmaumje
MauwvjeHT Mopa Aa ceam ycnpaBHO 1 Aa MaBy Apxu

npaso (6e3 Harurbarba).

TunnyaH pesynTaT 3an1cuBarba BPXOM Micaya MoxXe fa u3rneaa
Kao LpTexX npuka3aH Ha cnvuw. Morneaajte oarosapajyhy
creuujanu3oBaHy MTEpaTypy 0 TyMauetrby PasfnumnTiX 3anmca
FOTCKOT NYKA U1 FolXOBOM 3HaUEHbY.

Yro3soperbe
[la 61 ce cnpeunna noBpefa NMCaYeM 3a PerncTpaumjy,
NauvjeHTy Ce Mopa 4aTK YNyTCTBO A je3uK NOMEPU

CMOA, NN0YE 3a PErUCTpaLmjy.

2.3.2.5. NMopaBHaBakbe NnoYye 3a GUKCHpPaHe Ca BPXOM roTCKOr
nyka v npuyspLUivBarbe NoMohy 3aBpTHa 3a GUKCHparbe

Capa nopasHajTe oteop (10) Ha nnouu 3a dukcuparse (7) ca
BPXOM FOTCKOT flyKa ¥ NPUYBPCTUTE M0Yy 3a hUKcHparbe noMohy
3aBpTHba 3a (ukcuparbe (9).

2.3.2.6.TocTaB/bakbe perncTpaTay ycTa M NpoBepa LEHTPANHor
nonoxaja

Capa naumjeHT Tpeba NaxrbyBOo [a 3aTBOPM yCTa. YBepwuTe ce Aa
ctunyce (11) nucava 3a pervctpauujy (6) Hanexe y otsop (10) Ha
nno4m 3a dukenparbe (7) vy NPUYBPLLREHN PEFUCTPAT FOTCKON
nyKa. YKONvKO To HWje cnyyaj, MopaTe Aa NOHOBUTE PErUCTPALMjY.
AKO je permctpaumja TauHa, MoxeTe 4a obasuTe kopak 2.3.2.7.




2.3.2.7. 3aKkrbyyaBatrbe permctpata

Hajborbe je fa krbydy HanpaBWTe NoMohy CUMKOHA 33
pervcTpaumjy (Hnp. Virtual CADbite Registration), koju ce HaHOCH
[LIMPEKTHO U3Mehy KOMMOHEHTU 3@ perucTpaLmjy nomohy wnpuua
1 oaroeapajyher Bpxa. MoxeTe fa KopucTuTe 1 0arosapajyhn

OTUCHM runc.

2.3.2.8. Yknarbarbe pervcrpara us ycta
LlenokynaH 3akrbyyaHu perucTpat cafa Tpeba aa ce ykoHu 13
ycTa naumjeHTa.

2.3.29. [le3nHdekuUmja 0TUCKa U KOMMOHEHTH 33 PerncTpaumjy
Mpe Hero LUTO NpocneanTe KOMMOHEHTE, MOpaTe [a UX 0YNCTUTE U
ne3nHbwKyjeTe oarosapajyhum cpedcTBMMa 3a Ae3nHbekumjy.
MpaTtuTe oMLTe CMEPHULIE M HAMOMEHE O XUTWjEHH, Kao 1
nornassve 3.

3. OppxaBame, unwhetwe, AnjarHosa

Y 0BOM MOMMaBrby Cy OnvicaHe npoLieaype oapXasarba 1
ynwherba anapata Gnathometer CAD koje 06aB/ba KOPUCHMK.
HaBeqeHu cy camo 3afaLm koje Mory Aa 06aBe CTOMAToNo3u 1
CTOMATOMOLLKO 0cobrbe. CBe Apyre 3a4aTke MOpa Aa 00asK
KBanM®WKOBaHO ocobrbe y cepTudrkoBaHoM Ivoclar Vivadent
CEPBVICHOM LIEHTPY.

Hagrnepawe n ogpXkaBare

BpeMme 3a 0b6aBrbatbe 0BMX NpoLedypa 0ApXKaBakba 3aBUCK 04
YYECTanocTv Kopuiuhersa 1 paaHmnx HaBuka KOpPUCHYMKa. 360r Tora
Cy MpenopyyeHa BPEMEHa Camo NPUBMXKHA

Unwherwe

MNpe ne3nHdekumje, Gnathometer ce Mopa NOTNYHO PaCTaBUTH.

0apXaBamwe

/136eraBajTe CBakM KOHTAKT Ca jakuM KUCENMHaMa v
pacTBapaumMa (Hnp. MeTun-meTakpunat (MMA), aueToH)
na bucTe cNpeuMnm owTenera NoBpLUMHA.

0unCTUTE, CTEPUNNLLUTE /MW AE3NHDUKY]TE KOMMOHEHTE Npe
npBe 1 nocre cBake ynotpebe My nocne KoHTakTa ca
M/bYBAYKOM UMW KPBIbY.

- Kopwvictute camo cpeacTBa 3a aeavHbekuyjy oaroBapajyha 3a
Hephajyhu Yenuk 1 nake Metane.

— VI36eraBajTe cBaKM KOHTAKT Ca jakUM KMCENMHAMQ,
pacTBOPVMA 1 PacTBapauMMa.

- YncTtuTe y yNnTPa3ByuHOj Kaamum, ypehajeM 3a unwherbe
napoM nnv ypehajem 3a cTepunu3aumjy.

4. lWra ako...?

080 nornassbe he BaM noMohu Aa Npeno3HaTe KBapoBe v
npeaysMeTe oaroBapajyhe Mepe unw, ako je moryhe, 1a 06aBuTe
Heke Makbe MornpaBke.

MNoTpowHu aenosw cy cneaehu:

- Mnoue 3a duKkcuparbe

- Hocauw 3a 3arpwxajHu benem

TexHuuku KBap

leo Yuectanoct Marepujan 3a unwhere
KomnoHenTe 33 [locne CTepunu3aumja y ayToknasy
perucTpaumnjy v - csake Ha Temnepatypu 04 134 °Cy
Manu 4enosu ynotpebe Tpajarby 04 5,5 MUHYTa
(meTan) KopucTehn meton
npesakyyma. [lpatute Baxehe
CTaHAAapAE W Nponuce
Mnoyve 3a Mocne [e3nHdekumja NnoTanakeM y
drKcparbe cBake KYNku y cknagy ca ynyTeTBuMa
(nnactuka) ynotpebe npou3Bohaya cpeacTBa 3a
ne3nHdekunjy
Hocauu 33 Mocne [leanHdekupja noTanakem y
3arpuxajHm cBake KYNKW y cknagy ca ynyTeTB1Ma
6enem ynotpebe npou3sohaya cpeacTBa 3a
(nnactuka) nie3uHdekumjy

Onue YnyTcTBO 33 Mepe
KOPUCHMKE
MoBpwuHa [a nv je noBpLUMHa Hemojte na
ypehaja je yuwheHa owTpUM orpebete
orpebaHa u NpeaMeToM UMY je OH  MOBPLUMHY OLUTPUM
owTeheHa KOpULWNEH Ha H0j? npeamMeToM
MoBpwuHa [a nv je noBpLUKHa Hemojte na
ypehaja je YuwheHa KUCENMHOM  KOpPUCTUTE
orpebaHannuje UM pacTeapayem? KUCenuHe unu
[eNMMUYHO pacTBapave 3a
Kopoaupana unwherbe anapata
Mnouva 3a [la nv je noBpLUMHA Hemojte na
dukeuparbe je yuwheHa KopueTuTe
Kopoavpana u Heoarosapajyhum Heoarosapajyha
YHULLTEHA CPeACcTBOM 3a cpeacTBa 33
ne3nHdpekumjy? ne3nHhekumjy.
Hapyuwnte HoB®
neo (NoTpoLLHK
neo)
Hocay 3a [1a nv je noBpLUKHA Hemojte oa
3arpwkajHu yuwheHa KOpUCTUTE
6enem je Heoarosapajyhum Heoarosapajyha
KOPOAMPAO U CPpencTBoOM 3a cpeacTsa 3a
YHULITEH ne3vHbekunjy? nesnHbekumjy.
Hapyuwnte HoBu
neo (noTpoLuHm
neo)
Monpaeka

MonpaBke cMe Aa 06aB/mba camo cepTudrkoBanu Ivoclar Vivadent
CEPBUCHY LieHTap. Anpece CepBUCHMUX LieHTapa NOTPaxuMTe Ha

33/1Fb0j CTPaHW OBOT YNyTCTBA 33 PyKOBarbe.

AKO TOKOM rapaHTHOr nepunoaa Aohe 40 Nonpasky Koje Huje
06aBV0 cepTUHUKOBAHN CEPBUCHM LIEHTAP, FAPaHLMja 04AMaxX
vetuye. lNornenajte v ogroBapajyhe nponvce y Besun ca

rapaHLmMjoM.
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5. besb6egHocHe HanoMmeHe

Y cnyyajy 036UbHUX MHUMAEHATa Y BE3W Ca MPOM3BOAOM,
obpatuTe ce komnanwju Ivoclar Vivadent AG, Bendererstrasse 2,
9494 Schaan/Liechtenstein, Be6 nokaumja: www.ivoclar.com u
04roBapajyhM HainexH1M opraHuMa.

Barkeha ynyTcTBa 3a pykoBatbe CY [JOCTYMHA Y 0OAErbKY 3a
npey3vMarbe Be6-nokaumje komnauwje Ivoclar Vivadent AG
(www.ivoclar.com).

Opnarawe y otnag

Mpou3BoL ce Mopa OANOXNTM Y OTMAA Y CKNaay ca
04roBapajynvM HaLMOHAMHNM 3aKOHCKUM 3aXTEBMMA.

Pu3uum 1 onacHocTH

OnacHocT of ryTakba U rylueta
Bynyhv fa npov3soa caapku Mane KOMNOHEHTE Koje
& MOry 3 0TMaHy ako Ce He NPUYBPCTE NPABUIHO,
NoCTOjW ONACHOCT O/ ryTarba OBYIX [e0Ba.

OnacHocT op nospeae
[a 61 ce cnpeynna noBpeaa NMCayeM 3a perncTpaLmjy,
naumjeHTy ce Mopa AaTy ynyTcTBO A3 je31K NoMepyn
MCNoa NNoYe 33 PerncTpaLmjy.

Ypehaj Gnathometer CAD cMe Aa ce KOPUCTU UCKIbYYMBO 33
HaMeHy OnncaHy y nornassby 2. [lonaTHa ynyTcTsa 3a anekBaTHO
Kopuwhere anapata Gnathometer CAD:

— 06aBe3Ho NOLUTYjTe ynyTCTBa, MPOMNMCE 1 HAMOMEHE Y 0BOM
YNyTCTBY 3a PyKOBaHbe.

—  Ypehaj Gnathometer CAD Mopa afekBaTHO fa ce 0apXKaBa
(nornenajte omervak 4).

6. CknapuwTere u yyBake
3a 0Baj Npov3Bo/ HKCY NOTPEOHM NocebHM YCnoBy YyBakba.
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7. Cneumndukaumje nponssoga
TexHuukmn nopaum

TexxuHa (MprbanxHo):

- ManaubynapHa nnova 3a perucTpaumjy ca nucayem 3a
pervctpaumjy: 1319

- MakeunapHa nnoya 3a pervcTpauujy ca niovom 3a
uKerparbe, 3aBpTHEM 1 Moanowkom: 12,8 g

- Hocay 3a 3arpuxajHn benem 1,6 g

- Ctvnyc10g

[nmeHsuje:

- Mnoya 3a pervcTpaumjy (y Kojy ce MpuYBpPCTYH CTUNYC)
LWnpuHa: 29 mm / nyxwHa: 55,8 mm / nebrbuHa Matepujana:
2mm

- Mnouya 3a pervicTpaumy (3a kojy ce npuyspLuhyje Nnoya 3a
buKeuparbe)

WupuHa: 22 mm / ayxuna: 55,8 mm / nebronta Matepujana:
2mm

- Hocau 3a 3arpuxajHm benem
LupuHa: 32,5 mm / gyxuHa: 54,3 mm / nebrbnHa Matepujana:
2mm

Matepujan:

- [noye 3a perucTpaumjy: Hephajyhu yenunk

- Hocauw 3a 3arpuxajnu 6enem: Monvokcumetunex (POM) 6enn
- Mnouye 3a dukcvparbe: PMMA, KpucTanHo npo3vpaH

Onuvje 3a nodeluaBakbe:
- [Nonelwasarbe BUCMHE CTMAYCa: b mm

@ CaBeTu 33 QHanu3y n Tymayerbe rotcKor nyka

Mornenajte 1 4OCTYNHyY cNeunjan3oBaHy NMTepaTypy 0 0BOj
TeMun.

8. [opatHe uHdopMaumje
YyBajTe BaH AOMALLAja dele.

U DyKOBatLE MOPaJy 18 CE U3BOE CTPOTO MPEMA YNyTCTBY 38 pykoBake. M1poussonay He
fpey3uMa OFOBOPHOCT 3a LUTETE Koje MOTY ia HACTaky 3601 Henpaswne ynoTpete,
HENoLLITOBaA YNYTCTABA WM HaBEAleHe 00nacTi npuMene. KopuoHK je fyXaH Aa uonuTa
MI0AECHOCT aNapaTa U CHOCH OTOBOPHOCT 3a YNIOTPeGy anapara y 6uno kojy cepxy koja
HUje U3PUUKTO HABEJIEHA Y YNyTCTBY 3a YNOTPEGY.

@ 08aj ypeTaj je passujeH uckryuuso 3a ynotpedy y cromatonorwju. fokperarse



Mornen Ha Gnathometer CAD / Cniucok Ha fenoBu

8 2 4 Cnucok Ha fenosun
1 MaHgnbynapHa nnova
33 perucTpaumja
2 MakcunapHa nnova 3a
pervucTpaumja
6 3 [loTnopw Ha 3arpu3Hmn
Labnoxn
n 4 [Ipxau Ha Konue 3a
5 pervcTpaumja
5  PeTeHumn
6 Konue 3a pernctpaunja
7 Tnova 3a dukcuparbe
8 EnacTnuHo
3 BKIIONYBaFbE
9 Wpad 3a dukcaumja
10 Hynue
11 WrnecT BPB - cTUNYC
12 Nopnowka
9
12
7
10
8
1
Mpearoeop

nO‘-MTyBaHM KNWUeHTwn,

Bw 6narofnapume wto ro kynueTe Gnathometer CAD.
HecoonseTHa ynotpe6a Moxe Aa ja oLITeTM onpemMata v a
pe3ynTvpa co N1yHa nospesa.

BHVMaBajTe Ha penesaHTHUTE HANOMEHW 1 YMTajTe ro YNaTcTBOTO
3a paboTa. Ce HaeBaMe [eka yXmMBaTe Bo paboTaTa co
Gnathometer CAD.

1. NpepBugeHa ynotpe6a

MpeasuaeHa HaMeHa
NHTpaopanHa perncTpaumja

Ynotpe6a
Camo 3a geHTanHa ynotpeba!

Onuc
0papenyBakbe Ha LEHTPUYHA No3numja Ha TM3 kaj be33abun
NaLMEHTU.

WHaukauum
OapenyBatbe Ha coodHocK Ha TM3 kaj 63336y NaUMEHTW.

KoHTpauHankaumm
AKO ypenoT ce KopucTV crnopef, ynaTcTBaTa, A0Cera He ce
OTKPMEHW KOHTPaMHAMKAUMK.

Hecakanu edektn
[locera Hema NO3HATK HeCaKaHW ePEKTY.

CocraBoT

CneaHvBe KOMNOHEHTM 0/l YPEeAOT Ce KOPUCTAT MHTPaoPaNHo:

= To3wnumja 1, MaHaMbYNapHa N10Ya 33 perncTpauvja,
He'procyBaykm yenmk 14301, (X5CrNi18-10)*

— MMo3uuwja 2, MakcvnapHa nnova 3a perncTpaumja,
He'procyBayku yenmk 14301, (X5CrNi18-10)*

- Mo3unuwja 3, NOTNOPU Ha 3arpu3Hu Wwabnoxw, POM

— Mo3unuwja 6, konye 3a perucTpaumja, He'procyBaukN Yenmuk
14301, (X5CrNi18-10)*

- To3wnumja 7, nnoya 3a dukcmparse, PMMA

— To3uumja 9, wpad 3a dukcaumja, He'procyBavkm yenmk 14301,
(X5CrNi18-10)*

- Mo3unuwja 12, nognoLuka, He'procysauku yenwvk 14307,
(X5CrNi18-10)*

*CoapXU HKKen

3Haum 1 cumbonu
3HauwuTe 1 cnbonuTe Bo 0Ba YNaTcTBO 3a paboTa ro ofecHyBaat
Ha0rarbeTo Ha BXHM TOUKM 1 1 UMAAT CNEHWBE 3HaYeHa:

& PU3LM 1 omacHoCTH
@ KoHTpanHamkauwja

@ BakHa nHdopmMaumja

LlenHa rpyna
CTOMaT0M1031, CTOMATO/OLLKM TEXHUYAPK, CTOMATOMOLLKM
nepcoHan.

2. NpumeHa

OCHOBHWOT NPUHLMM HA METOAOT CO MHTPAOPASIHO NOTMNOPHO
KONnue ce 3acHOBa Ha naejata Ha MeklpejH, Mew, lepbep v ap,, 3a
NEXWLTETO BO TPW TOUKM O[] ABATA BUMMYHM 3rN060BK 1 KONYETO
3a perncTpauuja, koe e NoCTaBeHo BO ToUKaTa Ha PaMHOTEXa Ha
[onHaTa BUNuLa. MoTNopHOTO KoMye ja oLpTyBa THMMYHaTa Crika
Ha [oTCKM Nak Ha 060eHaTa nnoya 3a perucrpaumja ako
NaLMEHTOT BPLUM ABVXerba KOH AeCHaTa CTpaHa v fieBaTa CTpaHa
Ha/[lBOP 0/ J0p3aNHaTa No3uumja.

BpBOT Ha OTCKMOT Nak ja 03HauyBa peTpanHaTa KOHTaKTHa
no3uLvja AoAeKa LEHTPUYHATA OKIy3a/Ha Nonoxba e 03HaueHa
€O TOYKaTa Ha MPeMWH. bapaHaTa LeHTpHYHa No3uLmja ToraLy
MOXe [a ce GyKCMpa Co MOMOLL Ha M10YaTa 33 GUKCHparbe.
MoTog, LienaTa pervcTpaumja e TpU-AYMEH3VOHATHO 3aKyyeHa
co cooaBeTeH Matepujan (Ha Np. CUVKOH 3a perncTpauvia nn
rvnc). Mocne Toa, perncTpaumjaTta ce NocTaBysa Ha CreuvjaneH
[pXay 3a CKEHMPakbe W Ce CTaBa BO CKEHEPOT 33
avrutanvsaumja.

Moce6Ha KapakTepUCTMKa Ha 0BOj Ypes 3a perncTpaumja e Toa
LUTO N0YMTE 3a PErucTpaLmja ce onpemMeHmn co MexaHu3am co
6p30 AejcTBo. Co 0BOj MEXaHW3aM co 6p30 [4ejcTBO, MOTNOPUTE Ha
3arpu3HuUTE LUABMOHM 1 M0YNTE 33 PerucTpaLivja Moxe 6p30 v
NecHo Aa ce NpUKayaT v 0TCTPaHaT 3a Aa Ce crposeaar
pa3nuuHMTE Yekopu 3a paboTa. Bo NpBMOT Yekop, NOTNOpuTE Ha
3arpu3HUTE LLABMOHM Ce KOPUCTAT 33 QYHKLMOHAMHN
oTnevaTouy. [1oT0a, NOTNOPUTE Ha 3arpU3HUTE WAbNOoHN ce
0TCTPaHyBaaT 1 Ce 3aMeHyBaaT Co MoYNTe 3a perncTpaumja.
MoToa, ce BpLUM Crieerbe CO BPBOT Ha UrMaTa 3a Aa ce oapeau
LeHTpUYHaTa dyHKUMja.
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2.1.CKnonyBake U MHULMjaNHO CTapTyBake
211, 0TnakyBakbe M NPOBEPKA HA COAPXKMHATA

lposepeTe oanv rv iMa cuTe 4enosu.

- 1 MaHanbynapHa nnoya 3a perncTpaumja
- 1 MakcunapHa nnoya 3a peructpaumja

= 2TloTnopw Ha 3arpu3Hu WabnoHu

- 1Konue 3a pernctpaunja

= 1Mnoyva 3a dukcuparse

- 1Wpad 3a dpukcaumja

= 1Moanowka

- 1YnatcTBo 3a paboTa

2..2. CocTaByBakb€ M MHULM]ANHO CTApTyBake

BaXkHu uHdopMaumn
WcuucTeTe rv AenosuTe npes NpsoTo KopucTerbe (Bran

YucTerse Bo Momnasje 3). Gnathometer CAD seke e
[nenyMHo cocTaseH. 0Baa onLTa uiycTpaumja rm
NPYKaXxyBa Pa3fIMYHUTE KOMMOHEHTU 1 NocebHUTe
nenosu. MornegreTe ro CMcokoT Ha AEN0BYW Ha
CTpaHuvua 107 3a 03HaKu1Te 33 AenoBuTe.

2.2. PakyBatbe, pabota

2.21. MpukayyBakbe Ha NOTNOPUTE HA 3arpU3HNUTE LWAGNOHN
lMoTnopwTe Ha 3arpusHnTe Wabnoxw (3) Moxe NecHo ga ce

NPWLBPCTAT 1 a CE OTCTPAHAT 0 NaXVLMTE 3a 0TMeyaToum
13pabotenn co CAD/CAM co MexaHn3MoT co 6p30 AejCTBO CO
nomoLu Ha peteHumnmTe (5).

2.2.2.TMpukayyBakbe Ha KOMMOHEHTUTE 3a perucTpaumja
KoMnoHeHTuTe 3a perucTpaumja (1& 2) Moxe necHo da ce
NPpWUBPCTAT 11 13 Ce 0TCTPAHAT 0Of NaXWUMTe 3a 0TreyaToLm co
MEeXaHu3MOT co 6p30 AejcTBO.

Mpen Aa 3anoyHeTe co creferbe Co BPBOT HA UMMaTa, KonyeTo 3a
pervcTpauvja Tpeba aa buae 3auBpcTteHo co Pattern Resin vnun

BOCOK.

2.2.3.MpunarogyBarbe Ha BUCUHATA Ha KONYETO 3a peructpaumja
BricHaTa Ha KonyeTo 3a perucTpaumja (6) Moxe aa ce
NpVNaroay Co NOMOLL Ha HaBoj. HaBojoT Ha WpadoT 0BO3MOXYBa
noseke croboAeH NPOCTop 3a 3rofiemMyBarbe Ha BEPTUKANHUTE
[IVIMEH3WM OTKO/TKY 3@ HaMasyBakbe Ha BEPTUKANTHUTE ANMEH3NM.
3aT0a, ce npenopayyBa BPLLEtbE Ha perncTpaumja Ha
LleHTpryHaTa NaxmuLia Ha NOHMCKa OKy3arHa No3uLuja, a noToa
[la ce NOAMIrHe Ha NPaBMIHaTa BUCUHA CO perucTpauwjata. Ucto
Taka, Mopa Aa ce 3eMe npeasns GakToT Aeka GYHKLMOHANHWOT
0TMeyaTok Pe3ynTipa co Maso 3ronemMyBarbe Ha okny3anHaTa
BUCWHA. BucnHaTa Ha kondeTo 3a pervctpauuja (6) Moxe fa ce
3ronemm Co BPTerbE Ha AECHO.

BuicyHaTa Ha konyeTo 3a pervcTpaumja (6) Moxe Aa ce Hamanm
CO BPTEHHE Ha N1EBO.

2.2.4. CxnonyBakbe Ha MaHAMGyNapHaTa Nnoya 3a perucTpaumja
€O N/104M 33 HUKCUPatbe

Mnoyarta 3a pukenparse (7) Moxe Aa ce NPULBPCTM Ha

MaHanbynapHaTta niova 3a peructpaumja (1) co noMol Ha

wpador 3a pukcaumja (9).

Mnoyara 3a dukeuparbe (7) MOXe fia Ce 3aTerHe Co BPTEHE Ha

[iecHo.

Mnouara 3a dukevpatbe (7) Moxe Aa ce 01abaBy Co BPTEHE Ha

neBo.

