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ENGLISH

INTRODUCTION

MTAANGELUS® is an ic cement of several mineral oxides. It is constituted
by thin hydrophilic particles. It is indicated in cases of root canal lateral and furcation perforations, internal
resorption, reverse root filling, pulp capping, and

MTA (Mineral Trioxide Aggregate) provides the following benefits:
« Particle size which allows complete wetting during mixing (1, 2);

« Excellent marginal sealing; avoids penetration of tissue fluids in the root canal (3, 4, 5);

« Enclosing of root canal and furcation perforations through induction of periradicular cement formation (6, 2);
« Promotes the formation of a dentin bridge when used in pulp capping (3, 7);

« Unlike other cements, which demand a completely dry field, MTA is indicated when moisture control is
inadequate (e.g., surgery for treatment of root perforation, reverse root filling), without loss of its properties (2).
COMPOSITION

+ Gray MTA: Tricalcium silicate, dicalcium silicate, tricalcium aluminate, calcium oxide, iron tetracalcium
aluminate, bismuth oxide;

* White MTA: Tricalcium silicate, dicalcium silicate, tricalcium aluminate, calcium oxide, calcium tungstate.
PROPERTIES

« Setting reaction: When mixed with distilled water it forms a gel that solidifies if kept in a wet environment. The
initial setting time is approximately 10 minutes and the final is 15 minutes. It is not necessary to wait for the
final set to continue treatment procedures (2);

« Hydrogen ion concentration (pH): After mixing, pH value is 10; in 3 hours it becomes highly alkaline (12)
(1.8,9);

+ Radiopacity: Nearly matches that of gutta-percha. More radiopaque than dentine and bone (9);

« Compressive Strength: 40 MPa after 24 hours and 65 MPa after 21 days (9).

Sites of application do not receive direct occlusal load

DIRECTIONS FOR USE

1. Sterilize a glass slab, a metal spatula and all instruments for the insertion of MTA ANGELUS®;

2. Mix for 30 seconds the content of 1 sachet of MTAANGELUS® (or 1 spoon of MTAANGELUS®) with 1
drop of distilled water. The mixture should be homogeneous and with a consistency similar to wet sand;

3. Place the cement on the selected site with a sterilized amalgam carrier or other appropriate instrument;



4. Condense the cement with instruments such as amalgam condensers, a number 1 spatula or absorbent
paper points moistened with distilled water.

IMPORTANT: If MTA ANGELUS® iss not used immediately after mixing, its dehydration can be prevented
and the working time increased by covering the mix on the glass slab with a wet gauze. If the mixed MTA
dehydrates, it must be discarded
INDICATIONS
1. Treatment of perforations of root canal and furcation caused iatrogenically or by caries lesion (2) (Pics. 1
and 2);

2. Via canal treatment of root perforation due to internal resorption (2) (Pic. 3);

3. Surgical treatment of root perforation due to internal resorption (2) (Pic. 4);

4. Periapical surgery with reverse filling (5) (Pic. 5);

5. Pulp capping (7);

6. Pulpotomy (removal of affected coronal pulp to preserve vitality of remaining pulp tissue (2) (Pic. 6);

7. (induction of root in vital teeth with an inflamed coronal pulp) (2);

8. Apexification (induction of formation of a mineralized barrier at the root tip of young permanent teeth with
incomplete root development and a necrotic pulp (2) (Pic. 7).

WARNINGS AND PRECAUTIONS

« Use eye protection, mask and gloves when handling MTAANGELUSG®. In case of eye or skin contact, wash
abundantly with water;

« Only open the sachet or bottle immediately prior to use. The MTAANGELUS® powder is very sensitive to
humidity. Close the bottle tightly after each use (2);

« Do not use MTAANGELUS® to fill a root canal. Its viscosity is inadequate for this procedure and very difficult
to remove in case of a reentry;

« Do not use MTAANGELUS® in areas of the tooth in contact with the gingival sulcus or it will be completely
dissolved;

« Do not use MTA in areas with exposure to light in order to avoid darkening of the dental structure;

« Only use MTA ANGELUS® after remission of acute signs and symptoms of the endodontic disease. The
acidic pH of endodontically compromised sites (lesions) prevents its setting reaction;

« Apply MTA ANGELUS® carefully. Similar to other endodontic cements, it is resorbed if extruded. However,
the excess of any cement may impair the healing process;
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+ Do not use MTA on patients with reported sensitivity to any of its components.
IMPORTANT: The information provided in this manual is based on laboratory and clinical studies. The
successful use of MTAANGELUS® depends on a correct diagnosis, the operative technique, the condition of
the treated tooth and the general health of the patient. This product must be used according to this manual.

ESPANOL

INTRODUCCION

MTAANGELUS® es un cemento endodéntico bioceramico compuesto de 6xidos minerales en forma de

pamculas hidrofilicas. Esté indicado en casos de perforacion radicular (canal y furca), perforacién radicular
interna, . proteccion pulpar directa, pulpotomia, apicigénesis y

aplclrcaclon

EI MTA presenta los siguientes beneficios:

« Tamario de las particulas que permite una completa hidratacion durante la espatulacion (1, 2);

« Excelente capacidad de sellado marginal que impiden la migracion de fluidos hacia el interior del canal
radicular (3, 4, 5);

« Excelente iento de i (canal y furca) al inducir Ia formacién de cemento
peri radicular (6, 2);

+ Induccion de la formacion de barrera dentinaria cuando se aplica sobre exposiciones pulpares (3, 7);

« Adiferencia de otros selladores que requieren campo completamente seco, MTA esta indicado incluso en
lugares sin un control adecuado de la humedad (como en la cirugia para el tratamiento de perforaciones o
obturacion retrograday), sin pérdida de sus propiedades (2).

COMPOSICION

« MTA Gris: Silicato tricalcico, silicato dicalcico, aluminato tricalcico, 6xido de calcio, ferroaluminato
tetracalcico, 6xido de bismuto;

« MTA Blanco: Silicato tricélcico, silicato dicélcico, aluminato tricalcico, 6xido de calcio, tungstato de calcio.
PROPIEDADES

« Tiempo de demora del fraguado: EI MTA se solidifica al mantenerse en ambiente humedo después de
espatulacion con agua. El tiempo de cura inicial es de aproximadamente 10 minutos y el final de 15 minutos,
No es necesario esperar el tiempo de fraguado final para continuacion del procedimiento de inmediato (2);
« Alcalinidad: Después de la espatulacion con agua presenta pH de valor 10 que en 3 horas se estabiliza en
valor 12 (1, 8, 9);




. aladela . Més radiopaco que dentina y hueso (9);

« Resistencia a la compresion: 40 MPa después de 24 horas y 65 MPa después de 21 dias (9).

Cargas oclusales no inciden directamente sobre los lugares de aplicacion.

TECNICA DE USO

1. Esterilice la placa de vidrio, la espatula y los instrumentos para insercion y condensacion del MTA;

2. Espatular durante 30 segundos el contenido de 1 sobre de MTA (o una cucharra de polvo) y una 1 gota de
agua destilada sobre la placa de vidrio. EI cemento obtenido tendra consistencia arenosa;

3. Lleve el MTA al lugar deseado con el APLICADOR DEL MTAANGELUS® o otro \nstrumenlo adecuadu

4. Condense el MTA en la cavidad preparada con metalicos

espatula 1) o con la punta de un cono de papel absorbente humedecido con agua desmada.

IMPORTANTE: En procedimientos de larga duracion o cuando el MTA no se utiliza luego después de la
espatulacion, cibralo con gasa humeda para evitar que se reseque. EI MTA resecado debe ser deserchado.
INDICACIONES

1. Tratamiento de perforacién radicular (canal y furca) iatrogénica o por lesién de carie (2) (Figs. 1y 2);
2.

via canal de 6n radicular por 6n interna (2) (Fig. 3);
3. quirirgico de 6n radicular por 6n interna (2) (Fig. 4);
4. Cirugia 6ntica con 6 retrd (5) (Fig. 5);
5. Proteccion pulpar directa (7);

6. Pulpotomia (remocion de la porcion coronaria afectada de la pulpa para preservar la vitalidad y la funcion
de la pulpa radicular remanente) (2) (Fig. 6);

7. Apicigénesis (induccion del término de la formacion radicular en dientes permanentes vitales con pulpa
coronaria inflamada) (2);

8. Apicificacion (induccion de la formacion de barrera apical de tejido duro en dientes permanentes jovenes,
con raices formadas no completamente y pulpa necrética) (2) (Fig. 7).