2.3. MpakTuyHa ynotpe6a Bp3 NaLMeHTOT

2.3.1. 3eMatbe dyHKLUMOHANEH 0TNeYaToK

2.311. MocTaByBarbe Ha MOTNOPUTE Ha 3arPU3HUTE LLIABNOHN
3aUBpCTETE MV NOTNOPUTE Ha 3arpu3HuTe Wabnoxu (3) co
MEXaH13MOT co 6p30 aejcTBo v peteHumnTe (5) Ha
MaHaMbynapHaTa v MakcunapHaTa naxuLa 3a 0TneyaTok.
MoTnopuTe Ha 3arpu3HuTe Wabnoxu (3) ce MAEHTUYHM BO
KOHCTPYKLMjaTa 1 BKIOMYBaHETO CO MaKcuiapHaTa 1
MaHaMbynapHaTa NaxuLa 3a 0TrneyaTok.

2.31.2. HaHecyBatbe Ha MaTepujan 3a 0TNEeYaTok Bo NaxuLaTa 3a
0TNeYaToK ¥ 3eMaHbe dJyHKLlMOHaﬂHM oTneyarToumn




2.31.3. OTCTpaHyBaHE€ Ha NOTNOPWTE Ha 3arpu3HUTE LWAbNoHW o4
NaXnunTe 3a 0TNeYaTok

2.3.2. Bpluerbe peructpaumja
2.3.2.1. MpukavyBak-€ Ha KOMMOHEHTUTE 33 perncTpauyja 3a
N@BKALMTE 33 0TNEYATOK CO MEXAHM3MOT CO 6p30 [ejcTBO

MaKcnnapHa naxuua 3a 0TNeyaTok = 3aLBpCTeTe ja
MaKcMIapHaTa nnoya 3a pervctpauyia (2) co konyeto 3a
perucTpaumja (6) BO APXayoT Ha KONYeTo 3a pervcTpaumja (4).

3auspcTeTe ja MaHAMGyNapHaTa NaxuLa 3a 0TNEeYaTok =
MaHavbynapHa nnova 3a peructpaumja (1).

2.3.2.2. Bepudukaumja Ha BepT1KanHaTa BUCKHA

[lokonky e noTpe6Ho, npunarofeTe ja BucuHata. Bo 3aBucHOCT 04
METO0T, MOXE [1a CE KOPWUCTAT COOABETHM MOMOLLHM CPEACTBA
(Ha np,, NWHWjap, NM3raukK LWecTap) Un TEXHUKN (FOBOPHM
3ByUN).

2.3.2.3. 06noxyBarbe Ha MaHaMbyNapHaTa NnoyYa 3a perncTpaumja
CO KOMOPaHT

06n0xeTe ja MaHaMByNapHaTa nnoya 3a peructpauuja (1) co
C00/BETEH KONMOPaHT (BOCOUEH, MacTEH M Ap.).

2.3.2.4. Bpwerbe cnefere co BPB Ha Urma

[1BaTa GyHKLUMOHAMHM OTNEYATOLY 33€1HO CO KOMMOHEHTUTE 33

perucTpauvja ce cTaBaaT Bo ycTaTa Ha nauveHToT. Cera naje My

YNaTCTBO Ha NALMEHTOT [a M U3BpLUM CNeHMBE OBUXKEHa:

MpenopaunBeo e 0BME ABMXKEHA A CE BEXOAaT NpeTxoaHo!

1. TMomecTeTe ja fonHaTa BUNMLA Hanpeq (NpoTpy3uja)
— 1 Ha3a/, NOBTOPETE [OKOMKY € NOTPEBHO.

2. MoMecTeTe ja A0NHATA BUNMLA Ha AeCHO (CTPaHWUYHO
[BIKEHbE) — M Ha3aL, NOBTOPETE LOKOMKY € NOTPEBHO.

3. MomecTeTe ja fonHaTa BUNAMLA Ha NeBo (CTPaHUYHO
[BWKEHE) — U Ha3af, NOBTOPETE AOKOMKY € NOTPEBHO.

4. TomecTeTe ja nonHaTta BUNMUA Ha3an (peTpysuja) — v Hasag,
NoBTOPETE [0KONKY € NOTPEBHO.

BaxkHa nHdpopmaumja
MauveHToT Mopa fia ceau UCNpaBeHo 1 Aa ja apxu

rnasarta vcnpaseHo (6e3 fa ce NoTnnpa).

BoobuyaeH pe3yntaTt 04 cneaerbe Co BPB Ha UMa MOXe Aa
n3rneaa Kako WTo e NpuKaXaHo Ha CnvkaTa. 3a MHTSDHDeTaqua
Ha pa3finyHnTe oﬁenexyBaH:a Ha OTCKM NaK 1 HUBHUTE 3Ha4verba,
nornegHeTe cooaBeTHa cneuwjanwcmuka nuntepartypa.

Mpegynpenysaree

& 3a [a ce cnpeyu NoBpeaa o4 KONYETo 3a PErucTpaumja,
Ha naLyeHToT Tpeba Aa My ce Aa/e ynaTcTBo A3 ro
NoCTaBY ja3uKoT NoA MNoYaTa 3a pervcTpaumja.

2.3.2.5. NlopaMHyBarbe Ha NnoYaTa 3a GUKCKparbe Co BPBOT Ha
TOTCKMOT NaK 1 3aLiBPCTYBakbe CO LWPAdoT 3a drKeKparbe

Cera nopamtere ro gynyeto (10) Ha nnoyarta 3a dukerparse (7)
€O BPBOT Ha [OTCKMOT Nak 1 3aLiBPCTETE ja novarta 3a
drkemparbe co LWpadoT 3a dukcuparse (9).

2.3.2.6.TocTaByBakbe Ha perncTpaumnjaTa Bo ycTa 1 sepudmkaumja
Ha LEHTPUYHaTa No3numja

Cera, NaUMeHTOT BHMMATE/NHO HeKa ja 3aTBOpK ycTaTa v
nposepeTe Aanv BpeoT (11) Ha konueTo 3a pervctpauuja (6) ce
BKonysa Bo aynyeto (10) Ha nnovata 3a dukcuparbe (7) v
o0be36eneHaTa perncTpaumja Ha fotckv nak. [lokonky He e Taka,
perucTpaumjata Tpeba 4a ce NoBTOpU. AKO pervcTpaumjaTa e
TOYHa, MOXe fa Ce BPLM Yekop 2.3.2.7.
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2.3.2.7. 3aknydyBatbe Ha pervcTpaumjaTa

KnyyoT Hajoobpo ce n3paboTyBa Co CUMKOH 33 perucTpaumja
(Ha np,, Virtual CADbite Registration), koj AMpeKTHO ce B6pU3ryBa
NOMery KOMMOHEHTUTE 3a PerucTpaLivja of LWNpULL CO COOABETEH
BPB. VCTO Taka, MOXe [a Ce KOPUCTW 1 COOABETEH TWMC 3a

oTnedarToum.

2.3.2.8. 0TcTpaHyBarbe Ha permctpaumjata o ycrata
Llenata 3aknyyeHa peructpauyja cera Tpeba fa ce 0TCTpaHy o
yCTaTa Ha NaLMeHToT.

2.3.29. [le3nHdekuUmja Ha 0TNEYATOKOT ¥ KOMMOHEHTHTE 33
pervcTpauvja

Mpen npeHecyBarbe Ha KOMMOHEHTUTE, TME MOPa Aa Ce UcUMcTaT
1 Ae3nHUUMPAAT co ynoTpeba Ha CoOABETHM CPEACTBa 3a
ne3nHdekumja. Bo 0Boj KOHTEKCT, NOUMTYBAJTE MW OMLLTUTE

YNaTCTBa v 04peabu 3a xuruexa, kako v Mornasje 3.

3. 0apxyBatbe, UMCTEHE, AnjarHosa

OBa nornasje r1 onuLLyBa NpoLeaypuTe 3a 04pXyBakbe 1
yucTterbe Ha Gnathometer CAD. HaBeneHu ce camo oHve pabotu
LUTO MOXe [ 1 BPLUAT CTOMATONOLKM NPOdECUOHANLM U
CTOMATONOLLKV NepcoHan. Cute apyrv paboTit Mopa Aa ce BpLuaT
0f1 CTPaHa Ha kBanvdukyBaH CEPBMCEH NEPCOHan BO 0BNAcTeH
LieHTap 3a ycnyrv Ha

Ivoclar Vivadent.

Hagar n e

PXKY

BpemeTo 3a 0BME NOCTAMNKM 33 0APXKYBaH-E 33BUCK O
334€CTEHOCTA Ha YNOTPeBa 1 PaBOTHNTE HABKKM Ha KOPUCHUKOT.
04 Taa NPNYMHa, NPENOPaYaHNTE BPEMUHHA CE NPUBIVKHM.

UYucrere

Mpen Ae3nHdekumja, MHaTOMETApPOT MOPa LIENOCHO fa Ce
packmnonu.

Npeamet 3avecTeHocT MaTepujan 3a uncTere
KomnoHeHT 33  [lo cekoja CTepunun3aumja Bo aBTOKNAB
pervctpauvja  ynoTpeba Ha 134 °C Bo Tpaetbe 04 5,5
1 Manv 1enosm MWH KOPUCTEjKM rO METOAO0T
(meTan) Ha npesakyyM. Be Monume,
NOYMTYBAjTE M1 BaXXEUKNTE
CTaHJapav ¥ perynatmsiu
Mnouv 3a Mo cekoja [e3nHdekumja co
duKcparbe ynoTpeba noTonyBaks-e cnopes
(nnactuka) ynaTcTBaTta Ha
NPOM3BOANTENOT Ha
CpeacTBOTO 33
ne3nHbekumja
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MoTnopu Ha Mo cekoja [e3nHdekumja co
3arpusHu ynotpeba noTonyBakbe cnopes
LWabnoHm ynaTtcTeaTta Ha
(nnactuka) NPOU3BOAMTENOT Ha
CpeacTBoTO 33
nae3nHbekumja
0apXyBare

M36erHyBajTe cekakoB KOHTAKT CO CUIHM KMCENUHM 1
pacTsopysaun (Ha np, MMA, aLeToH) 3a 1a crpeynTe
OLUTETYBarb€ Ha MOBPLLUNHATE.

NcuncTeTe, cTepunmnsunpajte umMnu aesnHduumMpajTe rim
KOMMOHEHTUTE Npea NpBaTa ynoTpeba v nocne cekoja ynotpeda
UMy nocne KOHTaKT CO MNYHKa UMK KPB.

- KopvcTeTte camo cpeacTBa 3a Ae3nHdeKkuUmja Norogxn 3a
HE'procyBayKy YenMK 1 NECHN MeTanu.
N36erHyBajTe cekakoB KOHTAKT CO CUMHM KNCEMUHW, ConeHa
BOAA VNV pacTBOpyBayw.

- YucTeTe Bo yNTpa3ByyHa barba, Co Napea WM ypeam 3a
cTepunusaumja.

4. Wro ako...

OBa nornasje Ke B/ NOMOTHe Aa npernosHaeTe AedekT! 1 Aa
npe3emeTe COOABETHU MEPKY WM, [LOKOKY € MOXHO, Aa
M3BPLLMTE HEKOW NOMaN NONPaBKy.

MOTPOLLHY [1eN0BU Ce CNEAHNBE:

- [noyn 3a durkcrparse

— [oTrnopu Ha 3arpu3HK WabnoHu

TexHuuku aedekr

Onuc YnartcTBO 33
KOPUCHULM

Mepku

MoBpwuHataHa  [anu noBpLIMHaTa He ja rpebete

ypenot e Belue YnACTEHa UK NOBPLUMHATA CO
u3rpe6aHa u pakyBaHa co ocTap ocTap npeamet
oLuTeTEHA npeamer?

MoBpwuHataHa  [anu noBpLUMHaTa He kopucTeTe

ypenot e felle UnCTEHa CO KMCEMMHM UK
owTeTeHa nnn KncenuHa nnu PacTBOpPYBa4yn 3a
LenymMHo pacTBopyBay? uncTere
KopoavpaHa
Mnovata 3a [lanv noBpLMHaTa He kopucTeTe
durKeupatbe e 6eLle YicTeHa co HEC004BETHU
KopoaupaHa un HEecooadBeTHO cpeacTea 3a
YHULUTEHA CpeacTBo 3a ne3nHbekumja.
ne3nHpekunja? Hapauajte HoB nen

(notpowwen gen)

MoTnopata Ha [lanv noBpwunHaTa He kopucTeTe

3arpusHuTe belLie uncTeHa co HECo0ABETHU
L1abIoHM e HECooaBETHO cpencTea 3a
KOpOAMPaHa 1 CPencTBo 3a ne3vHbekumja.
YHULITEHA nesnHdekumja? Hapauajte HoB gen
(notpoluer aen)
MonpaBka

lMonpaBku cMeaT Aa Ce BPLLAT CaMo 0[] 0B/TACTEHN CEPBUCHM
LUeHTpu Ha Ivoclar Vivadent. [TorneaHeTe rv agpecuTe Ha
CepBUCHUTE LIEHTPY Ha 33[jHaTa CTPaHa 04 0Ba YNaTCTBo 3a
pabora.

Ako nonpaBKUTE 3@ BPEME HA NAPAHTHWOT Nepuoa He M n3BpLun
oBnacTeH CepBuCEH LEHTap, rapaHumjaTa Be4HALW Ke ncTeye.
HDFﬂS,ElHeTS “ BO COOABETHUTE NpaBKNa 3a rapaHqua.



5. WHdopmauum 3a 6e3bepgHocT

Bo cnyyaj Ha CEpMO3HM MHUMAEHTV MOBP3aHM CO NPOM3BOAOT,
KOHTaKTMpajTe co Ivoclar Vivadent AG, Bendererstrasse 2, 9494
Schaan/Liechtenstein, Be6-cTpaHuLa: www.ivoclar.com v BalumoT
0[IrOBOPEH CTPYYeH OpraH.

TekoBHOTO YNaTcTBO 3@ paboTa € A0CTarnHo BO AeMoT 3a
npesemarbe Ha Be6-cTpaHMuaTa Ha Ivoclar Vivadent AG
(www.ivoclar.com).

Wndopmauum 3a ppnarerto Bo otnaa

[pon3Boa0T MOpa Aa ce Gpnv Cnopes COOABETHUTE HALMOHAMHM
3aKOHCKM 6apaH:a.

PVIBMLIM W ONacHOCTH

PU3KK O roNTakbe 1 OMacHOCT Of 3afyLUyBatbe
Braejkv MMa Manu KOMMOHEHTY LLUITO MOXE [ MCnaaHaT
aKo He Ce MPaBMIHO NPULBPCTEHM, MOCTOW PU3NK 0f,
Pusuk og nospena

rofTarbe Ha 0BMe AENoBN.
3a [a ce cnpeyv NoBpea 0/ KONYeTo 3a perncTpauma,
Ha NauveHToT Tpeba Aa My ce [afe ynaTcTeo f4a ro
noCTaBY ja3ykoT NoA N104aTa 33 perucTpaumja.
Gnathometer CAD Tpeba a ce KopucTV Camo 33 HaMeHaTa
onwvwata Bo Mornasje 2. [loHaTaMoWHM ynaTcTBa 3a NpaBuiHa
ynoTpeba Ha Gnathometer CAD:

— Mopa [a ce nounTyBaaT ynaTcTBaTta, perynaTmsnTe v
HaroMeHTe Bo 0Ba YnaTcTso 3a paboTa.

— Gnathometer CAD Mopa NpaBuWHO [a Ce 0apXyBa
(suau Nornasje 4).

6. Pok Ha ynotpeb6a u uyBake
3a 0BOj NPoV3BO/ He Ce NOTPEBHM NOCEBHM YCNOBM 3@ YyBakbE.

7 Ha

TexHuukmn nopaToum

TexwuHa (MprBNMXHO):

- MangmbynapHa nnoyva 3a perncTpaumja co Konye 3a
pervcTpaumja: 1319

- MakennapHa nnoya 3a pervcTpaumja co naova 3a
dukenpatrbe, Wwpad 1 noanowka: 12,8 g

- [loTnopa Ha 3arpu3eH WwabnoH 1,6 g

- WrnectBpB-ctunyc10g

[nmersun:

~ Mnouya 3a pervctpauvja (Ha koja ce 3awpadysa CTUIYCOT)
LupounHa: 29 mm / fomxkwuHa: 55,8 mm / lebenuta Ha
Matepwjan: 2 mm

- Mnouya 3a pervicTpaumja (Ha Koja ce nprkadysa niova 3a
buKeuparbe)
LLnpounHa: 22 mm / NonxuHa: 558 mm / [lebenvia Ha
matepwjan: 2 mm

- [oTnopa Ha 3arpv3eH WabnoH
LupounnHa: 32,5 mm / fonxwHa: 54,3 mm / lebennHa Ha
Matepwjan: 2 mm

Matepujan

- Mnouu 3a perncTpaumja: He'procyBauku Yenmk

- [otnopu Ha 3arpu3Hn Wabnoxw: ben nonnokcMMeTuneH

- [noun 33 dukeuparse: lMonMMeTn METAKPMAAT, KPUCTANHO
unet

Onuwmu 33 NpunaroayBakbe:
- ﬂpmnarouyaal—be Ha BUCWHATa Ha CTUIYCOT. 5mm
@ CoBeTy 3a aHanu3a u MHTepnpeTaqua Ha oTckM nak

MorneaHeTe v BO 4oCTanHaTa cneumjanmswpaHaTa nMTepaTypa Ha
0Baa TeMa.

8. 0 TEeNHU

&,

[a ce uysa nonaneky od godar Ha feua.

W pabotata Tpea fa ce BPLUAT UeknyuuBo cnopen YnaTeTBoTo 3a paboTa. Hema fia ce
npuGaKka 0ArOBOPHOCT 3 LUTETA HACTAHATa Ol HENPABUAHA YNOTPEBA UNM HENOUNTYBaHLE
Ha YnaTcTBOTO WNM HA NPONMLUAHATA CEpa Ha KopuCeTerse. KOPUCHUKOT e 0AroBOpEH 3a
TECTUPaFbE Ha aNapaToT 38 HEr0BaTa COOBETHOCT

wynoTpeba 3a koja 6uno LeN LT He e M3PEYHO HaBefeHa BO YNaTcTBOTO.

@ Ypenot e passuer vcknyuMBo 3a ynoTpe6a Bo cToMaTonorujata. CTapTysareto

m



Nzrneaym Ha Gnathometer CAD/onuc Ha YacTute

8 2 4 Onuc Ha yacTute
1 MnactvHa 33
MaHavbynapHa
perucTpaums
2 MnacTuHa 3a
6 g MaKcHnapHa
perucrpaums
1 3
5 4
PEerucTpaLnoHHNs
wnoT
PeTeHumn
PernctpaunoreH WndT
3 (Oukcnpallia NacTHa
Bbp3oaencTealy
MEXaHW3bM
9 Owkeupall BUHT
KoHycosuaeH oTBop

@ ~ o o

Okny3anyu onopw
10
" Mucew
9
12

[bpxaten Ha
UWaiba

12
7

10

8
1

YBop
YBaXaeMu KIIMEeHTH,

Bnaroaapwm Bw, ue 3akynuxte Gnathometer CAD. HenpaswnHa
ynoTpeba Moxe Aa noBpeayn 060pyABAHETO W Aa NPUUMHI
HapaHsIBaHws..

Mong, cna3saliTe NpeanucaHnsTa v ce 3ano3HaiTe ¢
MHCTPYKLMMTE 33 ekcnnoataums. Xenaem Bu npuatHa pabota ¢
Gnathometer CAD.

1. NpepsuneHa ynotpe6a

MpenHasHaveHne
WHTpaopanHa perncTpaums

Ynotpeba
[la ce n3non3Ba camo 0T AeHTanH cneuranueTm!

Onucanue

OnpegensiHe Ha LieHTPanHaTa nosvums Ha
TemnopoMaHanbynapHute ctasu (TMC) npu naumeHT ¢
obe33bbaBaHe.

MNokazaHus
OnpegensiHe Ha CbOTHOLWEHWATa Ha TMC Npu NauveHTn ¢
06e33bbsBaHe.

npOTMBOﬂOKaEaHHﬂ
Ako yCTDOVICTBOTO CE 13M0Nn3Ba CbIM1aCcHO MHCTPYKUMUTE, KbM
MOMEHTa HAMa M3BECTHN NPOTMBOMOKA3aHMS.

CTpaHWyHu edekTn
[lo MOMEHTa HAIMa M3BECTHY CTPAHNYHM edeKTU.

CbeTas

CnenHWTE KOMMOHEHTW Ha NPO/YKTa Ce U3M0N3BaT MHTPAOPATHO:

- Mo3uuwms 1, nNacTuHa 3a MaHAMbyNapHa perncTpaums,
Hepbxaaema cTomaHa 14301, (X5CrNi18-10)*

- [o3uumsa 2, NNacTyHa 3a MakcKnapHa perncTpaums,
Hepbxaaema cTomaHa 14301, (X5CrNi18-10)*

— Mo3uuwmsa 3, okny3anHu onopu, POM

— [o3unums b, perncTpaumoHeH WudT, HepbXaaema
cTomaHa 14301, (X5CrNi18-10)*

- MNo3unuwms 7, drkeupalla nnactmHa, PMMA

= MNo3uuwms 9, dMKCUpaLL, BUHT, HepbXaaema cTomaHa 14301,
(X5CrNi18-10)*

— MNo3uuwms 12, wanba, Hepbxaaema ctomaHa 14301,
(X5CrNi18-10)*

*CbAbPXKA HUKEN

3Hauu 1 cuMBONU

3HaLMTe 1 CUMBOMWTE B TE3M MHCTPYKLMM 3a eKcrioaTaums
YNECHABAT HAMVPAHETO Ha BaXHW YaCTW W IMAT CrieaHuTe
3HaYeHus:

& Puckose 1 onacHocTH
@ ﬂpOTMBOﬂOKaBaHVIﬂ

@ BakHa nHdopmaums

Llenesa rpyna
Jlekapv No AEHTaNHa MeAULMHA, 3bOOTEXHWUM, U AEHTaNeH
nepcoHan.

2. MpunoxeHue

OcHOBHMAT npuHUMN Ha MeToda C UHTPaopaneH nogabp>xall,
wmdT ce ocHOBaBa Ha naesTa Ha McGrane, Gysi, Gerber v ap. 3a
TPMUTOYKOBATa ONOPA Ha ABETE YENHCTHN CTaBU U
perncTpaunoHHna u.lMCbT, KOWTO Ce NMOCTaBA B TOYKaTa Ha
paBHOBECME Ha MaHAMbynaTa. oaabpXalwmaT LWMdT oyepTaBa
TUMNUYHUA KOHTYP Ha ,FOTMYECKa apka” BbpXY LiBETHA
perncTpaunoHHa NNacTUHQa, ako NauneHTbT U3BbPLUBA ABUXEHNA
B O5ICHA W N19Ba NlaTepasiHa N0Coka M3BbH A0P3aiHaTa No3numsa.

BbpxbT Ha ,roTMYECKaTa apka" 0T6eNs38a PETPaNHaTa KOHTaKTHa
NO3MLS, AOKATO LEHTPANHATa OK/y3aHa nosuums ce 0Tbensssa
C npeceyHaTa Touka. KenaHata LEHTPANHa no3nLus MoXe creq
T0Ba fa ce huKempa ¢ huKempaLlaTa nnacTuHa. Cnep tosa
usinata pervcTpaums ce GUKCKpa TPUM3MEPHO C NOAXOAALL
MaTepuan (HanpruMep PerucTPaLMoHeH CUAMKOH WK runc). Cnen
TOBA PErUCTPALMATA Ce MOHTUPA Ha CMELMaHa NocTaska 3a
CKaHMpaHe 1 ce NocTaBs B CKEHEPA 3a AurnTanu3aums.

MpearMCTBOTO Ha TOBA YCTPOWCTBO 3@ PErUCTPALIMA € B TOBA, Ye
PerncTpaunuoHHnUTE NNACTUHY UMAT 6bD30,ElGDICTBaLLL MEXaHU3bM.
Brarofapenme Ha Hero 0kNy3anHUTe ONopy v PErMCTPaLIMOHHNTE
MNaCcTVHM MOTaT N1ECHO ¥ 6bP30 fla Ce NOCTABAT Vi CBANAT, 33 4a
Ce 13BbPLUBAT PA3NIMYHUTE ETaMNV OT NPOTOKOMa Ha paboTa. B
MbPBYSA €TaN Ce U3M0N3BAT OK/Y3asHATE OMOPY 33 CHEMAHE Ha
YHKLMOHaNHWTE 0TneYaTbum. B nocnencTave oknysanHute
0MOpK CE CBANSAT W 3aMEHSIT C PErYICTPALMOHHIUTE NAACTUHU.
Cnen ToBa Ce 04ePTaBa KOHTYPDT, 33 fa Ce onpeaeny GyHKUNATa
33 LIeHTPAHO MO3MLMOHMPAHE.