ADVERTENCIAS | CONTRA-INDICACIONES

« Use gafas de proteccion, mascara y guantes al manipular el MTA. En caso de contacto del producto con los
ojos o con la piel lave con agua;

+ Solo abra el sobre o frasco inmediatamente antes del uso. EI MTA es muy sensible a la humedad. Cierre
bien el frasco después de cada uso (2);

« No utilice MTA para obturar canales, pues su y son para esta
finalidad. Ademas en caso de nuevo tratamiento, su remocion seria dificil;
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« No utilice el MTA en lugares que estén en contacto con el surco gingival, pues ocurriria una solubilizacion
completa del cemento;

«No utilice MTA en reas expuestas a la luz para que no se oscurezca la estructura dental;

« Utilice el producto solamente después de controlar la fase aguda de la enfermedad endodéntica. La
solidificacion del MTA es alterada por el pH 4cido de las lesiones endodonticas y de sus areas circundantes;
« Aplique MTA con cuidado. Como los otros cimentos, es normalmente reabsorbido, pero el exceso puede
dificultar la cicatrizacion;

« No utilice MTA en pacientes sensibles a cualquiera de sus componentes.

ATENCION: Las informaciones contenidas en este folleto se basan en estudios cientificos clinicos y de
laboratorio. Sin embargo, el éxito de los procedimientos con el MTA depende de un diagndstico correcto,
de Ia técnica operatoria cuidadosa, de las condiciones del diente en tratamiento y del cuadro sistémico del
paciente. Este producto debe utilizarse de acuerdo con las instrucciones de este folleto.

PORTUGUES

INTRODUGAO

MTAANGELUS® é um cimento endodéntico bioceramico composto de dxidos minerais na forma de finas
particulas hidrofilicas. E indicado em casos de perfuragéo radicular (canal e furca), perfuragéo radicular por
reabsorgao interna, retrobturagao, protegéo pulpar direta, pulpotomia, apicigénese e apicificagao.

O MTA apresenta os seguintes beneficios:

« Tamanho das particulas que permite uma completa hidratagéo durante a espatulagao (1, 2);

« Excelente capacidade de selamento marginal que impedem a migragéo de fluidos para o interior do canal
radicular (3, 4, 5);

+ Excelente vedamento de perfuragdes radiculares (canal e furca) ao induzir a formagéo de cemento
perirradicular (6, 2);

* Indugéo da formag&o de barreira dentinaria quando aplicado sobre exposigdes pulpares (3, 7);

+ Ao contrério de outros cimentos que exigem campo completamente seco, MTA & indicado mesmo em locais
sem o controle adequado de umidade (como em cirurgias para de ou

sem perda de suas propriedades (2).

COMPOSIGAO

+ MTA Cinza: Silicato tricélcico, silicato dicalcico, aluminato tricalcico, dxido de célcio, ferroaluminato
tetracdlcico, 6xido de bismuto;




« MTA Branco: Silicato triclcico, silicato dicalcico, aluminato tricalcico, 6xido de calcio, tungstato de calcio.
PROPRIEDADES

« Tempo de presa: O MTA solidifica-se ao ser mantido em ambiente tmido apés espatulagao com agua. O
tempo de presa inicial & de aproximadamente 10 minutos e o final de 15 minutos. N&o é necessario aguardar
a presa final para continuidade do procedimento imediato (2);

« Alcalinidade: Apés espatulagao com agua apresenta pH de valor 10 que em 3 horas se estabiliza em valor
201,80

p . Mais radiopaco que dentina e 0sso (9);
« Resisténcia a compressao: 40 MPa apés 24 horas e 65 MPa apés 21 dias (9).

Cargas oclusais ndo incidem diretamente sobre os locais de aplicagao.