2.1.MoHTaX M NbpBOHAYaNHa NOAroTOBKA
2..1. Pa3onakoBaHe ¥ NpoBepKa Ha OKOMNNEKTOBAHETO

MposepeTe fanu ycTPONCTBOTO € HaMb/IHO OKOMM/IEKTOBAHO.
- 1nnacTvHa 3a MaHanbynapHa permcTpaums

- 1nnacTuHa 3a MakcunapHa pervcTpauns

— 2 oKny3anHu onopu

— 1 pervcTpaumnoHeH Wnudt

- 1 dukeunpallla nnacTuHa

- 1 dukevpaLy BUHT

- 1wanba

— 1 VHCTPYKUMM 3a ekcrnoaTaums

2.1.2. Crno6siBaHe M NbpBOHAYaNIHA NOAr0TOBKA

BaxkHa uHdopmMaums
lMouncTeTe KOMMOHEHTUTE, MPeau Aa M U3MNON3BaTe 33

nbpsu NbT (BrxTe MouncTsaHe" B rMasa 3).
YeTpoitctBoTo Gnathometer CAD ce A0CTaBs YacTNYHO
crnobeHo. Ha cbopHws YepTex ca NokasaHy pasnnyHuTe
KOMMOHEHTV 1 OTAEMHM YacTu. B onvica Ha yacTuTe Ha
cTpaHuua 112 e HaMepuTe TexHUTe 0603HAYEHMA.

2.2. bopaseHe, ekcnnoatauus

2.2.1. 3akpenBaHe Ha 0KNy3arnHuTe onopu

Okny3annuTe onopu (3) MoraT NECHO [1a Ce 3aKpenBaT v CBaNAT
ot n3paboternte ¢ CAD/CAM MbXuMuUM 33 0TNEYATHK C
6bp30AeCTBALLMA MEXaHN3bM, KaTO Ce U3MON3BaT PETEHLNNTE
(5).

2.2.2.3aKpenBaHe Ha PErMcTPaLMOHHUTE KOMMOHEHTH
PeructpaumoHHmTe koMnoHeHT (11 2) MoraT fecHo Aa ce
3aKpenBaT M CBanAT OT TbXUUUTE 33 0TNEeYaTbK C
6bP30AeiCTBALLMA MEXAHN3BM.

Mpeay fa 3anoyHe 04epTaBaHETO Ha KOHTYPa, PErVCTPALMOHHUAT
LT TpsA6Ba A3 Ce 3aKPEenK ¢ KOMMO3NT UMM BOCHK 33

MoaenuvpaHe.

2.2.3. PerynupaHe Ha BUCOYMHATA HA PErMCTPALMOHHUS LNMGT
BrcoymHaTa Ha perncTpaumorHus Wwndt (6) Moxe aa ce
perynupa ¢ pe3bata. Pe36aTa Ha BMHTa N03BONSBa NOBEYe
YBE/MYaBaHe, 0TKOMKOTO HaMansBaHe Ha BEPTUKANHUTE pa3Mepy.
3aT0Ba € NPEenopbUMTENHO PErMCTPALMATA C LieHTpanHaTa
nbxiua (Centric Tray) 4a Ce M3BBPLLBA HA NO-HWCKA OK/y3anHa
no3uLMs 1 Cred, ToBa TOYHATa BUCOUMHA A CE YBENUM C
perucTpaumaTa. CbLLo Taka TpsibBa fa ce MMa Npeasu, ue
DYHKUMOHANHMAT 0TNEYaTbK YBENMYABA NEKO OKy3anHaTta
BMCOUMHA. BUCOUNHATA Ha PETVCTPaLMOHHMS LT (6) Moxe Aa
Ce YBENNYM C BbPTEHE HAACHO.

BricounHaTa Ha pervcTpaumnonHns wuoT (6) Moxe Aa ce Hamanu
C BbPTEHE HanNABO.

2.2.4. MOHTaX Ha NNACTUHATA 33 MaHAMBYNapHa perucTpaums
¢ MKCHPALLM NNNACTUHUA

Dvikeupatuata nnactuHa (7) Moxe [a ce 3aKpeni Bbpxy

MNacT1HaTa 3a MaHaMbynapHa peructpaumsa (1) ¢ bukeupalms

BUHT (9).

Dvikeupatuata nnactuHa (7) Moxe [a ce 3aTerHe ¢ BbpTeHe

HasACHO.

Duikevpatyata nnactuta (7) Moke Aa ce pa3xnabu ¢ BbpTeHE

Hansso.

2.3. YctpoiictBoto Gnathometer M ce goctaBs YacTMUHO
crno6eHo.

2.311. CHeMaHe Ha QYHKLMOHANHUA 0TMEYaTbk

2.3111. MocTassHe Ha 0k/y3anHuTe onopu

3akpeneTe okny3aniuTe onopu (3) ¢ Gbp3oaeicTBaLLms
MexaHu3bM 1 peTeHLmnTe (5) BbpXy MaHanbynapHaTa u
MaKCcUnapHaTa bkuua 3a otnedarsk. Okny3antuTe onopw (3)
MMaT e[JHaKBa KOHCTPYKLIMSA 1 MOTaT @ CE NOCTaBAT KaKTo Ha

MaKCWNapHaTa, Taka U Ha MaHaMbYNapHaTa 0TnevaTbyHa MbXuua.

2.31.2. HaHacsiHe Ha 0TNeYaTbyHUs MaTepuan B nbxuuata u
CHEMaHe Ha d)yHKLLl/IOHaﬂHVI oTne4YaTbum
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2.31.3. CBansHe Ha 0KMy3anHWTe 0NOpw 0T 0TNEYATbYHUTE
NHXNLN.

2.3.2. ¥3BbpLUBaHE HA perucTpaumsTa
2.3.2.1. 3akpenBaHe Ha PerMcTPaUMOHHUTE KOMMOHEHTM 3a
NbXULUTE ¢ HbP30AENCTBALLMA MEXaHU3bM

MakcnnapHa 0TneyaTbuHa NMbXuua = 3akpeneTe NNacTiHaTa 3a
MaKcunapHa pervctpauns (2) ¢ peructpaumoHHms wnadT (6) B
[ObPXATENs Ha PErCTPaLMOHHNA WMDT (4).

3a|<per|9Te MaHﬂMﬁyﬂapHaTa 0TneYaTbyHa NMbXuua = NA1acTnuHaTa
3a MaHaubynapHa pervctpaums (1).

2.3.2.2.MpoBepka Ha BUCOYMHATA

PerynupaiiTe BUCOUYMHATA, ako e Heobxoanmo. B 3aBMCUMOCT 0T
MeTofa Ha paboTa, MoraT [a Ce U3M0n3BaT NoaXoAsALM
NPUHAANEXHOCTU (HANPUMEP NIMHWIAKA, LLYBNEP) UK TEXHWKM
(13roBapsHe Ha Pa3nnyHK 3ByLM).

=
2.3.2.3. Mokpu1BaHe Ha NnacTUHaTa 3a MaHaWbynapHa
perucTpaums ¢ ouseTuTen
lMokpuiTe NnacTHaTa 3a MaHaubynapHa pervctpaums (1) ¢
noAxoAaLL ouseTnTen (MacTen, XMMUYEcKU MOMMB 1 Mp.).

2.3.2.4. 0uepTaBaHe Ha KOHTYpa

[1BaTa GyHKUMOHAMHM 0TNEYaTbKA, 33€HO C PErNCTPALIVIOHHNTE

KOMMOHEHTH, Ce MOCTaBAT 0THOBO B yCTaTa Ha nauveHTa. Cera

MHCTPYKTMPaiiTe NaLMeHTa 4a U3BbPLLIM CIIEAHNTE ABVXKEHNS:

3a NpenopbyBaHE € Te3u ABUXKEHNS [a CE YNPaxXHAT

npeasaputenHo!

1. TMpuaswxeTe MaHambynaTa Hanpeq (NPoTPy3ua) 1 06paTHO —
NOBTOPETE, ako € HeobXoanMo.

2. MNpuaswxete MaHAUBynaTa HaascHo (NaTepanHo ABKUXeHUE)
11 06paTHO — NMOBTOPETE, aKo € HE06X0ANMO.

3. Mpuasnxerte MaHAMBynaTa Hanaso (NaTepanHo ABUXEHE) 1
00paTHO — MOBTOPETE, aK0 & He0bX0aAMMO.

4. MpuaswxeTe MaHanbynaTta Hasaga (peTpysus) v 06paTHO —
NOBTOPETE, ako € HeobXoanMo.

BaxkHa uHdpopmaums
MauveHTsT TpsibBa Aa 6bae ceaHan ¢ U3npaBeH rpbb u
rnasa (6e3 fia ce 06nsra).

06VKHOBEHO PE3YNTaTLT OT 04EPTABAHETO Ha KOHTYPA NPUINYa
Ha MoKa3aHWa Ha UNKoCTPaLMATa. B cneunanisvpaHara
NUTEPATYPa LLie HAMEPUTE KaK CE ThIKYBaT PasNuyHuTE BUL0BE
KOHTYPU Ha ,rOTUYECKATa apKa" W TEXHWTE 3HAYEHNS.

Mpegynpexaexue

3a npeoTBPaTABAHE Ha HapaHsaBaHe 0T
PErnCTPALMOHHMSA LUMGT NALMEHTBT TPSGBa Aa ce
VHCTPYKTMPa Aa NTb3HE e31Ka NoA PErucTpaLyoHHaTa
nnacTuHa.

AN

2.3.2.5. MoppaBHsBaHe Ha GUKCUPALLATa MNACTHA KbM BbpXa Ha
L,FOTUYECKATa apka" 1 3aKpenBaHe ¢ GUKCMPALLMA BUHT

Cera LeHTpOBaMTe KoHycoBMaHua oteop (10) Ha dukevpaLLaTa
nnacTiHa (7) ¢ Bbpxa Ha ,roT1YeckaTa apka' v 3akpenete
uKeupaLLaTa NNacT1Ha ¢ pukemupatms BuHT (9).

2.3.2.6.TocTaBsHe Ha perncTpaumsaTa B ycTaTa v NpoBepka Ha
LieHTpasHaTa nosuums

Cera Hakapa¥Te NaLMeHTa BHMMATENHO Aa 3aTBOPU yCTa v
nposepeTe fanv nucelst (11) Ha perucTpaumorHus wndT (6)
B13a B KOHycoBMAHWS 0TBOP (10) Ha durKCKMpaLLaTa NNacTVHa
(7) v 3aKpeneHaTa perncTpaums ¢ ,roTNYecKaTa apka'. AKo He e
Taka, pervcTpaunsTa TpsiéBa Aa ce NoBTOPY. AKO perncTpaumsaTa
€ TOYHa, MOXe 1 Ce NPEeMUHE Ha CTbrka 2.3.2.7.




2.3.2.7. OvikevpaHe Ha permcTpaumaTa

KntoubT e Hai-nobpe Aa ce n3paboTi ¢ perncTpaLmoHeH
cunvkoH (Hanpumep Virtual CADbite Registration), koito ce
VHXEKTUPA ANPEKTHO MeXAy PErMCTPaLMOHHUTE KOMMOHEHTY OT
LUNPMLATA CbC CbOTBETHUS BPbX. MOXe Aa Ce M3Mon3Ba 1

noaxoasLl rmnc 3a oTnedYaTblUm.

2.3.2.8. 3BaxaHe Ha perncTpata oT yctata
Taka dUKCHUpaHWs LANOCTEH perncTpaTt Tpsibsa Aa ce n3Baam oT
ycTaTa Ha nauveHTa.

2.3.29. [le3vHdekuUMpaHe Ha 0TNeYaTbka U PErMCTPALMOHHUTE
KOMMOHEHTM

Mpeav npenaBaHeTo Ha KOMMOHEHTUTE Te TpsbBa [1a Ce NOUMCTAT
1 Ae3unHdEeKUMpaT ¢ NoaxoasLun Ae3nHdekTaHTy. 3a Lenta
crna3BaiTe KakTo OﬁU_Ll/ITe YKa3aHWA U N3MCKBAHWNSA 3a XUTMEHATa,
Taka M MHCTPYKUMUTE B rMaBa 3.

3. MopApbXKKa, NOYNCTBAHE, ANATHOCTUKA

B Ta3v rnaBa ca onucaHu npoLeaypuTe 3a noaapbxka v
nouncTeaHe Ha Gnathometer CAD oT noTpebutens. Onvcaxu ca
CaMOo onepauunTe, KOUTO MOraT Aa Ce U3BbPLUBAT OT AEHTANHN
creuyanueTy 1 cneumani3vpan nepcoxan. Benuku apyrv
onepauuy TpsibBa [1a Ce M3BbPLUBAT OT KBAaNMGULUMPaH CEPBM3EH
nepcoHan B cepTUdULIMPaH CepBM3eH LIeHTbP Ha Ivoclar
Vivadent.

TeKyl-l-l KOHTPO/ U NoaapbXKa

BpemeTo 3a M3BbPLUBAHE Ha TE3VW MPOLEAYPU 3a NOAAPLXKA
33BMCH OT YeCcToTaTa Ha ynoTpeba v PaboTHUTE HABULIM Ha
noTpebuTeNs. 3aToBa NPENOPLUUTENHUTE BPEMEHA Ca CaMO
OPUEHTUPOBBYHM.

MouncreaHe

Mpean ne3unHdekuma Gnathometer Tpsabea aa ce pa3rnobu
U3LANO.

KomnoHeHTn Yectota  MeTod 3a nouncTeaHe
PeructpaumonHn Cnen CTepunu3npaHe B aBTOKNaBa
KOMMOHEHTU 1 BCSKa npv 134 °C 33 5,5 MUHyTV No
Mark1 4acTu ynotpeba MeTofa ¢ BakyyMHa $asa.
(MeTantm) Cna3BaiiTe geiicTBaLLmMTe
CTaHOapPTV M pa3nopeabu
Oukevpalm Cnen [le3nHdekuma ¢ noTanaHe B
WE BCAKA BTB BaHa C AE3MHPEKLIMOHEH
(nnactmacosi)  ymotpe6a  Pa3TBOP MO UHCTPYKLMUTE HA
Npou3BOANTENS HA
ne3nHbeKTaHTa
Okny3anHn Cnen loTansHe BbB BaHWYKa C
onopw BCAKA [ne3nHdEKUMOoHeH pa3Tsop,
(nnactmacosu)  ynoTpeba  CbIIACHO MHCTPYKLMUTE Ha

Npov3BOANTENS HA
ne3nHbeKTaHTa

MopapbXxka

N365rBaliTe KOHTAKT CbC CUMHM KNCENMHN 1
pasTeoputeny (Hanpumep MMA, aueToH), 3a aa
npeaoTBpaTUTE YBPEXAaHe Ha MOBbPXHOCTUTE.

MouncTBaiTe, CTepUNM3NpaiiTe MMnn aesvHobekumpaiite
KOMMOHEHTUTE Npeav NbpeaTa ynoTpeba, cned Beska ynotpeba
UMV Ces KOHTAKT CbC CMHOHKA MM KPbB.

- V3non3BaiTe camo Ae3MHMEKTAHTY, NOAXOAALLM 33
HepbXAaeMa CTOMaHa 1 Neky MeTanm.

~  /1365rBaliTe KOHTAKT CbC CUMHU KUCENWHI, CONEHU PA3TBOPU
WK pa3TBOPUTENN.

- TouncTBaliTe B yNTPa3BYKOBA BaHa, C yCTPOMCTBA 33
NapoCTPYNHO NOYNCTBAHE UMW CTEPUNN3ALMS.

4. KakBo pa HanpaBwuTte, akKo...

Ta3u masga e Bu NoMorHe 4a yCTaHoBABaTE HEU3NPABHOCTY, Aa
B3MMaTE CbOTBETHUTE MEPKM UMTU — aKO € Bb3MOXHO — Ad
M3BBPLIBATE HAKOW APEGHM NOMPaBKYL.

3aMeHNMUTE YaCTu ca:

~  OuKCHpaLLM NNaCcTUHN

~ OKkny3anHy onopw

TexHuyecka HeusnpaBHOCT

Onucaxue WHeTpyKumm 3a Mepku
notpebutenute
MoBbpXHOCTTa /13BbpLBaHM N1 ca He apackaiite

Ha yCTPOMCTBOTO
€ U3apackaHa n

MaHunynauum nnv
onepaumu 3a

NOBBPXHOCTTA C
0CTbp Npeamet

yBpeaeHa NOYMCTBAHE C 0CTHP
npeamet no
NMOBbPXHOCTTA?
MNoBbpxHOCTTa MoBbpxHoCTTa He u3nonssaitte

NOYMCTBAHA /M € C
KUCENnHa nnu

KUCENWHW N
pa3TBOPUTENM 33

Ha yCTpPOMCTBOTO
€ yBpeaeHa v

YaCTNYHO pa3TBopuTeNn? noYnCcTBaHe
Kopo3upana
Dvikevpaliata MoBbpxHOCTTa He n3non3gaiite
nNacTuHa e NOYMCTBAHA /M € C HenoaxoasLLm
Kopo3upana u HenoaxoasLL, [NEe3VHdEKTaHTU.
pa3pylleHa Ne3MHDEKTaHT? MopbuaiiTe HoBa
yacT (3ameHnMa
yacrt)
Okny3anHata [oBbpxHOCTTa He n3non3saite
onopa e NOYMCTBAHA NN € C HenoaxoaaLLm
Kopo3upana u HenoaxoasLL, [[Ee3VHAdEKTaHTU.
pa3pyLUeHa L1e3VHbEKTaHT? TMopbyaiiTe HoBa
yacT (3aMeHnMa
yacr)
PeMoHT

PeMoHTI MoraT a ce N3BbpLUBAT CaMo OT YMbHOMOLLIEH
cepBu3eH LeHTbp Ha Ivoclar Vivadent. AnpecuTe Ha cepBu3HNTE
LIEHTPOBE LLe HAMEPWTE Ha bPba Ha TE3W UHCTPYKLWM 33
ekcrnnoaraums.

AKO PEMOHTY B rapaHLIMOHHWS CPOK HE Ca M3BbPLLEHM OT
cepTMGULMPaH CEPBU3EH LIEHTBP, rapaHLIMATA CE aHynMpa
He3abaBHO. BUXTE 1 CbOTBETHUTE rapaHLIMOHHM YCNOBMS.
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5. Wud 3a

B cnyyalt Ha cepro3eH MHLMAEHT BbB BPb3Ka C NPo/yKTa, Mofs,
cBbpxeTe ce ¢ Ivoclar Vivadent AG,

Bendererstrasse 2, 9494 Schaan/Liechtenstein, yebcair:
WWW.ivoclar.com v 0TrOBOPHWTE KOMMETEHTHM MHCTUTYLIMN.

ATyanHuTe VIHCTPYKLMM 33 eKCrloaTaLns ca HanuyHu B pasgden
M3TernsaHe Ha HdopMauma” Ha yebeaiita Ha Ivoclar Vivadent AG
(www.ivoclar.com).

MpoaykTbT TPsAbBa Aa ce AEMOHMPA CbINACHO CbOTBETHUTE
HAUMOHATHN 3aKOHOBU U3NCKBAHNA.

OTHOCHO AAHETO Ha

PuckoBe 1 onacHocTH

Pu1CK OT NornbLLaHe 1 ONacHOCT OT 3a[aBsiHe
TbI KaTo MMa Mankv KOMNOHEHTH, KOUTO MOraT Aa
& naaHat, ako He 6bAaT [06PE 3aKpeneHu, CbLLecTBYBa
pucK Te Aa 6baaT NoOrbAHATH.

PyCK OT HapaHsiBaHUs
3a npefoTBpaTABaHe Ha HapaHsaBaHe oT
PErVCTPALIMOHHNA WMGT NALMEHTST TPS6Ba Aa ce
MHCTPYKTVPA [a Mb3HE e31Ka Mo PernucTpaumoHHaTa
nAacTVHa.

Gnathometer CAD TpsibBa fa ce 13Mnon3ea camo no
npeaHa3HaueHwe, KakTo € OrMcaHo B MaBa 2. [JombAHUTeNHN
VHCTPYKLMM 33 OCUrypsiBaHE Ha NPaBMIIHA yNoTpeba Ha
Gnathometer CAD:

~ WHCTpYKUMKTE, pa3nopenbuTe v 6enexknTe B Te3n
MHCTPYKLWM 33 eKcrnoaTtalys Tpsibsa da ce cras3sart.

- Gnathometer CAD Tpa6Ba Aa ce nogabpxa NpaBUaHo
(BwxTe masa 4).

6. CpOK Ha rOAHOCT U CbXPaHEHUe
To3u NPOAYKT He Hanara cneuyrantu yCnoBuma 3a CbXpaHeHue.
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7. Cneundukaumm Ha NnpoayKTa
TexHuyecku aaHHM

Terno (NpunbnusmnTenHo):

- [nacTuHa 3a MaHanbynapHa PerucTpaums ¢ perncTpaumoHeH
wmnodT: 1319
MnacTHa 3a MakcunapHa perncTpaLys ¢ GrkcupaLla
NNacTUHa, BUHT U1 Waiba: 12,8 g

- Okny3annaonopa 16 g

- Muceul10g

Pasmepu:

- PerucTpaunoHHa nnactuHa (B KosTo Ce 3aB1Ba NNCELLT)
LupuHa: 29 mm/gbmxuHa: 55,8 mm/nebenvHa Ha MaTepuana:
2mm

~  PeructpalimoHHa nnactuHa (3a KoATo ce 3akpensa
duKenpalLaTa nnacTuHa)

LLnpyHa: 22 mm/abnxunHa: 558 mm/nebenvHa Ha MaTepuana:
2mm

- Okny3anHa onopa
LupuHa: 32.5 mm/gbmkuHa: 54.3 mm/nebennHa Ha
MaTtepvana: 2 mm

Matepuan

- PerucTpaumMoHHu NnacTuHu: Hepbxxaaema cToMaHa
- Okny3anuw onopw: POM, 651

- Ovkevpaym nnactuhn: PMMA, npo3paveH

Bb3MOXHOCTM 33 perynunpaHe:
- PerynupaHe Ha BUCOUYMHATA Ha Muceua: 5 mm

@ CbBeTH 3a aHanu3 n Tb/IKyBaHe Ha KOHTypa Ha

,FOTMYECKaTa apka”
HanpaseTe cnpaBska ¢ 40CTbNHaTa CNeuManv3vpara nuTepatypa
o TeMata.

8. [onbnHuTenHa uHdopMaums
CbXxpaHsiBaiiTe Ha MACTO, HEAOCTBIHO 3a Aela.

TpAGBa A 6& U3BLPLUBAT NPH CTPOT CNA3BaHe Ha MHCTPYKLMMTE 3a eKCNN0ATaLMS.
TIpoM3BOAUTENAT HE HOGH OTFOBOPHOCT 3 LLIETH, NPOM3THYALLY OT HENPaBMNHa ynoTpeta
NV HEGN3BAHE Ha MHCTDYKUMWTE WM NefiBueHaTa obnact Ha ynotpe6a.
MoTpeGuTenAT HoCK 0TFOBOPHOCT 38 NPOBEPKA Ha NPUNOXMMOCTTA Ha anapaTypata 3a
LIeNM, KOMTO HE Ca U3PUYHO ONIMCAHM B UHCTPYKLIMATE.

@ YeTpoiicTBOTO € pa3paboTero camo 33 AeHTanHa ynotpeda. MogroToskara i ynoTpedara



Pamjet e "Gnathometer CAD" / Lista e pjeséve

8 2 4 Lista e pjeséve
1 Pllaké regjistrimi
mandibular
2 Pllaké regjistrimi
maksilar
6 3 Mbéshtetése cilindri
kafshues
n 4 Mbajtése kunji
5 regjistrimi
5 Retensionet
6 Kunji i regjistrimit
7 Pllaka e fiksimit
8 Puthitése
3 9 Vidé fiksimi
10 Vrimé hinke
11 Laps kopjativ
12 Rondelé
9
12
7
10
8
1
Parathénie

I nderuar klient,

Faleminderit pér blerjen e "Gnathometer CAD". Pérdorimi i
papérshtatshém mund té démtojé pajisjen dhe té shkaktojé
Iéndime.