TECNICA DE USO

1. Esterilize a placa de vidro, a espatula e os para insercéo e a0 do MTA;

2. Espatule por 30 segundos o contetido de 1 saché de MTA (ou de 1 pa dosadora) e 1 gota de agua
destilada sobre a placa de vidro. O cimento obtido tera consisténcia arenosa;

3. Leve 0 MTA ao local desejado com um APLICADOR DE MTAANGELUS® ou com um instrumento
apropriado;

4. Condense o MTA na cavidade preparada com metalicos de ama ou
espatula 1) ou com a ponta de um cone de papel absorvente umedecido com agua destilada.
IMPORTANTE: Em procedimentos de longa durago ou quando o MTA néo é utilizado logo apés a

espatulago, cubra-o com gaze Umida para evitar seu O MTA deve ser

INDICAGOES

1. Tratamento de perfuragéo radicular (canal e furca) iatrogénica ou por lesdo de carie (2) (Figs. 1 e 2);

2. via canal de &o radicular por ao interna (2) (Fig. 3);

3. cirurgico de 30 radicular por 30 interna (2) (Fig. 4);

4. Cirurgia parendoddntica com retrobturagao (5) (Fig. 5);

5. Protegéo pulpar direta (7);

6. Pulpotomia (remogao da porgao coronaria afetada da polpa para preservar a vitalidade e a fungéo da polpa

radicular remanescente) (2) (Fig. 6);

7. Apicigénese (Indugéo do término da formagao radicular em dentes permanentes vitais com polpa coronaria
inflamada) (2);

8. Apicificagao (Indugao da formagéo de barreira apical de tecido duro em dentes permanentes jovens, com
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raizes incompletamente formadas e polpa necrética) (2) (Fig. 7).

ADVERTENCIAS | CONTRAINDICAGOES

« Use oculos de protegao, mascara e luvas ao manusear o MTA. Em caso de contato do produto com os olhos
ou pele lave com agua;

+ 86 abra o saché ou frasco imediatamente antes do uso. O MTA & muito sensivel a umidade. Fechar bem o
frasco apos cada utilizagéo (2);

+ Nao utilize o MTA para obturar canais, pois, sua e séo i para essa
finalidade. E, em caso de retratamento, sua remogao seria dificil;

« Nao utilize o MTA em locais que estejam em contato com o sulco gengival, pois, ocorreria uma completa
solubilizagao do cimento;

« Nao utilize MTA em éreas de exposicao  luminosidade para que nao ocorra escurecimento da estrutura
dental;

« Utilize o produto somente apos controlar a fase aguda da doenga endodbntica. A solidificagéo do MTA &
alterada pelo pH &cido das lesdes endoddnticas e das suas areas circundantes;

« Aplique 0 MTA com cuidado. Como outros cimentos, & normalmente reabsorvido, mas seus excessos podem
dificultar a cicatrizagao;

+ Nao utilize MTA em pacientes com relatada sensibilidade a qualquer um de seus componentes

ATENGAO: As informagdes contidas nesta bula sao embasadas em estudos cientificos clinicos e
laboratoriais. No entanto, o sucesso dos procedimentos com o MTA depende de um diagnéstico correto, da
técnica operatoria criteriosa, das condigdes do dente em tratamento e do quadro sistémico do paciente. Este
produto deve ser utilizado de acordo com as instrugdes desta bula.

FRANGAIS

INTRODUCTION

Le MTAANGELUS® est un ciment biocéramique endodontique composé d'oxydes minéraux sous la forme
de fines particules hydrophiles. Il est indiqué en cas de perforation radiculaire (canal et furcation), perforation
interne, rétro-obturation, protection pulpaire directe, pulpotomie, apexogénése

par
et apexification
Le MTA offre les bénéfices suivants:

« Dimension des particules permettant une hydratation compléte durant le mélange (1, 2);

« Excellente capacité de scellement marginal qui empéche la migration de fluides vers Intérieur du canal



radiculaire (3, 4, 5);

de i ires (canal et furcation) lors de l'nduction de ciment
périradiculaire (6, 2);

« Induction de Ia formation d'une barriére dentinaire lorsquiil est appliqué sur des expositions pulpaires (3, 7);
« Au contraire d'autres ciments, qui exigent un terrain totalement sec, le MTA est indiqué méme sur des
endroits sans controle adéquat dhumidité (comme lors de chirurgies pour le traitement de perforations ou
ré-obturations), sans perte de ses propriétés 2

COMPOSITION

« MTA Gris: Silicate tricalcique, silicate dicalcique, aluminate tricalcique, oxyde de calcium, ferroaluminate
tetracalcique, oxyde de bismuth;

+ MTA Blanc: Silicate tricalcique, silicate dicalcique, aluminate tricalcique, oxyde de calcium, tungsate de calcium.

PROPRIETES

+ Temps de soldification: Le MTA se solidifie lorsquil est maintenu dans un environnement humide, aprés
mélange avec de I'eau. Le temps de initiale est d 10 minutes et le temps
nnal de 15 minutes. Il n'est pas nécessaire d'attendre la solidification finale pour continuer la procédure
i (2);

: Aprés mélange avec de I'eau, il présente un pH d'une valeur de 10 qui, en 3 heures, se stabilise
aune valeur de 12 (1, 8, 9);
« Radio-opacité: Similaire & celle de la gutta-percha. Plus radio-opaque que la dentine et I'os (9);
+Résistance & la compression: 40 MPa aprés 24 heures et 65 MPa aprés 21 jours (9).
Les charges occlusales n'ont pas d'incidence directe sur les endroits d‘application.
TECHNIQUE D’UTILISATION
1. Stérilisez la plaque de verre, la spatule et les instruments pour linsertion et la condensation du MTA;
2. Mélangez durant 30 secondes le contenu d'1 sachet de MTA (ou d'1 pelle doseuse) et 1 goutte d'eau
distillée sur la plaque de verre. Le ciment obtenu aura une consistance sableuse;
3. Placez le MTA & l'endroit désiré avec un APPLICATEUR DE MTA ANGELUSE® ou avec un instrument
approprié;
4. Condensez le MTA dans la cavité préparée avec des i : (fouloirs & ou
spatule 1) ou avec la pointe d'un cne en papier absorbant humidifié avec de I'eau distillée.
IMPORTANT: Lors de procédures de longue durée ou lorsque le MTA n'est pas utilisé aprés le mélange,
couvrez-le avec de la gaze humide pour éviter son desséchement. Le MTA doit étre mis & 'écart.
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INDICATIONS
1. Traitement de perforation radiculaire (canal et furcation) iatrogénique ou par Iésion de carie (2) (Fig. 1 et 2);
2. Traitement via canal de perforation radiculaire pour réabsorption inteme (2) (Fig. 3);
3. Traitement chirurgical de perforation radiculaire par réabsorption inteme (2) (Fig. 4);
4. Chirurgie endodontique avec ré-obturation (5) (Fig. 5);
5. Protection pulpaire directe (7);
6. Pulpotomie (extraction de la portion coronaire affectée de la pulpe pour préserver la vitalité et la fonction de
la pulpe radiculaire restante) (2) (Fig. 6);
7. Apexogénése (Induction du bout de la formation radiculaire sur des dents permanentes vitales avec pulpe
coronaire enflammée) (2);
8. Apexification (Induction de la formation d'une barriére apicale de tissu dur sur des dents permanente jeunes
avec racines non complétement formées et pulpe nécrosée) (2) (Fig. 7).
AVERTISSEMENTS | CONTRE-INDICATIONS
« Utilisez des lunettes de protection, masque et gants pour manipuler le MTA. En cas de contact du produit
avec les yeux ou la peau, rincez avec de 'eau;
« N'ouvrez le sachet ou le flacon quimmédiatement avant I'usage. Le MTA est sensible & 'humidité. Bien
refermer le flacon aprés chaque utilisation (2);
« N'utilisez pas le MTA pour obturer des canaux, car, sa plasticité et son écoulement sont inadéquats pour cet
usage. Et, en cas de nouveau traitement, son extraction sera difficile;
« N'utilisez pas le MTA sur des endroits en contact avec le sillon gingival, car une compléte solubilisation du
produit surviendrait;
« N'utilisez pas le MTA sur des zones exposées 4 la luminosité pour ne pas assombrir a structure dentaire;
« Nutilisez le produit que seulement aprés avoir controlé la phase aigiie de la maladie endodontique. La
solidification du MTA est altérée par le pH acide des Iésions endodontiques et de leurs zones adjacentes;
« Appliquez le MTA avec prudence. Comme les autres ciments il est normalement réabsorbé, mais ses