Zbatoni njoftimet pérkatése dhe lexoni udhézimet e pérdorimit.
Shpresojmé t'ju pélgejé puna me "Gnathometer CAD".

1. Pérdorimi i synuar

Qéllimi i pérdorimit
Regjistrimi intraoral

Pérdorimi
Vetém pér pérdorim stomatologjik!

Pérshkrimi
Pércaktimi i pozicionit gendror té artikulacionit
temporomandibular (TMJ) te pacientét pa dhémbé.

Indikacionet
Pércaktimi i raporteve té artikulacionit temporomandibular (TMJ)
te pacientét pa dhémbé.

Kundérindikacionet
Nése pajisja pérdoret né pérputhje me udhézimet, nuk ka
kundérindikacione té njohura deri mé sot.

Efektet anésore
Nuk ka efekte té njohura anésore deri mé sot.

Pérbérja

Komponentét e méposhtém té produktit pérdoren brenda gojés:

- Pozicioni1, pllaka e regjistrimit mandibular, inoks 1.4301,
(X5CrNi18-10)*

- Pozicioni 2, pllaka e regjistrimit maksilar, inoks 1.4307,
(X5CrNi18-10)*

- Pozicioni 3, mbéshtetéset e cilindrit kafshues, POM

- Pozicioni 6, vida e regjistrimit, inoks 14307, (X5CrNi18-10)*

- Pozicioni 7, pllaka e fiksimit, PMMA

- Pozicioni 9, vida e fiksimit, inoks 1.4301, (X5CrNi18-10)*

- Pozicioni 12, rondela, inoks 14301, (X5CrNi18-10)*

* pérmban nikel

Shenjat dhe simbolet
Shenjat dhe simbolet né kéto udhézime pérdorimi lehtésojné
gjetjen e pikave té réndésishme dhe kané kuptimet e méposhtme:

& Rreziget
@ Kundérindikacion

(D Informacion i réndésishém

Grupi i synuar
Dentistét, punonjésit dentaré, personeli dentar.

2. Vendosja

Parimi bazé i metodés me vidé mbéshtetése intraorale bazohet
mbi idené e McGrane, Gysi, Gerber etj. t& pushimit trepikésh té dy
nyjave té nofullave dhe vidés sé regjistrimit, gé vendoset né pikén
e balancés sé nofullés sé poshtme. Vida mbéshtetése krijon
pérshtypjen e harkut gotik mbi njé pllaké té ngjyrosur regjistrimi
nése pacienti kryen Iévizje drejt anésores sé djathté dhe té€ majté
jashté pozicionit dorsal.

Maja e harkut gotik shénon pozicionin e kontaktit retral, ndérsa
pozicioni gendror okluzal shénohet nga pika e kalimit. Pozicioni i
déshiruar gendror mund té fiksohet né vijim duke pérdorur pllakén
fiksuese. Né vijim i gjithé regjistrimi kyget tredimensionalisht me
njé material té pérshtatshém (p.sh. silikon apo gur regjistrimi). Pas
késaj, regjistrimi montohet mbi njé mbajtése té posagme té
skanimit dhe vendoset né skaner pér dixhitalizim.

Vegoria e kétij aparati regjistrimi €shté se pllakat e regjistrimit
jané té pajisura me njé mekanizém me puthitje. Me kété
mekanizém me puthitje, mbéshtetéses e cilindrit kafshues dhe
pllakat e regjistrimit mund té vendosen e higen lehté pér té kryer
hapat e ndryshme té punés. Né hapin e paré, mbéshtetéset e
cilindrit kafshues pérdoren pér masat funksionale. Pas késaj,
mbéshtetéset e cilindrit kafshues higen dhe zévendésohen me
pllakat e regjistrimit. N& vijim, kryhet gjurmimi me piké i gjilpérés
pér té pércaktuar funksionin e gendérzimit.
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2.1.Instalimi dhe hapat e paré
211. Shpaketimi dhe kontrolli i pérmbajtjes

Sigurohuni gé pérmbajtja té jeté e ploté.
- 1 pllaké regjistrimi mandibular

-1 pllaké regjistrimi maksilar

- 2 mbéshtetése cilindri kafshues

= 1videé regjistrimi

- 1pllake fiksimi

- 1vidé fiksimi

- Trondelé

- 1udhézime pérdorimi

2.1.2. Mbérthimi dhe hapat e paré

Informacion i réndésishém
Pastrojini komponentét pérpara se té pérdoren pér heré

t& paré (shih "Pastrimin" né kreun 3). "Gnathometer CAD"
vien pjesérisht i mbérthyer. Kjo skicé e pérgjithshme
paraget komponentét dhe pjesét e ndryshme individuale.

Shihni "Listén e pjeséve" né fagen 117 pér emrat e pjeséve.

2.2. Manovrimi, pérdorimi

2.2.1. Montimi i mbéshtetéseve té cilindrit kafshues
Mbéshtetéset e cilindrit kafshues (3) mund té sigurohen e higen
lehtés nga lugét e realizuara CAD/CAM t€ masés me mekanizmin
me puthitje me ané té retensioneve (5).

2

2.2.2.Montimi i komponentéve té regjistrimit

Komponentét e regjistrimit (1 dhe 2) mund té sigurohen e higen
lehté nga lugét e masés me ané té mekanizmit me puthitje.
Pérpara nisjes sé gjurmimit me piké té gjilpérés, vida e regjistrimit
duhet siguruar me "Pattern Resin" ose me dyllé.

2.2.3. Rregullimi i larté sé kunjit té regjistrimit

Lartésia e kunjit té regjistrimit (6) mund té rregullohet me ané té
njé filetimi. Filetimi i vidés ofron mé shumé hapésiré té liré pér
rritjien e pérmasave vertikale sesa pér uljen e pérmasave vertikale.
Ndaj dhe rekomandohet té kryhet mé miré regjistrimi i “Centric
Tray" né njé pozicion mé té ulét okluzal dhe pastaj té ngrihet né
lartésiné e sakté me ané té regjistrimit. Gjithashtu, duhet marré
parasysh fakti g€ luga funksionale e masés rezulton né njé rritje té
lehté té lartésisé okluzale. Lartésia e kunjit té regjistrimit (6) mund
té rritet me njé kthim djathtas.

Lartésia e kunjit té regjistrimit (6) mund t& uljet me njé kthim
majtas.

2.2.4. Montimi i pllakés sé regjistrimit mandibular me pllaka
fiksimi

Pllaka e fiksimit (7) mund té sigurohet né pllakén e regjistrimit (1)

népérmjet njé vide fiksimi (9).

Pllaka e fiksimit (7) mund té shtréngohet me njé kthim djathtas.

Pllaka e fiksimit (7) mund té lirohet me njé kthim majtas.

2.3. Pérdorimi praktik te pacienti

2.3.1. Marrja e masés funksionale

2.311. Vendosja e mbéshtetéseve té cilindrit kafshues

Sigurojini mbéshtetéset e cilindrit kafshues (3) me mekanizmin
me puthitje dhe retensionet (5) né lugét e masés mandibulare
dhe maksilare. Mbéshtetéset e cilindrit kafshues (3) jané identike
né konstrukt dhe i pérshtaten si lugés maksilare ashtu edhe asaj
mandibulare té masés.

2.31.2. Vendosja e materialit té masés né lugén e masés dhe
marrja e masave funksionale




2.31.3. Hegja e mbéshtetéseve té cilindrit kafshues nga lugét e
mases

2.3.2.Kryerja e regjistrimit
2.3.21. Montimi i komponentéve té regjistrimit né lugét e masés
me mekanizmin me puthitje

Luga e masés maksilare = siguroni pllakén e regjistrimit maksilar
(2) me kunjin e regjistrimit (6) né mbajtésen e kunjit té
regjistrimit (4).

Siguroni lugén e masés mandibulare = pllaka e regjistrimit
mandibular (1).

2.3.2.2. Verifikimi i lartésisé vertikale

Rregullojeni lartésing nése éshté nevoja. Né varési té metodés,
mund té pérdoren ndihmesa (p.sh. vizore, kalibér rréshqités) ose
teknika (tinguj té foluri) té pérshtatshme.

2.3.2.3. Veshja me ngjyrues e pllakés sé regjistrimit mandibular
Visheni pllakén e regjistrimit mandibular (1) me njé ngjyrues té
pérshtatshém (ngjyrues, laps kopjativ etj.).

2.3.2.4. Kryerja e gjurmimit me piké gjilpére

Masat funksionale sé bashku me komponentét e regjistrimit

vendosen té dyja né gojén e pacientit. Tani udhézojeni pacientin

6 kryejé évizjet e méposhtme:

Rekomandohet t'i ushtroni paraprakisht kéto lévizje!

1. Lévizeni mandibulén pérpara (protruzion) — dhe kthehuni,
pérsériteni nése éshté nevoja.

2. Lévizeni mandibulén djathtas (I6vizje laterale) - dhe kthehuni,
pérsériteni nése éshté nevoja.

3. Lévizeni mandibulén majtas (I&vizje laterale) - dhe kthehuni,
pérsériteni nése éshté nevoja.

4. Lévizeni mandibulén mbrapa (retruzion) - dhe kthehuni,
pérsériteni nése éshté nevoja.

Informacion i réndésishém
Pacienti duhet té ulet drejt dhe ta mbajé kokén drejt

(pa e pérkulur).

Rezultati tipik i gjurmimit me piké gjilpére mund té duket sipas
paragitjes né figuré. Konsultohuni me literaturén pérkatése té
specializuar pér interpretimin e gjurmimeve té ndryshme me hark
gotik dhe pér kuptimin e tyre.

Paralajmérim

Pér té parandaluar [éndimin nga kunji i regjistrimit,
pacienti duhet t& udhézohet ta rréshgasé gjuhén poshté
pllakés sé regjistrimit.

2.3.2.5. Radhitja e pllakés sé fiksimit me majén e harkut gotik dhe
sigurimi me vidé fiksuese

Tani radhiteni viimén e hinkés (10) sé pllakés sé fiksimit (7) me
majén e harkut gotik dhe sigurojeni pllakén e fiksimit me vidén e
fiksimit (9).

2.3.2.6.Vendosja e regjistrimit né gojé dhe verifikimi i pozicionit
gendror

Tani véreni pacientin ta mbyllé me kujdes gojén dhe verifikoni gé
lapsi (11) i kunjit té regjistrimit (6) t& hyjé né vrimén e hinkés (10)
sé pllakés té fiksimit (7) dhe né regjistrimin e siguruar té harkut té
gotik. Nése nuk ndodh kjo, pérséritni regjistrimin. Nése regjistrimi
éshté i sakté, mund té kryhet hapi 2.3.2.7.
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2.3.2.7.Kygja e regjistrimit

Shablloni realizohet mé sé miri me njé silikon regjistrimi (p.sh.
Virtual CADbite Registration), gé injektohet drejtpérdrejt midis
komponentéve té regjistrimit nga shiringa duke pérdorur majén
pérkatése. Gjithashtu, mund té pérdoret njé allgi e pérshtatshme
pér mase.

2.3.2.8. Heqja e regjistrimit nga goja
| gjithé regjistrimi i kygur duhet hequr tani nga goja e pacientit.

2.3.29. Dezinfektimi i masés dhe i komponentéve té regjistrimit
Pérpara se té kaloni te komponentét, kéto duhen pastruar e
dezinfektuar me dezinfektues té pérshtatshém. Né kété kuadér,
ndigni gjithashtu udhézimet dhe pércaktimet e higjienés sé
pérgjithshme, si dhe kreun 3.

3. Mirémbajtja, pastrimi, diagnostikimi

Ky krye pérshkruan procedurat e mirémbajtjes dhe té pastrimit
nga pérdoruesi pér "Gnathometer CAD". Listohen vetém ato detyra
gé mund té kryhen nga profesionistét dhe personeli dentar. Té
gjitha detyrat e tjera duhen kryer nga personeli i kualifikuar i
shérbimit né njé piké té certifikuar servisi té "lvoclar Vivadent".

Monitorimi dhe mirémbajtja

Koha pér kéto procedura mirémbajtjeje varet nga shpeshtésia e
pérdorimit dhe shprehité e punés sé pérdoruesit. Pér kété arsye,
kohét e rekomanduara jané vetém pérafrime.

Pastrimi

Pérpara dezinfektimit "Gnathometer" duhet zbérthyer plotésisht.

Mirémbajtja
Evitoni ¢farédo kontakti me acidet dhe tretésit e forté

(p sh. MMA, aceton) pér té parandaluar démtimin e
sipérfageve.

Pastrojini, sterilizojini dhe/ose dezinfektojini komponentét pérpara
pérdorimit té paré dhe pas ¢do pérdorimi dhe/ose kontakti me
péshtymén apo gjakun.

- Pérdorni vetém dezinfektues té pérshtatshém pér inoks dhe
metale té lehta.

- Evitoni ¢farédo kontakti me acide té forta, shéllira apo tretés.

- Pastrojeni né banjé me ultratinguj, me currila apo aparatura
sterilizimi.

4. Posikur...

Ky kapitull do t'ju ndihmojé té njihni avarité dhe té merrni masat e
duhura ose, nése éshté e mundur, té kryeni disa riparime té lehta.
Pjesét e konsumueshme jané si mé poshté:

- Pliakat e fiksimit

- Mbéshtetése cilindri kafshues

Artikulli Shpeshtésia Materiali i pastrimit

Komponentét Pas ¢do Sterilizim né autoklavé né

dhe pjesét e pérdorimi 134°C pér

vogla té 5,5 min duke pérdorur

regjistrimit metodén e paravakuumit.

(metalike) Ndigni standardet dhe
rregulloret né fugi

Fiksimi i Pas ¢do Dezinfektimi né banjé zhytjeje

pllakave pérdorimi sipas udhézimet té prodhuesit

(plastike) té dezinfektuesit

Mbéshtetésete Pas gdo Dezinfektimi né banjé zhytjeje

cilindrit pérdorimi sipas udhézimet té prodhuesit

kafshues té dezinfektuesit

(plastike)
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Avaria teknike

Pérshkrimi

Udhézimet pér
pérdoruesit

Masat

Sipérfagja e
pajisjes éshté e
gérvishtur dhe e
démtuar

U pastrua apo
manipulua sipérfagja
me njé objekt té
mprehté?

Mos e gérvishtni
sipérfagen me njé
objekt té mprehté

Sipérfagja e
pajisjes éshté e
démtuar ose
pjesérisht e
gérryer

U pastrua sipérfagja
me acid apo tretés?

Mos pérdorni acide
ose tretés pér
pastrim

Pllaka fiksuese
éshté e gérryer
dhe e
shkatérruar

U pastrua sipérfagja
me njé dezinfektues
té papérshtatshém?

Mos pérdorni
dezinfektues té
papérshtatshém.
Porositni njé pjesé
té re (pjesé e
konsumueshme)

Mbéshtetésja e
cilindrit kafshues
gérryhet dhe
shkatérrohet

Riparimi

U pastrua sipérfagja
me njé dezinfektues
té papérshtatshém?

Mos pérdorni
dezinfektues té
papérshtatshém.
Porositni njé pjesé
té re (pjesé e
konsumueshme)

Riparimet mund té kryhen vetém nga pikat e servisit té
certifikuara nga "lvoclar Vivadent". Shihni adresat e pikave té
servisit né pjesén e pasme té kétyre udhézimeve té pérdorimit.

Nése riparimet gjaté periudhés sé garancisé nuk kryhen nga njé
piké e certifikuar servisi, garancia skadon menjéheré. Shihni dhe
rregulloret pérkatése pér garanciné.



5. Informacioni i sigurisé

Né rast incidentesh té rénda né lidhje me produktin, kontaktoni
me "lvoclar Vivadent AG, Bendererstrasse 2, 9494 Schaan/
Liechtenstein", fagja né internet: www.ivoclar.com dhe autoritetin
tuaj pérgjegjés kompetent.

Udhézimet aktuale té pérdorimit ofrohen né seksionin e
shkarkimeve té fages sé internetit té "lvoclar Vivadent AG"
(www.ivoclar.com).

Informacioni pér hedhjen

Produktin mbetur duhet ta hidhni sipas kérkesave pérkatése
ligjore shtetérore.

Rreziget
Rreziku nga gélltitja dhe nga mbytja
Meqgenése ka pérbérés té vegjél gé mund té bien nése nuk
vendosen si¢ duhet, ekziston rreziku i gélltitjes sé kétyre
Rreziku i Iéndimit

pjeséve.

Pér té parandaluar I€ndimin nga kunji i regjistrimit,
pacienti duhet té udhézohet ta rréshgasé gjuhén poshté
pllakés sé regjistrimit.

"Gnathometer CAD" duhet té€ pérdoret vetém pér géllimet e
pérshkruara né kreun 2. Udhézime té métejshme pér té siguruar
pérdorimin e duhur té "Gnathometer CAD":

- Duhen respektuar udhézimet, rregulloret dhe shénimet né kéto
udhézime pérdorimi.

- "Gnathometer CAD" duhet t& mirémbahet si¢ duhet
(shih kreun 4).

6. Jetégjatésia né paketim dhe magazinimi
Ky produkt nuk kérkon kushte té posagme magazinimi.

7. Specifikimet e produktit
Té dhénat teknike

Pesha (aférsisht):

- Pllaka e regjistrimit mandibular me kunjin e regjistrimit: 131 g

— Pllaka e regjistrimit maksilar me pllakén fiksuese, vidén dhe
rondelén: 12,8 g

- Mbéshtetése cilindri kafshues 1,6 g

- Lapsikopjativ10g

Pérmasat:

~  Pllaka e regjistrimit (ku vidhoset lapsi kopjativ)
Gjerésia: 29 mm / Gjatésia: 558 mm / Trashésia e materialit:
2mm

- Pllaka e regjistrimit (ku fiksohet pllaka e fiksimit)
Gjerésia: 22 mm / Gjatésia: 55,8 mm / Trashésia e materialit:
2mm

- Mbéshtetése cilindri kafshues
Gjerésia: 32,5 mm / Gjatésia: 54,3 mm / Trashésia e materialit:
2mm

Materiali

- Pllakat e regjistrimit: Inoks

- Mbéshtetése cilindri kafshues: POM e bardhé
— Pllakat e fiksimit: PMMA, transparente kristal

Opsionet e rregullimit:
= Rregullimiilartésisé sé lapsit kopjativ: 5 mm

@ Késhillat pér analizén dhe interpretimin e harkut gotik

Shihni dhe literaturén e specializuar té disponueshme né lidhje me
kété géshtje.

8. Informacion i métejshém
Mbajeni né vend gé nuk arrihet dot nga fémijét.

Pajisja éshté zhvilluar vetém pér pérdorim stomatologjik. Ndezja dhe pérdorimi duhet té
kryhen rreptésisht né pérputhje me udhézimet e pérdorimit.

Nuk mbajmé pérgjegjési pér démet e shkaktuara nga kegpérdorimi apo mosrespektimi i
udhézimeve apo i fushés sé pércaktuar té pérdorimit. Pérdoruesi éshté pérgjegjés pér
testimin e aparatit pér pérshtatshmériné dhe pérdorimin e tij pér qéllimet e tjera qé nuk
pércaktohen shprehimisht tek udhézimet.
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Lista componentelor

1 Pl3cuta deinregistrare
mandibulard

2 Pl3cuta deinregistrare
maxilard

Borduri ocluzale
Suportul pinului de
nregistrare

~

— 3
1
5 5 Retentii
6 Pindeinregistrare
7 Placuta de fixare
8  Potrivire prin presare
9 Surub de fixare
3 0 Orificiun form3 de
palnie
Stylus
Saiba
9
12
7
10

8
1

—
p
=.

Prefata
Stimate client,

Va multumim cd ati achizitionat Gnathometer CAD. Utilizarea
necorespunzatoare poate deteriora echipamentul si poate duce la
vatamari corporale.

Respectati observatiile relevante si cititi instructiunile de utilizare.
Speram cad veti lucra cu pldcere cu Gnathometer CAD.

1. Domeniu de utilizare

Scopul prevazut
Inregistrarea intraorald

Utilizare
Numai pentru uz stomatologic!

Descriere
Determinarea pozitiei centrice a ATM la pacientii edentati.

Indicatii
Determinarea relatiilor ATM la pacientii edentati.

Contraindicatii
Dacd dispozitivul este utilizat conform instructiunilor, nu existd
contraindicatii cunoscute Tn prezent.

Reactii adverse
Nu existd efecte secundare cunoscute pana in prezent.

Compozitie

Urmdtoarele componente ale produsului sunt utilizate intraoral:

- Pozitia 1, pldcutd mandibulard de inregistrare , otel inoxidabil
14301, (X5CrNi18-10)*

- Pozitia 2, placuta maxilara de inregistrare, otel inoxidabil 14301,
(X5CrNi18-10)*

- Pozitia 3, borduri ocluzale, POM

- Pozitia 6, pin de inregistrare, otel inoxidabil 14301,
(X5CrNi18-10)*

- Pozitia 7, placutd de fixare, PMMA

- Pozitia 9, surub de fixare, otel inoxidabil 14301, (X5CrNi18-10)*

- Pozitia 12, saib3, otel inoxidabil 14301, (X5CrNi18-10)*

*contine nichel

Semne si simboluri
Semnele si simbolurile din aceste instructiuni de utilizare ajutd la
gdsirea punctelor esentiale si au urmatoarele semnificatii:

& Riscuri si pericole
@ Contraindicatii
@ Informatii importante

Categorii tinta
Medici dentisti, tehnicieni dentari, personal stomatologic.

2. Aplicare

Principiul de bazd al metodei pinului de sustinere intraoral este
bazat pe ideea lui McGrane, Gysi, Gerber etc. privind sprijinul in trei
puncte pe cele doua articulatii ale maxilarului si pinul de
nregistrare, care este plasat in punctul de echilibru al mandibulei.
Pinul de sustinere traseaza o imagine tipicd de arc gotic pe o
pldcuta de inregistrare colorata atunci cand pacientul efectueaza
miscdri de lateralitate spre dreapta si spre stanga pornind din
pozitia dorsala.

Varful arcului gotic marcheaza pozitia retrudatd de contact, in
timp ce pozitia de ocluzie centricd este marcatd de punctul de
intersectie. Pozitia centricd dorita poate fi apoi fixata cu ajutorul
pldcutei de fixare. Ulterior, intreaga inregistrare este solidarizata
tridimensional cu un material adecvat (de ex. silicon sau ghips de
inregistrare). Dupd aceea, inregistrarea este montatd pe un suport
special de scanare si introdusa in scaner pentru achizitia digitald a
datelor.

Caracteristica speciald a acestui dispozitiv de inregistrare este ca
pldcutele de inregistrare sunt prevazute cu un mecanism de
prindere. Datoritd acestui mecanism de prindere, bordurile
ocluzale si placutele de inregistrare pot fi prinse si scoase rapid si
cu usurintd, pentru a urma pasii de lucru. in primul pas, bordurile
ocluzale sunt utilizate pentru luarea amprentelor functionale.
Dupa aceea, bordurile ocluzale sunt scoase si inlocuite cu
pldcutele de inregistrare. Dupd aceea, se efectueaza trasarea
arcului gotic, pentru a determina functia centrica.



2.Instalarea si punerea in functiune
211. Scoaterea din ambalaj si verificarea continutului

Verificati daca nu lipseste nimic din ambalaj.
- 1pldcutd mandibulard de inregistrare

- 1pldcutd maxilard de inregistrare

— 2 borduri ocluzale

- 1pindeinregistrare

- 1pldcutd de fixare

- Tsurub de fixare

- 1saiba

- Tlnstructiuni de utilizare

2.1.2. Asamblare si punere in functiune

Informatii importante
Curdtati componentele inainte de prima utilizare

(consultati Curatarea in Capitolul 3). Gnathometer CAD
este deja partial asamblat. Aceasta schitd generald
prezintd diversele componente si piese individuale.
Consultati Lista componentelor de la pagina 122 pentru
identificarea componentelor.

2.2. Manipularea, functionarea

2.2.. Atasarea bordurilor ocluzale

Bordurile ocluzale (3) pot fi fixate si scoase cu usurintd din
lingurile individuale fabricate CAD/CAM datoritd mecanismului de
prindere cu ajutorul retentiilor (5).

2.2.2. Atasarea componentelor de inregistrare

Componentele de inregistrare (1& 2) pot fi atasate si indepartate
cu usurintd de pe lingurile individuale prin mecanismul de
prindere.

Tnainte de inceperea trasarii arcului gotic, pinul de inregistrare
trebuie sa fie fixat cu Pattern Resin sau cu ceard.

2.2.3. Ajustarea indltimii pinului de inregistrare

in3ltimea pinului de inregistrare (6) poate fi ajustats cu ajutorul
unui filet. Filetul de insurubare asigurd mai mult spatiu liber
pentru cresterea dimensiunii verticale decat pentru reducerea
dimensiunii verticale. Prin urmare, se recomandad sd se efectueze
nregistrarea cu Centric Tray mai degraba intr-o pozitie ocluzald
inferioard si apoi sa fie ridicat planul ocluzal la indltimea corectd
cuinregistrarea. De asemenea, trebuie sd se ia in considerare
faptul ca amprenta functionald implica o usoara crestere a
ndltimii ocluzale. Tnélt,imea pinului de Inregistrare (6) poate fi
crescutad prin rdsucirea spre dreapta.

Tnéltimea pinului de inregistrare (6) poate fi redusa prin rasucirea
spre stanga.

2.2.4. Montarea placutei mandibulare de inregistrare cu placutele
de fixare

Placuta de fixare (7) poate fi securizata pe placuta de inregistrare

mandibulara (1) cu ajutorul surubului de fixare (9).

Plcuta de fixare (7) poate fi stransa rasucind spre dreapta.

Plcuta de fixare (7) poate fi slabita rasucind spre stanga.

2.3. Utilizarea in practica asupra pacientului

2.3.. Realizarea amprentei functionale

2.311. Amplasarea bordurilor ocluzale.

Fixati bordurile ocluzale (3) cu ajutorul mecanismului de prindere
si al retentiilor (5) pe lingurile de amprentd individuald
mandibulard si maxilard. Bordurile ocluzale (3) au o constructie
identica si se potrivesc atat in lingura de amprentd maxilarg, cat si
in lingura de amprentd mandibulard.

2.31.2. Aplicarea materialului de amprentd in lingura de amprenta
si realizarea amprentelor functionale
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2.313. Tndepér‘tarea bordurilor ocluzale de pe lingurile de
amprentd

2.3.2. Realizarea inregistrarii
2.3.211. Atasarea componentelor de inregistrare de lingurile de
amprentd cu ajutorul mecanismului de prindere

Lingura de amprenta maxilara = fixati pldcuta de inregistrare
maxilard (2) cu pinul de inregistrare (6) in suportul pentru pinul de
nregistrare (4).

Fixati lingura de amprentd mandibulard = pldcuta de inregistrare
mandibulard (1).

2.3.2.2. Verificarea indltimii verticale

Reglati indltimea, daca este necesar. in functie de metod3, puteti
utiliza instrumente auxiliare (de ex. rigld, subler) sau tehnici
adecvate (sunetele vorbiri).

2.3.2.3. Acoperirea placutei de inregistrare mandibulare cu un
colorant

Acoperiti pldcuta de inregistrare mandibulard (1) cu un colorant
adecvat (creion cerat, pastel uleios etc.).
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2.3.2.4. Realizarea trasdrii arcului gotic
Reintroduceti in cavitatea orald a pacientului ambele amprente
functionale, impreuna cu componentele de inregistrare. Acum
instruiti pacientul sa execute urmatoarele miscari:
Se recomanda ca aceste miscdri sd fie exersate In prealabil!
1. Miscati mandibula cétre inainte (protruzie) - si inapoi, repetati
dacd este necesar.
2. Miscati mandibula spre dreapta (miscare laterald) - si inapoi,
repetati daca este necesar.
3. Miscati mandibula spre stanga (miscare laterald) - si inapoi,
repetati dacd este necesar.
4. Miscati mandibula cdtre posterior (retruzie) - si inapoi, repetati
daca este necesar.
Informatii importante
@ Pacientul trebuie sa fie asezat vertical si sa-si tind capul
drept (nu inclinat).

Rezultatul tipic al trasdrii arcului gotic va fi asemanator

cu cel prezentat in fotografie. Consultati literatura de specialitate
corespunzatoare pentru interpretarea diverselor desene ale
arcului gotic si semnificatia acestora.

Avertizare

Pentru a preveni vatamarea cu pinul de inregistrare,
pacientul trebuie sd fie instruit sa tind limba sub placa de
inregistrare.

2.3.25. Alinierea placutei de fixare cu varful arcului gotic si
securizarea in pozitie cu surubul de fixare

Acum aliniati orificiul in forma de palnie (10) al placutei de fixare
(7) cu varful arcului gotic si fixati plécuta de fixare cu ajutorul
surubului de fixare (9).

2.3.2.6. Inserarea inregistrarii in cavitatea orald a pacientului si
verificarea pozitiei centrice

Acum, solicitati-i pacientului sa inchida usor gura si verificati dacd
stylus-ul (11) pinului de inregistrare (6) se suprapune cu orificiul in
forma de palnie (10) al pldcutei de fixare (7) si cu Inregistrarea
arcului gotic securizate. in caz contrar, repetatiinregistrarea. Dacd
inregistrarea este corectd, puteti efectua pasul 2.3.2.7.




2.3.2.7. Solidarizarea inregistrarii

Cea mai buna metoda de realizare a cheii este cu silicon de
nregistrare (de ex. Virtual CADbite Registration), prin injectarea
directd din seringa intre componentele inregistrarii, folosind varful
corespunzator. De asemenea, se poate utiliza un ghips de
amprentd adecvat.

2.3.2.8. Scoaterea inregistrarii din cavitatea orald
Inregistrarea solidarizata trebuie scoasd din cavitatea orald a
pacientului ca un ansamblu unitar.

2.3.29. Dezinfectarea amprentei si componentelor inregistrarii
Tnainte de a fi utilizate in continuare, componentele trebuie
curdtate si dezinfectate folosind dezinfectante adecvate. Pentru
aceasta, respectati recomandarile si instructiunile generale
privind igiena, precum si Capitolul 3.

3. intreginerea, curatarea, diagnosticul

Acest capitol descrie operatiunile de intretinere si curatare care
trebuie efectuate de utilizatorul Gnathometer CAD. Sunt indicate
numai operatiunile care pot fi efectuate de medicul dentist si
personalul stomatologic. Toate celelalte operatiuni trebuie sa fie
efectuate de personalul de service calificat, la un centru de
service autorizat de Ivoclar Vivadent.

Controlul si intretinerea

Frecventa acestor operatiuni de intretinere depinde de frecventa
utilizarii si de metodele de lucru ale utilizatorului. Din acest motiv,
frecventele recomandate sunt aproximative.

Curatarea

Tnainte de dezinfectare, gnatometrul trebuie dezasamblat
complet.

Componentd Frecventd  Agent de curdtare
Componentele  Dupa Sterilizare In autoclava la
deinregistrare  fiecare 134°C timp de 5,5 minute,
si piesele mici utilizare folosind metoda pre-vid.
(metalice) Respectati standardele si
reglementarile in vigoare
Pldcutele de Dupa Dezinfectare prin scufundare
fixare (din fiecare in baia de imersie, respectand
plastic) utilizare instructiunile producatorului
dezinfectantului
Bordurile Dupad Dezinfectare prin scufundare
ocluzale (din fiecare n baia de imersie, respectand
plastic) utilizare instructiunile producatorului

dezinfectantului

intretinerea

Evitati orice contact cu acizi tari si solventi (de ex. MMA,
acetond) pentru a preveni deteriorarea suprafetelor.

Curdtati, steriliz.

i si/sau dezinfectati componentele Tnainte de

prima utilizare si dupa fiecare utilizare si/sau dupd contactul cu

saliva sau sangele.

- Utilizati numai dezinfectante adecvate pentru otel inoxidabil si

metale usoare.

- Evitati orice contact cu acizi tari, saramuri sau solventi.
- Curdtati intr-o baie cu ultrasunete, cu jet de abur sau
dispozitive de sterilizare.
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Ce se intampla daca ...?

Acest capitol va ajutd sa recunoasteti disfunctionalitstile si sa
luati masurile adecvate sau, daca este posibil, sa efectuati unele

reparatii minore.

Piesele consumabile sunt urmdtoarele:
- Pl3cutele de fixare
- Bordurile ocluzale

Defectiune tehnica

Descriere Instructiuni pentru Masuri
utilizatori

Suprafata Suprafata a fost Nu zgariati

dispozitivului curatatd sau suprafata cu un

este zgariata si
deterioratd

manipulatd cu un
obiect ascutit?

obiect ascutit

Suprafata
dispozitivului
este deteriorata
sau partial
corodata

Suprafata a fost
curdtatd cu acid sau
cu un solvent?

Nu utilizati pentru
curdtare niciun fel
de acid sau solvent

Pldcuta de fixare
este corodata si
distrusa

Suprafata a fost
curdtatd cu un
dezinfectant
neadecvat?

Nu utilizati
dezinfectante
neadecvate.
Comandati o piesd
noud (consumabil)

Bordura ocluzald
este corodata si
distrusa

Reparatia

Suprafata a fost
curatatd cu un
dezinfectant
neadecvat?

Nu utilizati
dezinfectante
neadecvate.
Comandati o piesd
noud (consumabil)

Reparatiile pot fi efectuate numai de un centru de service
autorizat de Ivoclar Vivadent. Consultati adresele centrelor de
service de pe ultima pagind a acestor instructiuni de utilizare.

Daca reparatiile din perioada de garantie nu sunt efectuate de un
centru de service autorizat, garantia va expira imediat. Consultati
si reglementdrile corespunzatoare privind garantia.



5. Informatii privind siguranta

in cazul unor incidente grave asociate produsului, adresati-va
Ivoclar Vivadent AG, Bendererstrasse 2, 9494 Schaan/
Liechtenstein, site-ul web: www.ivoclarcom si autoritatilor
competente responsabile locale.

Instructiunile de utilizare actualizate sunt disponibile in sectiunea
de descarcare a site-ului web Ivoclar Vivadent AG
(www.ivoclar.com).

Informatii privind eliminarea

Produsul trebuie eliminat conform reglementarilor legale
nationale corespunzdtoare.

Riscuri si pericole
Risc de inghitire si pericol de inecare

Deoarece existd componente mici care pot cddea daca
nu sunt prinse corect, exista riscul de a le inghiti.

Risc de vatamare

Pentru a preveni vatamarea cu pinul de inregistrare,
& pacientul trebuie sa fie instruit sa tind limba sub placa de

inregistrare.

Gnathometer CAD trebuie utilizat numaiin scopul descris in

Capitolul 2. Instructiuni suplimentare pentru a asigura utilizarea

corectd a Gnathometer CAD:

- Respectati instructiunile, reglementarile si observatiile
cuprinse in aceste instructiuni de utilizare.

- Gnathometer CAD trebuie intretinut in mod corespunzator
(consultati Capitolul 4).

6. Perioada de valabilitate si conditiile de depozitare
Acest produs nu necesita conditii speciale de depozitare.
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7. Specificatii privind produsul
Date tehnice

Greutate (aproximativd):

- Pl3cuta mandibulard de inregistrare cu pin de inregistrare:
1319

— Pl3cuta de inregistrare maxilard cu plcuta de fixare, surub si
saibd: 128 g

- Bordura ocluzaldi 16 g

- Stylus10g

Dimensiuni:

- Pldcuta de inregistrare (in care este insurubat stylus-ul)
Latime: 29 mm / Lungime: 55,8 mm / Grosimea materialului:
2=mm

- Placuta de inregistrare (de care este prinsa pldcuta de fixare)
Latime: 22 mm / Lungime: 55,8 mm / Grosimea materialului:
2mm

- Bordura ocluzald
Latime: 325 mm / Lungime: 54,3 mm / Grosimea materialului:
2mm

Material

- Pl3cutele de inregistrare: Otel inoxidabil

- Bordurile ocluzale POM alb

- Placutele de fixare: PMMA, foarte transparent

Optiuni de reglare:
- Reglarea indltimii pentru stylus: 5 mm

@ Sfaturi pentru analiza si interpretarea arcului gotic

Consultati literatura de specialitate disponibild pe aceastd tema.

8. Informatii suplimentare
Nu I3sati produsul la indemana copiilor.

in functiune i utilizarea trebuie efectuate in stricta conformitate cu instructiunile de
utilizare. Producatorul nu isi asuma responsabilitatea pentru daunele rezultate in urma
utilizarii atoare sau 8 i sau domeniului de utilizare
stipulat. Utilizatorul este responsabil pentru testarea compatibilitatii dispozitivului,
precum si pentru folosirea acestuia in orice alt scop decat cel stipulat in mod explicit in
instructiuni

@ Dispozitivul a fost dezvoltat exclusiv pentru utilizarea in domeniul stomatologic. Punerea




Gnat CAD / netanei
8 2 4 Nepenik netanen
1 PeecTpauiiHa
nNacTuHKa Ans
HVXHbOI LLienenu
2 PeecTpauiitHa
6 NNacTUHKa ANs
BEPXHbOI LLienenu
n 3 0nopu NpukycHoro
5 Banvka
4 Tpumay
peecTpaLiinHoro
wrndta
5  KpinnexHs
3 6 PeecTpaLiiiHuil WTndT
7 OikcyBanbHa
NNacTMHKa
8  KpinnexHs 3
DiKCYBaHHAM
9 9 DikcyBanbHMI rBUHT
10 OTBip BOPOHKM
12 1 Cmmnyc
12 LWanba
7
10
8
1
NMepeamoBa

LLlaHOBHUI KnieHTe!

[skyemMo 3a npuabaHHa npuctpoto Gnathometer CAD. HeHanexHe
BVKOPVCTaHHSA MOXE NPU3BECTY 10 MOLUKOXKEHHS 06nagHaHHs
Ta TPaBMyBaHHI.

[loTpumyiiTeCS BIANOBIAHWX HOTATOK | NPOYMUTANTE IHCTPYKLtO 3
ekcnnyaTauii. Cnogisaemocs, BaM cnofo6aeTbCs NpaLoBaTv 3
npucTpoeM Gnathometer CAD.

1. 3a npi

LlinboBe NpUsHayeHHsa
IHTpaopanbHa peecTpaLis

Cdepa 3acTocyBaHHs
Tinbkv NSt CTOMATONOrYHOrO BUKOPUCTAHHS.

Onue
Bu3HaueHHs LeHTpanbHoro nonoxeHHst CHLLC y nauieHTis 6e3
3y6iB.

MokasaHHs 4N1s 3aCTOCYBaHHSA
Bu3HaueHHs BiaHocHMx nonoxers CHLLC y nauieHTis 6e3 3ybis.

MpoTunokasaHHs

XKoaHuWX BiAOMUX NPOTMMNOKa3aHb Ha CbOrOAHILLHIN AEHb He iCHYe
(33 yMOBW, LLIO MPUCTPIll BUKOPUCTOBYETLCA BIAMOBIAHO 40
iHCTPYKLiN).

MNobiuHi edpekTn
MobiyHi ecbekTn Hapasi HeBIAOMI.

Cknag

Y pOTOBI NOPOXHUHI BUKOPUCTOBYHOTLCS Taki KOMMOHEHTH

BMpOObY:

— [03.1, peecTpauiinHa NNacT1HKa AN HKHbLOT LLENenw,
Hepxagitoua cTanb 14301 (X5CrNi18-10)*

— To3. 2, peecTpaLiitHa NNacT1HKa AN BepXHbOI Wenenmu,
Hepxasitoua ctanb 14301 (X5CrNi18-10)*

- Mo3. 3, onopw NpukycHoro Banuka, NOM

— To3. 6, peecTpauinHuin WindT, Hepxxagitoya cTanb 14301
(X5CrNi18-10)*

= Mo3.7 dikcyBanbHa nnacTuHka, MMMA

~ T03. 9, dikcyBanbHUI FBUHT, Hepxasitoya cTanb 14301
(X5CrNi18-10)*

- To3.12, waitba, Hepxasitoua ctanb 14301 (X5CrNi18-10)*

* MicTuTb Hikenb

3Haky it cuMBONn
3HaKw 1 CUMBONYM B Ui IHCTPYKLIT 3 eKcrnnyaTauii ykasyoTb Ha
BaX/IMBI aCMEKTM 11 MatOTb Taki 3HAUEHHS:

& Pusnku it He6e3neku
@ [poTMnoKa3aHHs

@ Baxnuea iHdbopmallis

LinboBa rpyna
CToMaTonory, 3y6Hi TeXHikv, NPaLiBHUKM CTOMATONOMYHUX
KabiHeTiB.

2. 3acTocyBaHHS

OCHOBHWI NPVHLMM iHTPAOPasbHOr0 METOAY 3 BUKOPUCTAHHSM
0MopHOro LWTUGTa 3acHOBaHMI Ha iael McGrane, Gysi, Gerber Ta
iHLMX: TpUTOUKOBa 0nopa 06ox CHLLIC i peecTpaLiitHoro TudTa,
AKMIA PO3TALLOBAHO B TOYLL PIBHOBAMM HUXHbBOT Lenenu. OnopHuit
WTNHT CTBOPIOE TUMOBE 306paXKEHHSA FOTUYHOT Ayrv Ha
KONbOPOBIM PEECTPALIMHIN NNACTUHLI, KONW NALIEHT BUKOHYE
PyX¥ B NPaBOMY laTepasnbHoMy i NiBOMY NaTepanbHOMy
HanpsiMkax Bif, OPCANbHOM0 MOMOXKEHHS.

KiH4MK roTW4HOT Ayru NO3HaYae NONOXeHHs 3aHbOro KOHTAKTY, @
LieHTPasnbHe OKMt3iliHe NONOXEHHS NO3HAYAETbCS TOUKOH
nepeTuHy. llicns uboro MoxHa 3adikcysaTtv 6axaHe LieHTpanbHe
NONOXEHHS 33 40NOMOroro GikcyBanbHoOI NAacTUHKW. MoTiM yBech
peecTpaT (ikCYETbCA B TPHOX BUMIPaX 3@ A0MOMOroH0
nigxoasLoro Matepiany (Hanpuknag, PeecTpaLiitHoro CUMiKoHy
abo rincy). Micna Uboro peecTpaT yCTaHOBMKOKTL Ha CheLianbHUi
TPVMMaY ANs CKaHyBaHHs Ta PO3TaLLOBYHOTb Y CKaHepi Ans
oundpoBYBaHHS.

0cobnmBICTHO LbOro PEECTPALHOr0 NPUCTPOIO € T, Lo
PEECTPaLiHI NNACTUHKM OCHALLEHT MEXaHI3MOM diKCYBaHHS.
BWKOPMCTOBYHOUM MeXaHi3M (ikCyBaHHS, MPUKYCHWIA BanwK i
PeecTpaLliiHi NNACTUHKM MOXHa LUBUAKO 1 NErKO MPUESHYBATM
Ta 3HIMATK, BUKOHYHOUM Pi3Hi poboui eTanw. Mig Yac nepLuoro
€Tany onopu NPVKYCHOro Banvka BUKOPUCTOBYHOTLCA ANs
DYHKLIOHaNbHWX BiA6WTKIB. [Micns LbOro onopu NPUKYCHOro
Ba/IMKa 3HIMAOTb | 3aMIHIOKOTb HA PEECTPALNHI NNACTUHKK. [0TiM
3aCTOCOBYETLCA BiACTEXEHHSA 3a [IONOMOTOK KiHUMKa FOMKY, LLI06
BV3HAUNTU DYHKLLHO LEHTPYBAHHS.
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2.1.YCTaHOBNEHHA Ta NepLumnii 3anyck
21.. Po3nakyBaHHs Ta nepesipka BMicTy

epeBipTe NOBHOTY KOMMEKTaLii:

— 1 peecTpauiiHa NNacT1HKa ANs HKHbOT Lenenw;
— 1 peecTpauiiiHa NNacT1HKa A1s BEPXHbOT LLeneny;
~ 2 0Mopy NPYKYCHOrO Banmka;

— 1peecTpauinHun wtndrT;

= 1 dikcyBanbHa NNacTUHKa;

— 1 ikcyBanbHWM MBUHT;

- 1wanba;

= 1IHcTpyKUis 3 ekcnayaTauii.

2..2. 36MpaHHA Ta NepLUMin 3anyck

Baxknuea iHbopMauis
0unMCTBTE KOMMOHEHTYW NepeL NepLUMM BUKOPUCTAHHAM

(auB. po3ain «Yuiwenns> 8 rasi 3). Gnathometer CAD
YK€ YacTKoBO 3i6paHwii. Ha LboMy 3aranbHomy
306paXeHHi NoKa3aHOo Pi3Hi KOMMOHEHTY i1 OKpeMi
yacTvHu. [nB. nepenik AeTanekt Ha cTopinui 127, ae
HaBe[EeHo X onuc.

2.2. MaHinynsuii, ekcnnyartauis

2.21. MpueaHaHHA onop NPUKYCHOro Banuka

0nopw NpukycHoro Banvka (3) MOXHa Nerko 3adikcyBaTy Ha
NOXUI ANS BiAB6WTKIB, BUrOTOBNEHil 3a Jonomoroto CAD/CAM, i
3HATY 3 HEl, BUKOPUCTOBYHOUM MEXaHI3M dikCcyBaHHS 3
kpinnexHamm (5).

2.2.2.TIpueAHAHHA PEECTPALINHAX KOMMNOHEHTIB

PeecTpauiiti komnoHeHTu (11 2) MoxHa nerko 3adikcysatv Ha
NOXUI ANA BiAOWTKIB | 3HATU 3 Hel, BUKOPVCTOBYHUMN MEX3HI3M
ikCyBaHHS 3 KpinneHHAMMU.

lepLu HixX 3anyckaTy BIACTEXEHHS 3a JONOMOrOH KiH4/Ka oMKy,
cnia 3acikcyBaT! PEECTPALLIMHUIA LUTUDT, BUKOPUCTOBYHOUM
wabnoH i3 nnacTMacu abo BOCKYy.

2.2.3. PerynoBaHHs BUCOTM PEECTPALiiiHOro WrudTa

BucoTy peecTpauiitHoro wrudTa (6) MoXHa perynosaTth 3a
[0MoMOroto pisbbu. BMHTOBA Pi3bba 3abe3nevye AoaaTkose
BiNbHe MicLie ANs 36iNbLUEHHS BEPTUKANbHMX PO3MIPIB, HiX € ANd
iX 3MeHLUeHHs. ToMy PeKOMEHAYETLCS BUKOHATU PEECTPALLI0
Noxkm Centric Tray, a He HAXHBLOMO OK/HO3iMHOM0 NONOXEHHS, i
noTiM NiAHATY 1T 40 NPaBUNBbHOT BUCOTU 3 PEECTPATOM. TaKoX
HeobXiHO BPaxoByBaTH, L0 hYHKLIOHANbHKI BIABUTOK
NPU3BOAMTb A0 HE3HAYHOIO 36iMbLIEHHS OKMHO3IMHOT BUCOT.
BucoTy peecTpauintoro wrvdra (6) MoxHa 36inbLumTy,
noBepTaloyy oro Brpaso.
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Bucoty peecTpauinHoro windta (6) MoXHa 3MEHLLUTY,
NoBEPTalouy 11oro BAiBO.

2.2.4. MOHTaXX PEECTPALLIMHOI MNACTUHKM ANA HWKHBOI Lenenm
3a [10NOMOroto GikcyBanbHUX NNACTUHOK

DikeyBanbHy nnacTuHky (7) MoXHa 3aKpINWUTK Ha PEECTpaLLiiHil

NNacTUHLI ANS HUXHBOI Wenenu (1) 3a 40NOMoro

ikcyBanbHoro renHTa (9).

LLlo6 3aTarHyTv dikcyBanbHy nnacturky (7), noBepHITh i BNpaso.

LLlo6 nocnabuTy dikcysanbHy nnacTuHky (7), NOBEPHIT i BNIBO.

2.3. TMpaKTUYHe BUKOPUCTAHHSA B NaLliEHTa

2.3.. 3HaTTs dyHKUiOHanbHOro BiAbUTKa

2.31.1. Po3TaluyBaHHs 0rop NpyKycHOro Banvka

3adikeyiiTe onopu NprKycHoro sanuka (3) 3a gonomoroto
MexaHi3My hikcyBaHHs Ta kpinneHb (5) Ha Noxkax Ana BinbuTkis
L1191 HXKHbBOT Ta BEPXHBOT LLienern. Onopy npukycHoro Banwka (3)
MaIOTb iIEHTUYHY KOHCTPYKLIHO. X MOKHA BCTaHOBMIOBATH Ha
NI0XKaX Ans BiAOUTKIB | AN HUXKHBOT Wenenw, i Ansa BepxHboi.