dents peuvent iquer Ia ci i
« N'utilisez pas le MTA sur des patients ayant constaté une forme de sensibilité 4 'un de ses composants.
ATTENTION: Les informations contenues dans cette notice sont basées sur des études scientifiques cliniques
et de laboratoire. Cependant, le succés des procédures avec le MTA dépend d'un diagnostic correct, de
la technique opératoire judicieuse, des conditions de la dent traitée et du cadre systémique du patient. Ce
produit doit étre utilisé en accord avec les instructions de cette notice.




ITALIANO
INTRODUZIONE
MTAANGELUS® & um cemento endodontico bioceramico composto di ossidi minerali in forma di sottil
particelle idrofile. Viene indicato nei casi di perforazione radicolare (canale e biforcazione), perforazione
radicolare per ri i interno, i ione pulpare diretta, pulpoctomia, apicigenesi
& apicificazione.
L'MTA presenta i seguenti benefici:
+ Una grandezza delle particelle tale che permette una completa idratazione durante la spatolazione (1, 2);
« Una eccellente capacita di sugellazione marginale che impedisce la migrazione di fluidi verso lnterno del
canale radicolare (3, 4, 5);
« Un'eccellente sugellazione di perforazioni radicolari (canale e biforcazione) allindurre la formazione di
cemento perirradicolare (6, 2);
« Induce la formazione di una barriera di dentina quando verra applicato sulle esposizioni pulpari (3, 7);
« Al contrario di altri cementi che esigono un campo completamente asciutto, MTA & anche indicato nei
locali sprowvisti del controllo adeguato di umidita (come & il caso delle chirurgie per la cura di perforazioni o
retrootturazioni), senza la perdita delle sue proprieta (2).
COMPOSIZIONE
« MTA Grigio: Silicato tricalcico, silicato dicalcico, alluminato tricalcico, ossido di calcio, ferroalluminato
tetracalcico, ossido di bismuto;
« MTA Branco: Silicato tricalcico, silicato dicalcico, alluminato tricalcico, ossido di calcio, tungstato di calcio.
PROPRIETA
« Tempo di presa: LMTA si solidifica quando viene tenuto in un ambiente umido dopo la spatolazione con
acqua. I tempo di presa iniziale & di circa 10 minuti e il finale di 15 minuti. Non sara necessario attendere la
presa finale perché avvenga la continuita della procedura immediata (2);
+ Alcalinita: Dopo la spatolazione con acqua, presenta un pH uguale a 10, che in 3 ore si stabilizzera intorno
al valore di 12 (1, 8, 9);
« Radioopacita: Simile a quella della guttaperca. E pi radioopaco della dentina e dellosso (9);
« Resistenza alla compressione: 40 MPa dopo 24 ore e 65 MPa dopo 21 giorni (9).
1 carichi occlusivi non incidono direttamente sui locali di applicazione.
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TECNICA DI USO

1. Sterilizzare la lastrina di vetro, la spatola e gi strumenti per nserimento e la condensazione del MTA;

2. Spatolare per 30 secondi il contenuto di 1 sachet di MTA (o di una paletta di dosaggio) e 1 goccia di acqua
distillata sulla lastrina di vetro. Il cemento cosi ottenuto dovra avere una consistenza arenosa;

3. Portare 'MTA fino al locale voluto mediante un APPLICATORE DI MTA ANGELUS®, oppure con uno
strumento adeguato;

4. Condensare 'MTA sulla cavita preparata con degli strumenti metallici (condensatori di amalgama o spatola

1) oppure con la punta di un cono di carta assorbente umettata con acqua distillata.

IMPORTANTE: In procedure di lunga durata oppure quando 'MTA non verra utilizzato subito dopo laq
spatolazione, coprirlo com garza Gmida per evitare la sua essiccazione. L'MTA dovra venire scartato.
INDICAZIONI
1. Cura di una perforazione radicolare (canale e biforcazione) iatrogenica o per lesione dovuta a una carie
(2) (Fig. 1e2);

2. Cura via canale di ione radicolare per ri i interno (2) (Fig. 3);

3. Cura chirurgica di perforazione radicolare per riassorbimento interno (2) (Fig. 4);

4. Chirurgia parendodontica con retrootturazione (5) (Fig. 5);

5. Protezione pulpare diretta (7);

6. Pulpoctomia (asportazione della porzione coronaria affettata dalla polpa, per preservare la vitalita e la
funzione della polpa radicolare residuale) (2) (Fig. 6

7. della fine della radicolare nei denti permanenti vitali con polpa coronaria

infiammata) (2);
B Avicifoon

della di una barriera apicale del tessuto duro nei denti permanenti

giovani, con radici non completamente formate e polpa necrotica) (2) (Fig. 7).

AVVERTENZE | CONTRO-INDICAZIONI

« Usare occhiali di & guanti nella dellMTA. In caso di contatto del

prodotto con gli occhi o la pelle, lavare con acqua

« Aprire il cachet o la boccetta subito prima dell'uso. L'MTA & molto sensibile allumidita. Chiudere bene il

flacone dopo ogni uso (2);

« Non utilizzare 'MTA per l'otturazione dei canali, perché la sua plasticita e flusso sono inadeguati a questo

scopo. E, in caso di una nuova cura, la sua rimozione sarebbe difficile;

« Non utilizzare 'MTA nei locali che siano in contatto con il solco gengivale, perché avverrebbe una completa
13




solubilizzazione del cemento;

« Non usare 'MTA in zone esposte a luminosita, per evitare lo scurimento della struttura dentale;

« Utilizzare il prodotto soltanto dopo avere controllato Ia fase acuta del morbo endodontico. La solidificazione
dellMTA viene alterata dal pH acido delle lesioni endodontiche e delle sue zone circostanti;

« Applicare 'MTA con cautela. Come gli altri cementi, esso viene normalmente riassorbito, perd, i suoi
sopravanzi potranndo rendere difficile la cicatrizzazione;

+ Non usare 'MTA nel caso di pazienti sensibili a uno dei suoi componenti

ATTENZIONE: Le informazioni contenute in questa nota sono basate su studi scientifici clinici e laboratoriali
Tuttavia, il successo delle procedure con 'MTA dipendera da un diagnostico corretto, da una tecnica
operatoria giudiziosa, dalle condizioni del dente in cura e dal quadro sistemico el paziente. Questo prodotto
dovra venire utilizzato secondo le istruzioni di questa nota.

ROMANA

INTRODUCERE

MTA ANGELUS® este un ciment endodontic bioceramic compus din oxizi minerali. Este constituit din particule

hidrofile fine. Este indicat Tn cazul perforafiior laterale sau a furcatilor canalelor radacinilor, a resorbtiei

interne, a umplerii inverse a radécinii, a coafajului pulpar, i si

MTA (Agregat din mineral trioxid) ofera urmatoarele beneficii:

« Dimensiunea particulelor ce permite umezirea completd in timpul amestecarii (1, 2);

« Sigilare marginala excelents; evits penetrarea fluidelor tesuturilor in canalul radicular (3, 4, 5);

« Blocarea canalului radicular si a perforatiilor furcatilor prin inducerea formarii cimentarii periradiculare (6, 2);

« Favorizeazé formarea unei puntj de dentina atunci cand este utilizat in coafajul pulpar (3, 7);

« Spre deosebire de celelalte cimenturi, care au nevoie de o zona de lucru complet uscatd, MTA este indicat

atunci cand controlul umiditafii este inadecvat (de ex. chirurgie pentru tratamentul obturatiilor radiculate,

umplere inversa a radécinii), fard a-si pierde proprietatile (2)

COMPOZITIE

« MTAgri: silicat tricalcic, silicat dicalcic, aluminat tricalcic, oxid de calciu, fier aluminat tricalcic, oxid de bismut;