2.31.2. HaHeceHHs mMaTepiany ans BigbuTkis y Noxky ans
BiABWTKIB | 3HATTA QYHKLIOHANbHMX BiAGUTKIB




2.31.3. 3HATTSA 0NOp NPVKYCHOMO BaNMKa 3 N10XKOK AN BiadUTKis

2.3.2. BUKOHaHHs peecTpauii
2.3.21. NpyeaHaHHA PEECTPALIAHIX KOMMOHEHTIB [0 NOXOK A
Bi6GMTKIB 33 1OMOMOroH MexaHi3My dikcyBaHHs

TNoxka ans BiAbUTKIB 4Na BEPXHbOT Weneny = dikcauis
pEeeCTPaLiiHOl NACTUHKM 418 BEPXHbOT Wwenenm (2) 3a
[10MOMOrOK PeECTpaLiHoro WindTa (6) y Tpumavi
peecTpaliiiHoro wrnudTa (4).

DikcaLis NoXKM Ang BiABUTKIB NS HUXHLOT Lenenu =
peecTpauiitHa NNacTUHKa 4ns HKHLOT Wwenenm (1).

2.3.2.2. MNepeBipka BEPTVKaNbHOI BUCOTH

BigperynioiiTe BMCOTY, SIKLLO Lie HEobxiaHO. 3anexHo Biad MeTody
MOXHa BUKOPVCTOBYBATH BiANOBIAHI AONOMiXHI 3ac06U (AKk-0T
NiHINKY, LUTAHTEHLMPKYNb) a0 MOXYTb BUKOPHUCTOBYBATUCS
npuitomu (MOBHI 3ByKM).

2.3.2.3. TIOKPWTTA PEECTPALINHOI NNACTUHKM ANS HUXHbBOT LLENenu
6apBHMKOM

lMokpuinTe peecTpaLiHy NNACTUHKY AN HAXHLOT Lwenenw (1)
BiANOBIAHUM 6apBHMKOM (MapKepoM, BOCKOBMM OMIBLIEM TOLLIO).

2.3.2.4. BincTexXeHHs 3@ 10MOMOr0t0 KiHUMKa rofKu

Y poTi nauieHTa 3aMiHioTbes 061aBa QYHKUIOHANbHI BiAbUTKM
Pa30M i3 KOMNOHeHTaMK peecTpaTa. [onpociTs nauieHTa
BUKOHATU OMUCaHI HAXYE PyXu.

PekoMeHayeTbes BignpauoBaTH Ui pyxv 3a3ganeriob!

1. NMepeMicTiTb HUXHIO Wieneny Bnepen (NpoTpy3ia) i Hasap, 33
HeobXxiAHOCTi MOBTOPITL.

2. MepeMICTITb HUXHIO LLieneny Bnpaso (naTtepanbHuil pyx) i
Ha3af, 3a HeobxiAHOCTI NOBTOPITL.

3. MlepeMicTiTb HIKHIO Lieneny Bniso (natepanbHui pyx) i Hazag,
3a HEOoOXIAHOCTi MOBTOPITh.

4. MepeMicTiTb HUXHHO Leneny Hasaa (peTpysis) i Ha3ag, 3a
HeobXiAHOCTI MOBTOPIT.

Baxnuea iHbopmMauis
MauieHT NOBKUHEH cUAITU PIBHO 1 TPUMATH ronoBY NPSIMO

(He cnupaTucs).

Ha 306paxeHHi Noka3aHo TUMOBWI PE3yNbTaT BIACTEXEHHS 3
BVKOPMCTAHHAM KiHYMKa ronku. [1ns iHTepnpeTauii pi3Hux
FOTUYHMX AYT i iX 3HAYEHHA AMB. BiANOBIAHY CrnewianizoBaHy
niteparypy.

3acTepexeHHs

& LLlo6 peecTpauiiHuit LUTUGT HE CNIPUYNHIB TPABMY,
NOMNPOCITh NaLiEHTa MPOCYHYTU A3MKa Mig peecTpaLiity
NNACTUHKY.

2.3.2.5. CyMilLieHHs dikcyBanbHOi NNACTUHKM 3 KIHYMKOM FOTUYHOT
Ayrn i1 3aKpinneHHa GikcyBanbHUM FrBUHTOM

MoTiM cyMicTiTb 0TBip BopoHkm (10) dikcysanbHoi nnacTuHkm (7) 3
KIHYMKOM FOTUYHOT yru 11 3aKpiniTh dikcyBanbHy NNACTUHKY 3a
[10MoMOroro dikcyBanbHoro revHTa (9).

2.3.2.6. Po3MilLLeHHs peecTpaTa B POTi 1 nepeBipka NonoxeHHs

LIEHTPYBaHHS
MonpociTb NauieHTa 06epexHo 3aKpUTK POTa 1 NepekoHamnTecs,
wo ctunye (11) peecTpauiitHoro wrndTa (6) BXOANUTH B OTBIP
BopoHku (10) dikcysanbHoi nnacTuHku (7) Ta 3adikcosaHol
peecTpaLii roTYHOI Ayru. AKLLO Lie He TaK, PEECTPALLK0 NOTPI6HO
NOBTOPUTY. IKLLIO PEECTPaList MPaBUbHA, MOXHA BUKOHYBATH
eTan 2.3.2.7.




2,3.2.7. bnokyBaHHs peecTpaTta

Kntou HalikpalLle BUroTOBNATY 3 PEECTPALIMHOIO CUNIKOHY
(Hanpwknag, Virtual CADbite Registration), akuit 6e3nocepeaHbo
BBOAATb MiX PEECTPALINHUMM KOMMOHEHTaMV 3i LUNPULA 33
[10MOMOroH BifINOBIAHOr0 HAKOHEYHMKA. TaKoX MOXHA
BUKOPWCTOBYBATY NiAX0AALLMIA rinc Ans BiaduTKiB.

2.3.2.8. BuitMaHHs peecTpaTa 3 poTa
Micns uboro NOTPIGHO BUIMHATY 3 POTa NaLiEHTa BeCb
3a6n10K0BaHWI peecTpart.

2.3.29. [le3iHdekuin BiA6GUTKa 1 KOMNOHEHTIB peecTpaTa

MepLu HixX NepeaaBaT KOMMOHEHTK, iX CAifd 0YNCTUTY
npoae3iHdikyBaTV 33 AONOMOror NiaxoaaLInx 3acobis. Ana
LIbOro A0TPUMYITECA 3aranbHuX ririeHiYHMX NPaBWI i MONOXEHb,
3 TaKOX YKa3iBOK, HaBEAEHMX Y MMaBi 3.

3. 06cnyroByBaHHS, YNLLEHHS Ta AiarHOCTUKA

Y uboMy po3fini onvcaHo npoueaypy 06cnyroByBaHHs Ta
yunieHHs Gnathometer CAD, siki BUKOHYHOTbCSA KOPUCTYBAYEM.
MepeniueHo TiNbku 3aaaui, ki MOXYTb BUKOHYBATX CTOMATONOrM
Ta NEPCOHAN CTOMATONOMYHMX KAbIHETIB. YCi iHWi 334a4i NoBUHEH
BUKOHYBATW KBaNihikoBaHW NepcoHan 3 06¢1yroByBaHHsA B
cepTudikoBaHOMy cepBicHOMY LeHTpI Ivoclar Vivadent.

MoHiTopuMHr i 06CNyroByBaHHS

Yac ans umx npolieayp 3 06C1yroBYBaHHs 3aNeXMTb Bif pobounx
3BMUYOK KOPUCTYBAYa Ta YaCTOTH BUKOPUCTAHHS. Tomy
PEKOMEHI0BAHM Yac HaBeAEHO TinbkKu NPUBAN3HO.

YuweHHsa
MNepen nesindekuito Gnathometer noTpibHO NoBHICTHO po3ibpaTu.

EnemeHT YactoTa Martepian Ans YnLieHHs
KoMnoHeHTH Nicnsa koxHoro ~ CTepuni3allis B aBTOKNaBi 33
peecTpaTta i BUKOPUCTaHHS ~ Temnepatypw 134 °C
npibHi getani BMpoaoBX 55 x8 i3
(meTanesi) BUKOPVCTaHHAM MeToay
nonepeaHbOro
BaKyyMyBaHHS.
[loTpUMYMTECS YNHHMX
CTaHOAPTIB i HOPM
DikcyBanbHi Micns koxHoro  [e3iHdikyiTe y BaHHi Ans
MNACTUHKN BWKOPWCTaHHS  3aHypeHHsl BiAMOoBIAHO 40

BKa3iBOK BUPOBHMKA
[ne3iHdikyBanbHOro 3acoby

(nnactmacosi)

Onopmn Nicna koxHoro  [le3iHdikynTe y BaHHI ans
MPUKYCHOro BWKOPWCTaHHSA  3aHypPeHHs BiAMoBIAHO 40
Basuka BKa3iBOK BUPOBOHMKa

(nnacTtMacosi) ne3iHdikyBanbHoOro 3acoby

06¢cnyroByBaHHA

YHuKalTe Byab-IKOro KOHTAKTY i3 CUIbHUMMW KMCNOTaMK
po3unHHMKamm (Hanpuknam, MMA, aLeToHOM), iHaKLLe
NOBEPXHi MOXYTb NOLIKOAUTHCS.

HeobxiaHO YACTUTI, CTEPUNI3YBATH 11/a60 Ae3iHdikyBaTH
KOMMOHEHTY Nepe, NepLUIMM BUKOPUCTAHHAM i Mic/s KOXHOro
BUKOPUCTaHHSA

Ta/abo nicns KOHTAKTY 3i C/IMHOK abo KPOB'H0.

—  BukopwcTOBYITE Tifbku Ae3iHbiKyBanbHi 3ac06u, NpuaaTHI
NS HEPXXaBiko4oi CTani Ta Nerkux MeTanis.

—  YHuKalTe Byab-sIKOro KOHTaKTY i3 CUNbHUMU KUCNOTaMK,
pO3C0MamMu i1 PO3UMHHMKAMM.

— QuunwlaiiTe 3a 40NOMOrOH0 YNbTPa3ByKOBOI BaHHM, CTPYMEHIB
napu abo cTepunizaLiiiH1x NpUCTpoiB.

4. LWo pobuTty, AKWO?..

Y Uilh rnaBi onncaHo, ik BUSIBNSTU HECNPABHOCTI Ta BXMBATY
BiANOBIAHMX 3ax0/iB ab0, AKLLO0 MOX/IMBO, BUKOHYBATH
HEBENNYKMIA PEMOHT.

[leTani, o po3WmMpHTLCS:

- dikcyBanbHi NNaCTUHKY;

~  0MOpY NPUKYCHOTO BafvKa.

TexHiuHa HecnpaBHicTb

Onuc IHCTpYKUia ans 3axoamn
KOPUCTYBauiB

MoBepxHa Yu BUKOHYBaNu He opsanaiite

NpUCTPOID OYMLLIEHHS NOBEPXHI  MOBEPXHIO FOCTPUM

noapsnaHa i ab0 iHWi Oii 3 Heto 33 MpeaMeToM

NOLUKOXEHA [I0MOMOr010 FOCTPOro

npeometa’?

[oBepxHs MoBepxHto YMcTUAN He

npUCTPOD K1cnoToro abo BUKOPUCTOBYATE

MOLUKOOXEHA PO3YNHHUKOM? KuncnoTn abo

abo 4acTKoBO PO3UMHHUKM ANst

po3'ineHa UNLLIEHHSA

KOPO3ie

DikcyBanbHa MoBepxHto Y1cTUAn He

NNacTHKa HenpuaaTH!M BUKOPWCTOBY/ATE

po3'ineHa ne3iHdikyBanbHUM 6yab-aKi

Kopo3ieto Ta 3acobom? HenpuaoaTHi

3pyiHOBaHa ne3iHdikyBanbHi
3aco0um.
3amoBTE HOBY
(po3LWwmptoBarbHy)
YaCTUHY

Onopa [oBepxHto YyncTnnm He

NPUKYCHOrO HenpuaaTHUM BUKOPWCTOBYATE

Banuka ne3iHdikyBanbHUM 6yab-aki

po3'ineHa 3aco6om? HenpuaoaTHi

KOpO3ieto Ta [ne3iHdikyBanbHi

3pyiHOBaHa 3ac061.
3aMoBTE HOBY
(po3LwmptoBarbHy)
YaCTUHY

PeMoHT

PEeMOHT MOXe BUKOHYBATUCS NWLLIE CEPTUdIKOBAHUM CEPBICHUM
ueHTpom Komnaii Ivoclar Vivadent. Aopecu cepBiCHUX LEHTPIB
HaBeAEeHO B KiHLIi Liel IHCTpyKLUii 3 ekcnayaTauii.

AKLLO PEMOHT NPOTArOM rAPaHTINHOr0 TEPMiHY 3MIMCHIOETHCA HE
cepTdikoBaHMM CepBICHUM LIEHTPOM, Lie NP13BOAMTL A0
HEraHoro aHyntoBaHHS rapaHTii. [MBITbCS TakoX BignoBiAHI
HOPMATUBHI aKTW LLIOA0 rapaHTii.



5. IHdopMauin wopao 6esneku

Y pasi cepio3HMX iHUMAEHTIB, NOB'A3aHMX i3 BUPOOOM, 3BEPHITLCA
B KOMNaHito Ivoclar Vivadent AG 3a agpecoto: Bendererstrasse 2,
9494 Schaan/Liechtenstein (JliXTEHLTENMH), caluT www.voclarcom,
a TaKoX 0 MiCLEBYX BiANOBIAANbHMX KOMNETEHTHUX OpPraHiB.

AKTyanbHa Bepcisa IHCTPyKUIi 3 ekcnnyaTauii 4oCTynHa B po3aini
3aBaHTaxeHb Ha caltTi lvoclar Vivadent AG 3a agpecoto
www.ivoclarcom.

IndopMauia npo yTunizauito

Bupi6 noTpibHO yT1Ni3yBaTVI 3riAHO 3 BiAMNOBIAHUMM BMOraMM
Hal.liDHaﬂbHOFO 3aKOHOOaBCTBa.

Pu3ukm 1 Hebe3neku

PU31K KOBTaHHS Ta 3aflyXxu
HenpaBunbHo NpyKpInNeHi ApiGHi KOMMOHEHTU MOXYTb
BUNACTW, TOMY € PU3UK iX MPOKOBTHYTU.

Gnathometer CAD cnig BMKOPVCTOBYBATY NKLLE 33
NPV3HAYEHHAM, ONMCaHMM Y rasi 2. [loaaTKoBI iHCTPYKLUT Ans
3abe3neyeHHs HaNexXHOro BYKOPUCTaHHA

npucTpoto Gnathometer CAD:

Pu3nk TpaBMK

LLlo6 peecTpaUiiHMit WTUGT He CNPUYMHWB TPABMY,
nonpociTb NaLieHTa NPOCYHYTW A3KKa Mif PEECTPALiHY
NNACTUHKY.

~  Cnig A0TpMMYBATUCA IHCTPYKLM, HOPMATUBHUX aKTiB i
3ayBaXeHb, HaBeOEHMX Y Uil IHCTPYKUIT 3 ekcnnyaTauii.

— Gnathometer CAD noTpi6Ho 06cnyroByBaTv HaNeXHUM YUHOM
(ave. masy 4).

6. TepMiH npuAaTHOCTI Ta yMOBM 36€piraHHs
Llet B1pi6 He noTpebye 0cOBMMBUX YMOB 36epiraHHs.

7. XapaKTepucTMKu BUpobYy
TexHiuHi paHi

Bara (npubnu3Ho):

~ PeecTpauiiHa NnacT1HKa ANs HKHLOT Lienenw Ta
peecTpauinHuin wndT: 1311

- PeecTpauiiHa NNacT1HKa 419 BEPXHbOT LLEenenm 3
NNACTUHKOH, FBUHTOM i Wanboo: 12,8 1

- Onopa np1KycHoro Banuka: 1,6 r

- Crtunyc:10r

Po3mMipu:

- PeecTpalliiiHa NnacTuHKa (y fKy 3arBUHUYETLCA CTUNYC)
LupuHa: 29 MM / [loBxuHa: 55,8 MM / ToBLUMHA MaTepiany:
2mm

- PeecTpauiitHa nnacTnHka (0o AKoT NPUKPINMETbCA
dikcyBanbHa NnacTuHka)

WupuHa: 22 MM / JosxuHa: 55,8 MM / ToBLIMHA MaTepiany:
2mm

- 0nopa npuKycHOro Banvka
LupuHa: 32,5 MM / loBxuHa: 54,3 MM / ToBLUMHA MaTepiany:
2mm

Matepian

— PeecTpauiiHi N1aCTUHKK: HepXXaBgitoua cTanb

- Onopw npukycHoro Banuka: NMoM 6inuia

- OikeyBanbHi nnacTuhku: NIMMA, KpUcTanbHO MPO30puit

BapiaHTV KOpUryBaHHs:
— PeryntoBaHHs B1COTM cTunyca: 5 mm

@ Mopaav Woao aHanisy 1 iHTepnpeTawii roTMYHOI ayru

[vB. TakoX cneuianizoBaHy NiTepaTypy i3 LbOro NUTaHHS.

8. [lopatkoBa iHdopMauia
36epiraTi B HeQOCTYNHOMY AN AiTen MicLi!

Mpucrpiit BUKNHOYHO ANR B il BUKOHytoun nyck Ta
@ CYBOPO AOTPUMYMATEC THCTPYKLT 3 Bi He

NPUIAMAETLCA 38 3BUTKM, LLIO BUHUKNM BHACMIAOK HELNbOBOTO BUKOPHCTAHHS,
HEAOTPUMAHHS IHCTPYKLT 360 N03a MeXamu nNependayeHoi 30HH BUKOPHCTaHHS. Kpim

LIbOr0, KOPHCTYBAY HECe NOBHY BIANOBIANbHICTL 3a NepeBipKy BIANOBIAHOCTI anapaTa Ta
#1010 BUKOPHCTAHHA 33 Gyb-AKNM NPUSHAYEHHAM, AKE HE BKA3AHO B IHCTPYKUIT
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Seadme Gnathometer CAD vaated / osade loend

Osade loend
1 Alaldualuu

~

w~ o o

registreerimisplaat
— 3
1
5 Kinnitused
3

8 2 4

Hambakaare toed
Registreerimisvarras
Fikseerimisplaat
Kinnitus

9 Fikseerimiskruvi

10 Lehtriava

1 Néel

12 Seib

9

12

10

(Qgistreerimisplaat
2 Ulaldualuu
Registreerimisvarda
hoidik
Eessdna
Austatud klient,

taname teid seadme Gnathometer CAD ostmise eest. Muu kui
otstarbekohane kasutamine voib kahjustada seadmeid ja
pohjustada isikukahju.

Jargige asjakohaseid madrkusi ja lugege kasutusjuhendit. Loodame,
et naudite seadmega Gnathometer CAD todtamist.

1. Kasutusotstarve

Sihtotstarve
Suusisene registreerimine

Kasutamine
Ainult hammastel kasutamiseks!

Kirjeldus
Keskse TMJ (temporomandibulaarse) asendi kindlaksmaaramine
edentulismiga patsientidel.

Naidustused
TMJ liigesega seondumise kindlaksmaaramine edentulismiga
patsientidel.

Vastunaidustused
Seadme kasutamisel vastavalt juhendile puuduvad seni
teadaolevad vastundidustused.

Korvaltoimed
Seni puuduvad teadaolevad kérvaltoimed.
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Koostis

Jargmised komponendid on kasutamiseks suusiseselt:

- 1.asend, alaldualuu registreerimisplaat, roostevaba teras
14301, (X5CrNi18-10)*

- 2.asend, tlaldualuu registreerimisplaat, roostevaba teras
14301, (X5CrNi18-10)*

- 3.asend, hambakaare toed, POM

- 6.asend, registreerimisvarras, roostevaba teras 143071,
(X5CrNi18-10)*

- 7.asend, fikseerimisplaat, PMMA

- 9. asend, fikseerimiskruvi, roostevaba teras 14301,
(X5CrNi18-10)*

- 12.asend, seib, roostevaba teras 1.4301, (X5CrNi18-10)*

*sisaldab niklit

Margid ja simbolid
Selles kasutusjuhendis leiduvad margid ja siimbolid kergendavad
oluliste punktide leidmist ja tdhendavad jargmist:

& Riskid ja ohud
@ Vastundidustus
@ Oluline teave

Sihtgrupp
Hambaarstid, hambatehnikud ja hambaravi personal.

2. Kasutamine

Suusisese tugikinnitusmeetodi kasutamise Uldpdhimdte baseerub
McGrane'i, Gysi, Gerberi jt poolt valja todtatud kolmepunktilisel
toestusel kahe I8ualiigese ja registreeringuseadme varda vahel,
mis asetatakse alaldualuu tasakaalupunkti. Tugivarras moodustab
varvilisele registreerimisplaadile tllpilise gooti kaare kujutise, kui
plaat liigub dorsaalsest asendist valja paremale v&i vasakule
kilgasendisse.

Gooti kaare tipp tahistab tagumist kontaktasendit, samas kui
keskset oklusaalasendit tahistab ristumispunkt. Soovitud keskse
asendi saab seejarel fikseerimisplaadiga fikseerida. Jargnevalt
saab kogu registreerimise kolmedimensiooniliselt lukustada sobiva
materjaliga (nt registreerimissilikoon v&i kivi). Peale seda
asetatakse registreering spetsiaalsesse skaneerimishoidikusse ja
pannakse skannerisse digiteerimiseks.

Selle registreerimisseadme eripdra on registreerimisplaatide
kinnitusmehhanism. Selle kinnitusmehhanismiga saab
hambakaare tugesid ja registreerimisplaate erinevate tddetappide
|abiviimiseks kiiresti ja hdlpsalt kinnitada ning eemaldada.
Esimeses etapis kasutatakse hambakaare tugesid funktsionaalseks
jaliendi votmiseks. Seejarel eemaldatakse hambakaare toed ja
asendatakse registreerimisplaatidega. Siis maaratakse ndelaga
keskne funktsionaalsus.



2.1.Paigaldamine ja esialgne tookaik
211. Lahtipakkimine ja sisu tilekontrollimine

Veenduge, et sisu on komplektne.
- 1alaldualuu registreerimisplaat
- 1ulaloualuu registreerimisplaat
- 2 hambakaare tuge

— Tregistreerimisvarras

— 1fikseerimisplaat

- Tfikseerimiskruvi

- Tseib

- 1kasutusjuhend

2.1.2. Kokkupanemine ja esialgne tookaik

Oluline teave

@ Puhastage komponendid enne esimest kasutuskorda
(vt puhastamist peatiikist 3). Seade Gnathometer CAD on
osaliselt kokku pandud. Sellel joonisel on toodud erinevad
komponendid ja tksikud osad. Vt Idhemalt Osade loendist
Ik 132 osade maaratlust.

2.2. Kasitsemine, kasutamine

2.2.1. Hambakaare tugede kinnitamine

Hambakaare tugesid (3) saab hdlpsalt kinnitada ja eemaldada
CAD/CAM-loodud jéliendlusikatele kinnitusmehhanismi ja
kinnituste (5) abil.

2.2.2. Registreerimiskomponentide kinnitamine
Registreerimiskomponente (1ja 2) saab jaljendlusikatele hdlpsalt
kinnitada ja eemaldada kinnitusmehhanismi abil. Enne asendi
ma&aramist noelaga tuleb registreerimisvarras kinnitada vaiguga
Pattern Resin vdi vahaga.

2.2.3. Registreerimisvarda kdrguse reguleerimine
Registreerimisvarda (6) kdrgust saab reguleerida keermetega.
Kruvi keermed vdimaldavad pikisuunas modtmeid rohkem
suurendada kui vahendada. Seeparast on soovitatav teha tarviku
Centric Tray registreerimine pigem madalamas oklusiooniasendis
ja seejarel tdsta digesse kdrgusesse registreerimisega. Lisaks tuleb
arvestada funktsionaalse jdljendi votmise tulemusena lisandunud
oklusaalse korgusega. Registreerimisvarda (6) kérgust saab
suurendada paremale keerates.

Registreerimisvarda (6) kdrgust saab véhendada vasakule
keerates.

2.2.4. Alaldualuu registreerimisplaadi kinnitamine fikseerivate

plaatidega
Fikseerimisplaadi (7) saab kinnitada alaldualuu
registreerimisplaadile (1) fikseerimiskruviga (9).
Fikseerimisplaati (7) saab pingutada paremale keerates.
Fikseerimisplaati (7) saab I6dvendada vasakule keerates.

2.3. Patsiendil kasutamine

2.3.1. Funktsionaalse jdljendi tegemine

2.311. Hambakaare tugede paigaldamine

Kinnitage hambakaare toed (3) kinnitusmehhanismiga ja
kinnitustega (5) alaldualuu ja Glaldualuu jaliendlusikatele.
Hambakaare toed (3) on tihesuguse ehitusega ja mdlemad
sobivad nii Ulaldualuu kui ka alaldualuu jéliendlusikale.

2.31.2. Jaliendimaterjali pealekandmine jaliendlusikale ja
funktsionaalsete jaljendite tegemine
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2.31.3. Hambakaare tugede eemaldamine jaljendlusikatelt

2.3.2. Registreeringu tegemine
2.3.2.1. Registreerimiskomponentide kinnitamine jaljendlusikatele
kinnitusmehhanismiga.

Ulaldualuu jaliendlusikas = kinnitage tlaldualuu registreerimisplaat
(2) registreerimisvardaga (6) ja registreerimisvarda hoidikuga (4).

Kinnitage alaldualuu jéljendlusikas = alaldualuu
registreerimisplaat (1).

2.3.2.2. Vertikaalse pikkuse kinnitamine

Reguleerige pikkust vastavalt vajadusele. Olenevalt meetodist
saab kasutada vastavaid abivahendeid (nt joonlaud, nihik) voi
meetodeid (haalitsused).

2.3.2.3. Alaldualuu registreerimisplaadi katmine varvainega
Katke alaldualuu registreerimisplaat (1) sobiva varvainega
(kriidiga, rasvapliiatsiga jne).
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2.3.2.4.Ndelaga asendi maaramine
Nii funktsionaalse jaljendi kui ka registreerimiskomponendid
pannakse patsiendi suhu. Paluge patsiendil seejarel teha jargmisi
liigutusi:
Neid liigutusi on soovitatav enne harjutada!
1. Liigutage alaldualuud ette (protrusioon) - ja tagasi, korrake
vastavalt vajadusele.
2. Liigutage alaldualuud paremale (kiiljesuunaline likumine) - ja
tagasi, korrake vastavalt vajadusele.
3. Liigutage alaldualuud vasakule (kiiljesuunaline likumine) - ja
tagasi, korrake vastavalt vajadusele.
4. Liigutage alaldualuud taha (retrusioon) - ja tagasi, korrake
vastavalt vajadusele.
Oluline teave
@ Patsient peab istuma sirgelt ja hoidma pead otse (ima
kallutamata).

Tavaparane ndelaga asendi madramine vaib valja naha, nagu pildil
on kujutatud. Vt asjakohasest erialakirjandusest erinevate gooti
kaare asendite ja nende tahenduse kohta.

Hoiatus
Registreerimisvardaga vigastamise valtimiseks tuleb
patsiendil paluda keel registreerimisplaadi alla viia.

2.3.2.5. Fikseerimisplaadi joondamine gooti kaare tipuga ja
kinnitamine fikseerimiskruviga

Joondage fikseerimisplaadi (7) lehtriava (10) gooti kaare tipuga ja
kinnitage fikseerimisplaat fikseerimiskruviga (9).

2.3.2.6. Registreeringu suhu asetamine ja keskse asendi
kinnitamine

Laske nlld patsiendil ettevaatlikult suu sulgeda ja veenduge, et
registreerimisvarda (6) ndel (11) sobitub fikseerimisplaadi (7)
lehtriavasse (10) ja gooti kaare registreerimine on kindel. Kui seda
ei juhtu, tuleb registreerimist korrata. Kui registreering on dige,
vBib liikuda edasi etappi 2.3.2.7.




2.3.2.7. Registreeringu lukustamine

Kinnitus on parim luua registreerimissilikooniga (nt Virtual CADbite
Registration), mis sustitakse otse registreerimiskomponentide
vahele kasutades sistalt ja sobivat otsikut. Lisaks voib kasutada
sobivat jaljendikipsi.

2.3.2.8. Registreeringu eemaldamine suust
Kogu lukustatud registreering tuleb niitid patsiendi suust
eemaldada.

2.3.29. Jaljendi ja registreerimiskomponentide desinfitseerimine
Enne komponentide edasikandmist tuleb need puhastada ja
desinfitseerida, kasutades sobivaid desinfektsioonivahendeid.
Jargige selles kohta dldiseid hiigieeningudeid ja juhiseid ning
peatikki 3.

3. Hoold " PR

Selles peatikis on kirjeldatud kasutajapoolseid seadme
Gnathometer CAD hooldustoiminguid ja puhastamistoiminguid.
Nimetatud on ainult need toimingud, mida teevad hambaravi
spetsialistid ja personal. K6iki toiminguid peavad tegema
kvalifitseeritud hooldusspetsialistid sertifitseeritud Ivoclar
Vivadent teenindusasutuses.

Jalgimine ja hooldus

Nende hooldustoimingute aeg séltub kasutamise sagedusest ja
kasutaja toovotetest. Seetdttu on soovituslikud ajad vaid
hinnangulised.

Puhastamine

Enne desinfitseerimist tuleb seade Gnathometer taielikult lahti
votta.

Uksus Tihedus Puhastusaine
Registreerimis- Parast igat Steriliseerimine
komponendid ja kasutuskorda  autoklaavis 5,5 minutit
vaikesed osad temperatuuril 134 °C,
(metall) kasutades
eelvaakumi meetodit.
Jargige kehtivaid
standardeid ja eeskirju
Fikseerimisplaadid ~Pdrast igat Desinfitseerimine
(plast) kasutuskorda ~immersioonivannis
vastavalt
desinfektsioonivahendi
tootja juhistele
Hambakaare toed  Pdrast igat Desinfitseerimine
(plast) kasutuskorda immersioonivannis

vastavalt
desinfektsioonivahendi
tootja juhistele

Hooldus

Valtige kokkupuudet tugevate hapete ja lahustitega
(nt MMA, atsetoon) pinnakahjustuste valtimiseks.

Puhastage, steriliseerige ja/vdi desinfitseerige komponendid enne
esmakordset kasutamist ja parast igat kasutuskorda ja/voi parast
kokkupuudet silje voi verega.

- Kasutage ainult selliseid desinfektsioonivahendeid, mis sobivad
roostevaba terase ja kergete metallidega.

- Valtige kokkupuudet tugevate hapete, soolvee ja lahustitega.

- Puhastage ultrahelivannis, auruga voi
steriliseerimisseadmetega.

4

See peatlkk aitab tuvastada rikkeid ja annab nende k&rvaldamise
abindud v&i voimalusel lintsamad remonditoimingud.
Kulutarvikud on jargmised:

- Fikseerimisplaadid

- Hambakaare toed

Mis siis, kui...?

Tehnilised rikked

Kirjeldus Kasutamisj did  Meetmed

Seadme pind on
kriimustatud voi
kahjustatud

Seadme pind on

Kas pinda puhastati
vOi mojutati terava
esemega’?

Arge kriimustage
pinda terava
esemega

Kas pinda puhastati  Arge kasutage

kahjustatud voi happe voi happeid ega
osaliselt lahustiga? lahusteid
soovitatud puhastamiseks
Fikseerimisplaat  Kas pinda puhastati  Arge kasutage
onsodvitatudja  sobimatu sobimatuid
havinenud desinfektsiooni- desinfektsiooni-
vahendiga? vahendeid.
Tellige uus osa
(kulutarvik)
Hambakaare tugi  Kas pinda puhastati ~ Arge kasutage
on sodvitatud ja  sobimatu sobimatuid
havinud desinfektsiooni- desinfektsiooni-
vahendiga? vahendeid.
Tellige uus osa
(kulutarvik)
Remont

Remonditoid voib teha ainult sertifitseeritud Ivoclar Vivadenti
teenindusasutus. Vt teenindusasutuste aadresse kasutusjuhendi
poordel.

Kui garantiiajal teeb parandustéid muu kui sertifitseeritud
teenindusasutus, siis kaotab garantii kohe kehtivuse. Vt ka
asjakohaseid garantii eeskirju.
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5. Ohutusteave

Juhul kui selle toote kasutamisel esineb tosiseid intsidente, votke
palun Ghendust ettevittega Ivoclar Vivadent AG (Bendererstrasse
2,9494 Schaan/Liechtenstein, veebisait: www.ivoclarcom) ja
kohaliku terviseametiga.

Kehtiv kasutusjuhend on saadaval ettevotte Ivoclar Vivadent AG
veebisaidi allalaadimisjaotises (www.ivoclarcom).

Utiliseerimisteave

Toode tuleb &ra visata vastavalt siseriiklikele digusaktidele.

Riskid ja ohud

risk ja ldmbumisoht
Kuna vaikesed osad voivad lahti tulla, kui neid korralikult ei
kinnitata, siis on nende osade allaneelamise risk.

>

Vigastuse oht

Registreerimisvardaga vigastamise valtimiseks tuleb
& patsiendil paluda keel registreerimisplaadi alla viia.
Seadet Gnathometer CAD v&ib kasutada ainult peatukis 2
kirjeldatud otstarbel. Seadme Gnathometer CAD asjakohase
kasutamise lisajuhised.

- Selles kasutusjuhendis esitatud juhiseid, eeskirju ja markusi
tuleb jargida.

- Seadet Gnathometer CAD tuleb asjakohaselt hooldada
(vt peatiikk 4).

6. Sailivusaeg ja hoiustamine
See toode ei vaja erisdilitustingimusi.
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7. Toote tehnilised andmed
Tehnilised andmed

Kaal (ligikaudne):

- Alaldualuu registreerimisplaat registreerimisvardaga: 131 g

- Ulaldualuu registreerimisplaat fikseerimisplaadi, kruvi ja
seibiga: 128 g

- Hambakaare tugi 1,6 g

- Néel10g

Modtmed:

- Registreerimisplaat (millesse on kruvitud ndel)
Laius: 29 mm / Pikkus: 55,8 mm / Materjali paksus: 2 mm

- Registreerimisplaat (millele on kinnitatud fikseerimisplaat)
Laius: 22 mm / Pikkus: 55,8 mm / Materjali paksus: 2 mm

- Hambakaare tugi
Laius: 326 mm / Pikkus: 54,3 mm / Materjali paksus: 2 mm

Materjal

- Registreerimisplaadid: roostevaba teras
- Hambakaare toed: POM valge

- Fikseerimisplaadid: PMMA, kristallselge

Reguleerimisvdimalused:
- Noela kdrguse reguleerimine: 5 mm

@ Gooti kaare analiiiisi vihjed ja tolgendamine

Vt ka selle teema kohast erialakirjandust.

8. Lisateave
Hoidke lastele kattesaamatus kohas.

Seade on meldud ainult hambaravis kasutamiseks. Kéivitamine ja kaitamine peaks
toimuma rangelt kasutusjuhise kohaselt. Vastutus ei kehti kahjustuste vdi vaarkasutamise
puhul, mis tulenevad juhiste vdi ettendhtud kasutusala eiramisest. Kasutaja vastutab
seadme sobivuse katsetamise ja kasutamisjuhendis sdnaselgelt esitamata mis tahes
eesmargil kasutamise eest.
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Gnathometer CAD attéli / daju saraksts

8 2 4 Dalu saraksts
1 ApaksZokla registracijas
plaksne
2 Augsiokla registracijas
plaksne
6 3 Sakodiena ietvara balsti
4 Registracijas tapas
" turétajs
5 5  Stipringjumi
6 Registracijas tapa
7 Fiksacijas plaksne
8  Sasledzosa skrave
9  Fiksacijas skrive
3 10 Piltuves atvere
1 Dzelis
12 Starplika
9
12
7
10
8
1
Prieksvards

Cientjamais klient!

Pateicamies par to, ka esat iegadajies Gnathometer CAD. Nepareizi
lietojot ierici, ta var tikt bojata, un tas var radit traumu.

Ladzu, ievérojiet atbilsto$as piezimes un izlasiet lietodanas
instrukciju. Més ceram, ka jums patiks stradat ar Gnathometer CAD.

1. Paredzéta lietosana

Paredzeétais noliiks
Intraorala registracija

Lietosana
Lietosanai tikai zobarstnieciba.

Apraksts
Centra TMJ pozicijas noteik3ana pacientiem bez zobiem.

Indikacijas
TMJ attiecibu noteikSana pacientiem bez zobiem.
Kontrindikacijas

Jaierice tiek izmantota saskana ar noradijumiem, lidz Sim nav
novérotas nekadas kontrindikacijas.

Blakusiedarbiba
Lidz Sim nav zinamas nekadas blakusparadibas.

Sastavs

Talak noraditie izstradajuma komponenti tiek izmantoti mutes

dobuma.

- 1. pozicija, apakszokla registracijas plaksne, nertsosais térauds
14301, (X5CrNi18-10)*

- 2.pozicija, augszokla registracijas plaksne, nerdsosais teérauds
14301, (X5CrNi18-10)*

— 3. pozicija, sakodiena ietvara balsti, POM

— 6. pozicija, registracijas tapa, nertsosais térauds 14301,
(X5CrNi18-10)*

- 7.pozicija, fiksacijas plaksne, PMMA

- 9 pozicija, fiksacijas skrive, nertsosais térauds 14301,
(X5CrNi18-10)*

- 12. pozicija, starplika, neriso3ais térauds 14301, (X5CrNi18-10)*

*satur nikeli

Zimes un simboli
Saja lietosanas instrukcija noraditas zimes un simboli atvieglo
svarigu punktu atrasanu, un tiem ir $adas nozimes:

& Riski un bistamas situacijas
@ Kontrindikacijas
@ Svariga informacija

Meérkgrupa
Zobarsti, zobu tehniki, zobarstniecibas personals.

2. Lietosana

Intraorala balsta tapas metodes pamatprincips ir balstits uz
Makgrena, Gizi, Gerbera (McGrane, Gysi, Gerber) u.c. ideju par divu
Zok]u savienojumu trispunktu balstu un registracijas tapu, kuru
ievieto apaksZokla lidzsvara punkta. Kad pacients veic kustibas
virziena uz labo un kreiso sanu no dorsalas pozicijas, balsta tapa uz
krasainas registracijas plaksnes zime tipisku gotiskas arkas attelu.

Gotiskas arkas gals norada uz aizmugurejo saskares poziciju, bet
skerspunkts norada uz centra okluzalo poziciju. VElamo centra
poziciju var pielagot, izmantojot fiksacijas plaksni. PEc tam visa
registracijas sistéma tiek blokéta tris dimensijas ar piemérotu
materialu (pieméram, registracijas silikonu vai akmeni). Tad
registrators tiek uzlikts uz ipaSa skenésanas turétaja un tiek
ievietots skeneri digitalizacijai.

Siregistratora ipasa iezime ir redistracijas plaksnes, kas ir aprikotas
ar momentanas darbibas mehanismu. Izmantojot $o momentanas
darbibas mehanismu, sakodiena ietvara balstus un registracijas
plaksnes var atri un viegli piestiprinat un nonemt, lai varétu veikt
dazadas proceduras darbibas. Pirmaja darbiba sakodiena ietvara
balsti tiek izmantoti funkcionaliem nospiedumiem. Pec tam
sakodiena ietvara balsti tiek iznemti un nomainiti ar registracijas
plaksneém. Tad, lai noteiktu centra funkciju, tiek veikta rasésana ar
adatas galu.
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2.1.Uzstadi$ana un sakotngja iestatisana
211. Izpako$ana un satura parbaude

LUdzu, parliecinieties, ka ir iekJautas visas nepieciesamas dajas.
- 1apakszok|a registracijas plaksne

- 1augszokla registracijas plaksne

- 2 sakodiena ietvara balsti

- 1redistracijas tapa

- 1fiksacijas plaksne

- 1fiksacijas skruve

- 1starplika

- 1lietosanas instrukcija

21.2. Salikdana un sakotnéja iestatisana

Svariga informacija

@ |ztiriet komponentus pirms to pirmas lieto3anas reizes
(skatiet 3. nodalu "Tirisana"). Gnathometer CAD ir jau
daJeji salikts. Vispareja zimejuma atteloti dazadi
komponenti un atseviskas dajas. Daju apziméjumus
skatiet sadala "Daju saraksts" 137. Ipp.

2.2. Rikosanas, darbiba

2.21. Sakodiena ietvara balstu piestiprinasana

Sakodiena ietvara balstus (3) var vienkarsi piestiprinat pie
nospieduma karotém, kas izveidotas ar CAD/CAM, un nonemt no
tam ar momentanas darbibas mehanismu, izmantojot
stiprinajumus (5).

V-7

2.2.2.Registracijas komponentu piestiprinasana

Registracijas komponentus (1un 2) var vienkarsi piestiprinat pie
nospieduma karotém un nonemt no tam ar momentanas darbibas
mehanismu.

Pirms rasésanas ar adatas galu registracijas tapai jabut
nostiprinatai ar pascietgjosiem svekiem Pattern Resin vai vasku.

2.2.3. Registracijas tapas augstuma pielagosana

Registracijas tapas (6) augstumu var pielagot ar vitni. Skraves
vitne atbrivo vietu, lai varétu palielinat vertikalos lielumus, nevis
tos samazinat. Tapéc Centric Tray registraciju ieteicams veikt
zemaka okluzala pozicija un tad to pacelt lidz pareizam
augstumam kopa ar registratoru. Tapat ari janem vera, ka
funkcionala nospieduma dé| okluzalais augstums var nedaudz
palielinaties. Registracijas tapas (6) augstumu var palielinat ar
pagriezienu pa labi.
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Registracijas tapas (6) augstumu var samazinat ar pagriezienu pa
kreisi.

2.2.4. ApaksZokla registracijas plaksnes uzstadisana ar fiksacijas
plaksném

Fiksacijas plaksni (7) var nostiprinat uz apak3Zoka registracijas

plaksnes (1) ar fiksacijas skravi (9).

Fiksacijas plaksni (7) var pievilkt ar pagriezienu pa labi.

Fiksacijas plaksni (7) var atbrivot ar pagriezienu pa kreisi.

2.3. Praktiskais pielietojums pacientam

2.31. Funkcionala nospieduma nemsana

2.311. Sakodiena ietvara balstu novieto3ana

Nostipriniet sakodiena ietvara balstus (3) ar momentanas darbibas
mehanismu un stiprinajumiem (5) uz apakszokla un augszokla
nospieduma karotém. Sakodiena ietvara balstiem (3) ir vienada
konstrukcija, un tie ieklaujas gan augszok|a, gan apakszok|a
nospieduma karote.

2.31.2. Nospieduma materiala uzklasana uz nospieduma karotes un
funkcionalo nospiedumu nemsana




2.31.3. Sakodiena ietvara balstu nonemsana no nospieduma
karotéem

2.3.2. Registracijas veikSana
2.3.21. Registracijas komponentu piestiprinasana pie nospieduma
karotém ar momentanas darbibas mehanismu

Augszokla nospieduma karote = nostipriniet augszokla registracijas
plaksni (2) ar registracijas tapu (6) registracijas tapas turétaja (4).

Nostipriniet apaksZok|a nospieduma karoti = apakszok|a
registracijas plaksni (1).

2.3.2.2. Vertikala augstuma parbaude

Ja nepieciesams, pielagojiet augstumu. Atkariba no metodes var
izmantot atbilstosus paliglidzekus (pieméram, linealu, bidméru)
vai tehnikas (runas skanas).

2.3.2.3. Apakszokla registracijas plaksnes noklasana ar krasvielu
Noklajiet apaksZokla redistracijas plaksni (1) ar piemérotu krasvielu
(vaska kritinu, ellas zimuli u. tml.).

2.3.2.4. Rasesana ar adatas galu
Pacienta mute tiek velreiz ielikti abi funkcionalie nospiedumi kopa
ar registracijas komponentiem. Tagad palldziet pacientu veikt
talak minetas kustibas.
Sis kustibas ieteicams izméginat jau ieprieks!
1. Virziet apakszokli uz prieksu (protruzija) un atpakal.
Ja nepieciesams, atkartojiet.
2. Virziet apaksZokli pa labi (sanu kustiba) un atpakal. Ja
nepiecieSams, atkartojiet.
3. Virziet apaksZokli pa kreisi (sanu kustiba) un atpakal.
Ja nepieciesams, atkartojiet.
4. Virziet apaksZokli uz aizmuguri (retrizija) un atpakal.
Ja nepieciesams, atkartojiet.

®

Veicot rasésanu ar adatas galu, parasti rezultats var but lidzigs
attéla redzamajam. Dazadu gotisko arku rasgjumu interpretaciju
un to nozimi skatiet atbilsto$aja nozares literatlra.

Svariga informacija
Pacientam jasé? taisni un galva jatur taisni
(bez liekdanas).

Bridinajums
Lai ar redistracijas tapu neraditu traumu, lUdziet pacientu
iebidit méli zem registracijas plaksnes.

2.3.2.5. Fiksacijas plaksnes izlidzinasana ar gotiskas arkas galu un
nostiprinasana ar fiksacijas skravi

Tagad izlidziniet fiksacijas plaksnes (7) piltuves atveri (10) ar
gotiskas arkas galu un nostipriniet fiksacijas plaksni ar fiksacijas
skravi (9).

2.3.2.6. Registratora ievietoSana muté un centra pozicijas
parbaude

LUdziet pacientu uzmanigi aizvert muti un parbaudiet, vai
redistracijas tapas (6) dzelis (11) ieklaujas fiksacijas plaksnes (7)
piltuves atver€ (10) un vai gotiskas arkas veida registrators ir
nostiprinats. Ja ta nav, registracija ir jaatkarto. Ja regdistracija veikta
pareizi, var veikt 2.3.2.7. darbibu.
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2.3.27 Registratora blokésana

Slégumu vislabak izveidot ar registracijas silikonu (pieméram,
Virtual CADbite Registration), kas ar $lirci, izmantojot piemérotu
galu, tiek ievadits tiesi starp registratora komponentiem. Var
izmantot ari piemérotu nospieduma gipsi.

2.3.2.8. Registratora iznemsana no mutes
Viss blokétais registrators ir jaiznem no pacienta mutes

2.3.29. Nospieduma un registratora komponentu dezinfekcija
Pirms komponentu nodosanas tie ir jaiztira un jadezinficé ar
piemerotiem dezinfekcijas lidzek]iem. Lidz ar to, ludzu, ieverojiet
ari visparejas higienas vadlinijas un prasibas, ka art 3. nodalas
noteikumus.

3. Apkope, tiri$ana, diagnoze

§ajé nodala ir aprakstitas Gnathometer CAD apkopes un tirisanas
proceddras, kuras javeic lietotajam. Uzskaititi tikai tie uzdevumi,
kurus var veikt zobarstniecibas specialisti un personals. Visus citus
uzdevumus drikst veikt tikai kvalificéts apkalpojosais personals
sertificéta Ivoclar Vivadent klientu apkalposanas centra.

Uzraudziba un apkope

So apkopes proceduru veikianas laiks ir atkarigs no lieto3anas
biezuma un lietotaja darba paradumiem. Tapéc ieteiktie laiki ir
tikai aptuveni.

Tirisana

Pirms dezinfekcijas Gnathometer ir pilniba jaizjauc.

Vieniba BieZums Tirisanas materials
Registratora Pec katras Sterilizacija autoklava 134 °C
komponentiun  lietoSanas temperatira 55 minates,
mazas dalas reizes veicot iepriek$eju apstradi
(metala) vakuuma. Ludzu, ieverojiet
apstiprinatos standartus un
noteikumus
Fiksacijas Pec katras Dezinfekcija gremdes vanna
plaksnes lietoSanas saskana ar dezinfekcijas

(plastmasas) reizes lidzekla raZotaja noradijumiem

Sakodiena Pec katras Dezinfekcija gremdes vanna
ietvara balsti lietoSanas saskana ar dezinfekcijas
(plastmasas) reizes lidzek|a razotaja noradijumiem
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Apkope

& Izvairieties no jebkadas saskares ar stipram skabém un
3kidinatajiem (pieméram, MMA, acetonu), lai nesabojatu
virsmas.

Iztiriet, sterilizgjiet un/vai dezinficéjiet komponentus pirms pirmas
un péc katras lietoanas reizes un/vai péc saskares ar siekalam vai
asinim.

- lzmantojiet tikai tos dezinfekcijas lidzek|us, kas ir piemeroti
nerso$ajam téraudam un viegliem metaliem.

- lzvairieties no jebkadas saskares ar stipram skabem, salstdeni
vai kidinatajiem.

- Tiriet ultraskanas vanna, ar tvaika sprauslam vai sterilizacijas
iericem.

4

§ajé nodala ir aprakstiti veidi, ka atpazit darbibas traucejumus un
veikt atbilstosus pasakumus vai, ja iespgjams, veikt dazus nelielus
labojumus.

Vienreizlietojamas dalas:

- Fiksacijas plaksnes

- Sakodiena ietvara balsti

Ka rikoties, ja...?

Tehniskie darbibas traucéjumi

Apraksts Noradijumi Veicamas darbibas

lietotajiem

Vai virsma tika tirita
vai izmantota ar asu

lerices virsma ir
saskrapéta un

Neskrapgjiet virsmu
ar asu prieksmetu

bojata priekSmetu?
lerices virsmair  Vai virsma tika tirita TiriSanai
bojata vai daeji ar skabi vai neizmantojiet
sarUsgjusi skidinataju? nekadas skabes vai
kidinatajus
Fiksacijas Vai virsma tika tirita Neizmantojiet
plaksne ir ar nepiemerotu nekadus
sardsejusi un dezinfekcijas ldzekli?  nepiemerotus
sabojata dezinfekeijas
lidzekJus.
Pasutiet jaunu daju
(vienreizlietojamu
daju)
Sakodiena Vai virsma tika tirita Neizmantojiet
ietvara balsts ir ar nepiemerotu nekadus

sarusejis un dezinfekcijas lldzekli?  nepiemérotus

sabojats dezinfekcijas
lidzek|us.
Pasutiet jaunu dalu
(vienreizlietojamu
daju)
Labosana

Labojumus drikst veikt tikai sertificets Ivoclar Vivadent klientu
apkalpo3anas centrs. Klientu apkalpo3anas centru adreses, lidzu,
skatiet uz $is lietoSanas instrukcijas aizmugures.

Ja garantijas laika labojumus neveic sertificéts klientu
apkalposanas centrs, garantija nekavejoties k|Ust nederiga. Ludzu,
skatiet arT attiecigos garantijas noteikumus.



5. Informacija par drosibu

Ja saistiba ar izstradajumu notiek butisks negadijums, sazinieties
ar uznemumu Ivoclar Vivadent AG, Bendererstrasse 2,

9494 Schaan/Lihtensteina, izmantojot $o timekla vietni:
www.ivoclarcom, vai ar attiecigajam vietejam atbildigajam
iestadem.

Pasreizejas lietosanas instrukcijas ir pieejamas lejupielades sadala
Ivoclar Vivadent AG timek|a vietne (www.ivoclarcom).

Informacija par utilizaciju
Izstradajums ir jautilize atbilstosi attiecigas valsts juridiskajam
prasibam.

Riski un bistamas situacijas

Nori$anas un aizrianas risks
Ta ka izstradajums ietver mazus komponentus, kuri var
nokrist, ja tie nav pareizi piestiprinati, pastav o daju
Traumas risks

norisanas risks.
Lai ar registracijas tapu neraditu traumu, lUdziet pacientu
iebrdit méli zem registracijas plaksnes.
Gnathometer CAD drikst izmantot tikai 2. nodala aprakstitajam
merkim. Lai Gnathometer CAD tiktu izmantots pareizi, ieverojiet
talak minétos papildu noradijumus.
- Jaievero $aja lietosanas instrukcija minétie noradijumi,
noteikumi un piezimes.

— lzstradajumam Gnathometer CAD ir javeic atbilstosa apkope
(skatiet 4. nodaju).

6. Uzglabasana un uzglabasanas laiks

Sim izstradajumam nav nepiecie$ami nekadi ipasi glabasanas
apstakli.

7. lzstradajuma specifikacija
Tehniskie dati

Svars (aptuveni):
- ApaksZokla registracijas plaksne ar registracijas tapu: 1311 g
- AugsZokla registracijas plaksne ar fiksacijas plaksni, skrvi un
starpliku: 128 g
- Sakodiena ietvara balsts: 1,6 g
- Dzelis:10g
lzmeéri:
- Redgistracijas plaksne (kura ir ieskrivets dzelis)
Platums: 29 mm / Garums: 55,8 mm / Materiala biezums: 2 mm
- Registracijas plaksne (pie kuras ir piestiprinata fiksacijas
plaksne)
Platums: 22 mm / Garums: 55,8 mm / Materiala biezums: 2 mm
- Sakodiena ietvara balsts
Platums: 32,6 mm / Garums: 54,3 mm / Materiala biezums:
2mm

Materials

— Registracijas plaksnes: nerlsosais terauds
- Sakodiena ietvara balsti: POM, balti

- Fiksacijas plaksnes: PMMA, caurspidigas
Pielagosanas iespgjas:

- Dzela augstuma pielagosana: 5 mm

@ Padomi gotiskas arkas analizei un interpretacijai

Informaciju par $o temu, Itdzu, skatiet art nozares literatdra.

8. Papildu informacija
Glabat bérniem nepieejama vieta!

ieverojot lietoanas instrukeiju. Razotajs neuznemsies nekadu atbildibu par bojajumiem,
kas radusies, ja ierice nav lietoti pareizi vai ja nav ievéroti lietosanas instrukcijas sniegtie
noradijumi vai paredzgtais izmanto$anas noliks. Lietotaja pienakums ir parbaudit ierices
piemerotibu un lietot erici tikai instrukcija paredzetajam merkim.

@ SFierice i izstradata tikai zobarstniecibas vajadzibam. lerice jaiestata un jalieto, stingri
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Gnathometer CAD" vaizdai / daliy sarasas

8 2 4 Daliy sarasas
1 Apatinio Zandikaulio
registravimo plokstelé
2 VirSutinio zandikaulio
registravimo plokstelé
6 g 3 Vaskinés ploksteles
n 4 Registravimo kais¢io
5 laikiklis
Laikikliai
Registravimo kaistis
Tvirtinimo plokstelé
UZspaudziamasis
3 mechanizmas
9 Tvirtinimo varztas
10  Piltuvélio anga
1 Adata

© ~ o o

atramos

12 Poverzlé

9
12

10

Ivadas
Gerb. kliente,

dékojame, kad jsigijote ,Gnathometer CAD". Netinkamai naudojant
galima sugadinti jranga ir susizeisti.

Laikykités atitinkamy nurodymuy ir perskaitykite naudojimo
instrukcijas. Tikimés, kad jums patiks dirbti su ,Gnathometer CAD".

1. Paskirtis

Numatomas tikslas
Intraoralinis registravimas

Naudojimas
Skirta tik odontologijai!

Aprasas
Centrinés smilkininio sanario (angl. TMJ) padéties nustatymas
danty neturintiems pacientams.

Indikacijos
TMJ rysiy nustatymas danty neturintiems pacientams.

Kontraindikacijos
|taisq naudojant pagal instrukcijas siuo metu nezinoma jokiy,
kontraindikacijy.

Salutinis poveikis
Iki Siol nezinoma apie jokj Salutinj poveikj.

Sudétis

Toliau pateikti gaminio komponentai naudojami intraoraliniu budu.

- 1padétis, apatinio Zandikaulio registravimo plokstelé,
nertdijantysis plienas 143071, (X5CrNi18-10)*

~ 2 padétis, virSutinio Zandikaulio registravimo plokstele,
nertdijantysis plienas 14307, (X5CrNi18-10)*

- 3 padétis, vaskinés plokstelés atramos, POM

- 6 padétis, registravimo kaistis, nertdijantysis plienas 14307,
(X5CrNi18-10)*

- 7 padétis, tvirtinimo plokstelé, PMMA

— 9 padétis, tvirtinimo varztas, nertdijantysis plienas 14301,
(X5CrNi18-10)*

- 12 padétis, poverzlé, nertdijantysis plienas 14307,
(X5CrNi18-10)*

* sudétyje yra nikelio

Zenklai ir simboliai
Siose naudojimo instrukcijose pateikti Zenklai ir simboliai padeda
lengviau rasti svarbius taskus, jy reik§més pateikiamos toliau.

& Rizika ir pavojai
@ Kontraindikacijos
@ Svarbi informacija

Tiksliné grupé
Odontologai, danty technikai, odontologijos srities darbuotojai.

2. Naudojimas

Pagrindinis intraoralinio atraminio kai$¢io metodo principas
paremtas McGrane, Gysi, Gerber ir t. t. idéja - dviejy Zandikaulio
sqnariy ir registravimo kaiscio, jstatomo apatinio Zandikaulio
pusiausvyros taske, trijy tasky atrama. Pacientui i$ dorsalinés
padeéties atliekant judesius link desiniojo Sono ir kairiojo Sono,
atraminis kaistis ant spalvotos registravimo plokstelés nubrézia
tipinj gotikinés arkos atvaizda.

Gotikinés arkos virsus Zymi uZpakaline kontaktine padétj, o
susikirtimo taskas - centring sakandZzio padétj. Tuomet
pageidaujama centring padétj galima pataisyti naudojant
tvirtinimo plokstele. Véliau trimate visos registracijos versija
uzfiksuojama naudojant tinkama medziaga (pvz, registravimo
silikong arba akmenj). Tuomet registracija tvirtinama ant
specialaus skaitytuvo laikiklio ir jdedama | skaitytuva skaitmeninti.

I$skirtiné Sio registravimo jtaiso ypatybé yra tai, kad registravimo
plokstelés turi uzspaudZiamajj mechanizma. Jj naudojant vaskinés
plokstelés atramas ir registravimo plokSteles galima greitai ir
lengvai pritvirtinti bei nuimti, atliekant skirtingus darbo veiksmus.
Pirmiausia vaskinés plokstelés atramos naudojamos funkciniams
atspaudams. Tuomet vaskinés plokstelés atramos iSimamos ir
pakeiCiamos registravimo plokstelémis. Tada centrinei funkcijai
nustatyti bréZziama adatos smaigaliu.



2.1.Sumontavimas ir darbo pradZia
211. Sudedamujy daliy iSpakavimas ir patikrinimas

|sitikinkite, kad pateikiamos visos sudedamosios dalys.
- Tapatinio Zandikaulio registravimo plokstelé

— 1virSutinio Zandikaulio registravimo plokstelé

— 2 vaskinés plokstelés atramos

- Tregistravimo kaistis

= T1tvirtinimo plokstelé

= 1tvirtinimo varZtas

- 1poverzlé

- 1naudojimo instrukcijos

221.2. Surinkimas ir darbo pradZia

Svarbi informacija
Prie$ naudodami pirma karta, komponentus nuvalykite

(7r. 3 skyriaus dalj Valymas"). ,Gnathometer CAD"
tiekiamas i dalies surinktas. Siame bendrajame brézinyje
pateikiami jvairus komponentai ir atskiros dalys. Daliy
aprasymus rasite 142 psl. esan¢iame daliy sarase.

2.2. Darbas, naudojimas

2.2.1. Vaskinés plokstelés atramy tvirtinimas

Vaskinés ploksteles atramas (3) galima nesunkiai pritvirtinti ir
nuimti nuo CAD/CAM pagaminty atspaudy 3auksty su
uZspaudziamuoju mechanizmu, naudojantis laikikliais (5).

2.2.2.Registravimo komponenty tvirtinimas

Registravimo komponentus (1ir 2) galima nesunkiai pritvirtinti ir
nuimti nuo atspaudy $auksty naudojant uzspaudziamajj
mechanizma.

Pries bréZiant adatos smaigaliu, registravimo kaistj reikia
pritvirtinti Pattern Resin" arba vasku.

2.2.3. Registravimo kais¢io aukscio koregavimas

Registravimo kais¢io (6) aukstj galima koreguoti naudojant sriegj.
Sriegis suteikia daugiau erdvés norint padidinti vertikaluji
matmenj, o ne jj sumazinti. Todél rekomenduojama geriau atlikti
centrinio Sauksto registravima Zemesnéje sakandzio padétyje ir
tuomet registravimo metu jj pakelti iki tinkamo aukscio. Be to,
reikia atsizvelgti | tai, kad funkcinis atspaudas Siek tiek padidina
sakandZio auksti. Registravimo kais¢io (6) aukstj galima padidinti
pasukus j desine.

Registravimo kais¢io (6) aukstj galima sumazinti pasukus | kaire.

2.2.4. Apatinio Zandikaulio registravimo plokstelés tvirtinimas
naudojant tvirtinimo ploksteles

Tvirtinimo plokstelg (7) prie apatinio Zandikaulio registravimo

plokstelés (1) galima tvirtinti naudojant tvirtinimo varzta (9).

Tvirtinimo plokstele (7) priverzti galima pasukus j desing.

Tvirtinimo plokstele (7) atlaisvinti galima pasukus | kaire.

2.3. Praktinis naudojimas su pacientu

2.31. Funkcinio atspaudo émimas

2.311. Vaskinés plokstelés atramy jstatymas

Vaskinés plokstelés atramas (3) pritvirtinkite uZspaudziamuoju
mechanizmu ir laikikliais (5) ant apatinio ir virSutinio Zandikaulio
atspaudy Sauksty. Vaskines plokstelés atramos (3) yra identiskos ir
tinka tiek virSutinio, tiek apatinio Zandikaulio atspaudy Saukstams.

2.31.2. Atspaudy medziagos jdéjimas | atspaudy Sauksta ir
funkeiniy atspaudy émimas
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2.31.3. Vaskinés plokstelés atramy isémimas i$ atspaudy Sauksty

2.3.2. Registravimas
2.3.2.1. Registravimo komponenty tvirtinimas prie atspaudy
Sauksty naudojant uzspaudziamajj mechanizma,

Virsutinio Zandikaulio atspaudo Saukstas = pritvirtinkite virSutinio
Zandikaulio registravimo plokstele (2) su registravimo kais¢iu (6)
registravimo kaisgio laikiklyje (4).

Pritvirtinkite apatinio Zandikaulio atspaudo Sauksta = apatinio
Zandikaulio registravimo plokstele (1).

2.3.2.2. Vertikalaus aukscio patvirtinimas

Jei reikia, aukstj pakoreguokite. Priklausomai nuo metodo, galima
naudoti atitinkamus pagalbinius jtaisus (pvz, liniuote, slankmatj)
ar technikas (kalbos garsus).

2.3.2.3. Apatinio Zandikaulio registravimo plokstelés padengimas
dazikliu

Padenkite apatinio Zandikaulio registravimo plokstele (1) tinkamu
dazikliu (kreidele, riebaliniu piedtuku ar pan.).
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2.3.2.4. BréZimas adatos smaigaliu

Abu funkeiniai atspaudai kartu su registravimo komponentais

pakeiGiami paciento burnoje. Dabar liepkite pacientui atlikti toliau

nurodytus judesius.

§\'uosjudesx‘us rekomenduojama pasipraktikuoti is anksto!

1. Pajudinti apatinj Zandikaulj i priekj (protrdzija) ir j prading
padétj jei reikia, pakartoti.

2. Pajudinti apatinj zandikaulj | desing (Soninis judesys) ir | pradine
padétj, jei reikia, pakartoti.

3. Pajudinti apatinj Zandikaulj | kaire (Soninis judesys) ir | pradine
padeétj jei reikia, pakartoti.

4. Pajudinti apatinj Zandikaulj atgal (retrUzija) ir | pradine padétj,
jei reikia, pakartoti.

Svarbi informacija
Pacientas turi sedéti ir galva laikyti tiesiai (negalima

pasilenkti).

|prastas bréZimo adatos smaigaliu rezultatas gali atrodyti kaip
paveikslélyje pateiktas pavyzdys. |vairiy gotikinés arkos bréZiniy
interpretacijy ir ju reikSmiy ieskokite atitinkamoje specializuotoje
literatUroje.

|spéjimas
& Kad registravimo kaistis nesuZaloty, pacientui reikia
nurodyti liezuvj pakisti po registravimo plokstele.

2.3.2.5. Tvirtinimo plokstelés sulyginimas su gotikinés arkos virsine
ir pritvirtinimas tvirtinimo varztu

Dabar sulyginkite tvirtinimo plokstelés (7) piltuvélio anga (10) su
gotikinés arkos virsune ir pritvirtinkite tvirtinimo plokstele
tvirtinimo varztu (9).

2.3.2.6. Registracijos jdéjimas | burng ir centrinés padéties
patvirtinimas

Dabar paprasykite paciento atsargiai susiCiaupti ir patikrinkite, ar
registravimo kais¢io (6) adata (11) telpa i tvirtinimo ploktelés (7)
piltuvelio anga (10), ir gauta gotikinés arkos registracija. Jei ne,
registracija reikia pakartoti. Jei registracija tinkama, galima atlikti
2.32.7 veiksma,




2.3.2.7. Registracijos fiksavimas

Rakta geriausia gaminti i$ registravimo silikono (pvz,,

Virtual CADbite Registration”), kuris jSvirk3¢iamas tiesiai tarp
registravimo komponenty naudojant 3virksta su atitinkamu
antgaliu. Be to, galima naudoti tinkama atspaudy gipsa.

2.3.2.8. Registracijos isémimas i$ burnos
Dabar visa uzfiksuota registracija reikia isimti i$ paciento burnos

2.3.29. Atspaudo ir registravimo kamponenty dezinfekavimas
Pries perduodant komponentus, juos reikia nuvalyti ir dezinfekuoti
tinkamomis dezinfekavimo priemonémis. Tuo metu taip pat
laikykités bendrujy higienos nurodymu ir salygy bei 3 skyriuje
pateikty nurodymu.

3. PrieZiura, valymas, diagnozé

Siame skyriuje pateikiamos ,Gnathometer CAD" naudotojo
atliekamos prieZitros ir valymo proceduros. Pateikiami tik tie
darbai, kuriuos gali atlikti odontologai ir odontologijos srities
darbuotojai. Visus kitus darbus turi atlikti kvalifikuotas sertifikuoto
Jvoclar Vivadent” techninés prieZitiros centro aptarnavimo
personalas.

Stebéjimas ir prieZiura

Siy priezitiros procediry laikas priklauso nuo naudojimo daznio ir
naudotojo darbo jprociy. Dél sios prieZasties rekomenduojamas
laikas yra tik apytikris.

Valymas

Prie$ dezinfekuojant ,Gnathometer" reikia visiskai iSrinkti.

PrieZiira
Venkite bet kokio salyGio su stipriomis rtgstimis ir
tirpikliais (pvz, MMA, acetonu), kad nepazeistuméte
pavirsiy.
Valykite, sterilizuokite ir (arba) dezinfekuokite komponentus prie$
naudodami pirma kartg ir po kiekvieno naudojimo ir (arba) saly¢io
su seilémis arba krauju.

- Naudokite tik nerGdijanciajam plienui ir lengviesiems
metalams tinkamas dezinfekavimo priemones.

- Venkite bet kokio saly€io su stipriomis ragstimis, druskingu
vandeniu ir tirpikliais.

- Valykite ultragarso voneléje, gary srove arba sterilizavimo
jtaisais.

4. Kas, jeigu...?

Siame skyriuje pateikiama informacija padés atpazinti gedimus,
imtis atitinkamuy priemoniy ir, jei jmanoma, atlikti nedidelius
taisymo darbus.

Susidévincios dalys:

— tvirtinimo plokstelés;

— vaskinés plokstelés atramos.

Techniniai gedimai

Elementas DaZznumas  Valymo medZiaga
Registravimo Kiekvieng Sterilizavimas autoklave 134 °C
komponentaiir  karta temperatdroje 5,5 min, taikant
smulkios dalys panaudojus  priesvakuumo metoda.
(metalinés) Laikykités galiojanciy
standarty ir taisykliy
Tvirtinimo Kiekvieng Dezinfekavimas panardinant
plokstelés karta voneléje pagal dezinfekavimo
(plastikinés) panaudojus  priemonés gamintojo
instrukcijas
Vaskines Kiekvieng Dezinfekavimas panardinant
ploksteles karta voneléje pagal dezinfekavimo
atramos panaudojus  priemonés gamintojo

(plastikinés) instrukcijas

Aprasas Instrukcijos Priemonés
naudotojams
|taiso pavirsius Ar pavirsius buvo Nebraizykite

yra subraizytas ir

valytas arba kitaip

pavirsiaus astriu

pazeistas paveiktas astriu objektu
objektu?

|taiso pavirsius Ar pavirsius buvo Valydami

yra paZeistas valytas rigstimi arba nenaudokite jokiy

arba i$ dalies tirpikliu? ragséiy ar tirpikliy

paveiktas

korozijos

Tvirtinimo Ar pavirsius buvo Siai procedarai

plokstele valytas netinkama nenaudokite

paveikta dezinfekavimo netinkamy,

korozijos ir priemone? dezinfekavimo

sugadinta priemoniy.
Uzsisakykite naujq
dalj (jei tai yra
susidévinti dalis)

Vaskinés Ar pavirSius buvo Siai procedirai

plokstelés valytas netinkama nenaudokite

atrama paveikta  dezinfekavimo netinkamy,

korozijos ir priemone? dezinfekavimo

sugadinta priemoniy.
UZsisakykite naujq
dalj (jei tai yra
susidévinti dalis)

Remontas

Remonto darbus gali atlikti tik sertifikuotas ,Ivoclar Vivadent”
techninés prieZitros centras. Techninés prieZitros centry adresus
rasite $iy naudojimo instrukcijy galinéje puséje.

Jei remonto darbus garantijos laikotarpiu atliko ne sertifikuotas

techninés prieZiliros centras, garantija nebegalioja. Taip pat Zr.
atitinkamas garantijos taisykles.
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5. Saugos informacija 7. Gaminio specifikacijos

lvykus rimtiems su gaminiu susijusiems incidentams, susisiekite su Techniniai duomenys
il\yocr]lizr V\tvabde(rF /-;]fi 8 Bvetngjere)rstratssg 2 9494 §ch?an/ ) Svoris (apytikslis)

lechtenstein Lichtensteinas), svetaine. www.voclarcom, arba su - Apatinio zandikaulio registravimo plokstelé su registravimo
artimiausia atsakinga kompetentinga institucija.

kais¢iu: 131 g

Siuo metu galiojandias naudojimo instrukcijas galima rasti — VirSutinio Zandikaulio registravimo plokstelé su tvirtinimo
JIvoclar Vivadent AG" svetainés (www.ivoclarcom) atsisiuntimy plokStele, varZtu ir poverZle: 12,8 g
dalyje. - Vaskinés plokstelés atrama: 1,6 g

- Adata:10g
Informacija apie iSmetima Matmenys
Gaminj reikia pasalinti laikantis atitinkamy nacionalinés teisés - Registravimo plokstelé (j kurig jsukta adata)
reikalavimuy. Plotis: 29 mm; ilgis: 55,8 mm; medZiagos storis: 2 mm

- Registravimo plokstelé (prie kurios pritvirtinta tvirtinimo
Rizika ir pavojai plokstele)

Plotis: 22 mm; ilgis: 55,8 mm; medZiagos storis: 2 mm
- Vaskinés plokstelés atrama
Plotis: 32,5 mm; ilgis: 54,3 mm; medZiagos storis: 2 mm

Rizika praryti ir pavojus uzspringti
Kadangi sudétyje yra smulkiy komponenty, galingiy,
nukristi jy tinkamai nepritvirtinus, kyla rizika juos praryti.

MedZiaga
Rizika susiZaloti - Registravimo plokstelés: nertidijantysis plienas
Kad registravimo kaistis nesuzaloty, pacientui reikia - Vaskinés ploksteles atramos: baltas POM
[/t \ nurodyti lieZuvj pakisti po registravimo plokstele. - Tvirtinimo plokételes: skaidrus PMMA
.Gnathometer CAD" galima naudoti tik 2 skyriuje nurodytu tikslu. Koregavimo gav”vmybés )
Tolesnés instrukcijos tinkamam ,Gnathometer CAD" naudojimui - Adatos auksgio koregavimas: 5 mm
uZtikrinti:
~ Reikia laikytis Siose naudojimo instrukcijose pateikty @ Patarimai dél gotikinés arkos analizés ir interpretacijos
nurodymy, taisykliy ir pastabu.
- R:iKia)taikyti tinkama ,Gnathometer CAD" prieZilira (Zr. 4 Taip pat atsizvelkite j specializuota literatira $ia tema.
skyriy).

8. Papildoma informacija

6. Tinkamumo laikas ir laikymas Saugokite nuo vaiky,

Siam gaminiui nereikia jokiy specialiy laikymo salygu.

naudojimo instrukcijas. Neprisiimame atsakomybes del Zalos, kilusios netinkamai
naudojant, nesilaikant instrukeijy arba nustatytos naudojimo srities. Naudotojas yra
atsakingas uf aparato tinkamumo iSbandyma ir naudojima bet kokiam tikslui, kuris aiskiai
nenurodytas Siose instrukcijose.

@ Sis itaisas sukurtas naudoti tik odontologijoje. Nustatyti ir naudoti reikia grieztai pagal
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