« MTA alb: silicat tricalcic, silicat dicalcic, aluminat tricalcic, oxid de calciu, tungustat de calciu;

PROPRIETATI

« Reactie de fixare: atunci cand este amestecat cu apa distilata se formeaza un gel care se solidifica atunci

cand este pastrat intr-un mediu umed. Timpul inifial de fixare este de aproximativ 10 minute, iar cel final de 15
14
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minute. Nu este necesar s asteptati fixarea finala pentru a continua procedurile de tratament (2);

+ Concentratia de ioni de hidrogen (pH); Dupa amestecare, valoarea pH-ului este 10; dupa 3 ore, acesta
devine foarte alcalin 12 (1, 8, 9);
+ Radioopacitate: este asemanatoare celei a gutapercil. Este mai radioopac decat dentina si osul (9);

« Rezistenta la compresie: 40 MPa dupé 24 24 de ore si 65 MPa dupé 21 de zile (9).

Locurile de aplicare nu primesc incarcatura ocluzal directa.

INTRUCTIUNI DE UTILIZARE
1. Sterilizati o placa de sticla, o spatula de metal si toate instrumentele pentru introducerea MTA ANGELUS®;
2. Amestecati continutul unui plic de MTA ANGELUS® (sau 1 lingura de MTAANGELUS®) cu 1 picatura
de apa distilats, timp de 30 de secunde. Amestecul trebuie s fie omogen si sa aibé o consistenta similara
nisipului umed;

3. Puneti cimentul in zona aleasd, folosind un port amalgam sterilizat sau orice instrument asemanétor;
4. Condensati cimentul folosind precum de amalgam, o spatula numarul 1 sau
conuri de hartie absorbanta umezita cu apa distilata.

IMPORTANT: Daca MTAANGELUS® nu este utilizat imediat dupa amestecate, deshidratarea acestuia poate
fi prevenita, iar timpul de lucru poate fi marit prin acoperirea amestecului de pe placa de sticl cu un tifon
umed. Daca MTA se deshidrateaza, trebuie aruncat.

INDICATII
1. Tratamentul perforatiilor si furcatiilor canalului radicular cauzate de o actiune iatrogend sau prin leziuni
cauzate de carii (2) (Imaginile 1 si 2);

2. Prin tratamentul perforatiilor canalului radicular cauzate de resorbtia interna (2) (Imaginea 3);

3. Prin tratamentul chirurgical al perforatiilor canalului radicular cauzate de resorbtia interna (2) (Imaginea 4);
4. Chirurgie periapicala cu obturatie inversa (5) (Imaginea 5);

5. Coafaj pulpar (7);

6. Pulpotomie (indepértarea pulpei coronare afectate pentru a pastra vitalitatea tesutului pulpar ramas (2)
(Imaginea 6);

7. Apexogeneza (inductia dezvoltérii radiculare la dintii esentiali care au coroana pulpara inflamata) (2);

8. Apexificare (mducua vurmam unei bariere mineralizate Ia varful radicular ai dinfilor permanenti recent aparufi
care au o icular. si pulpa (2) (Imaginea 7).

AVERTISMENTE SI PRECAUTII

« Utilizati protectia ochwlor masca si manusi atunci cand utilizati MTA ANGELUS®. Tn caz de contact cu pielea
15




sau ochii, spélati cu apa din abundenta;
« Dechideti plicul sau sticla imediat nainte de utilizare. Pudra MTAANGELUS® este foarte sensibila la
umiditate. inchideti bine sticla dupé fiecare utilizare (2);

« Nu folosifi MTA ANGELUS® pentru a umple un canal radicular. Varscozitatea acestuia este inadecvata
pentru aceastd proceduré si este foarte dificili curatarea in cazul in care va fi nevoie sa-| redeschidefi

« Nu utilizati MTA ANGELUS® in zonele in care dintele este i contact cu sulcusul gingival, cci astfel se va
dizolva complet;

+ Nu utiizali MTA In zonele cu expunere la lumina pentru a evita inchiderea la culoare a structuri dentare;

« Folositi MTAANGELUS® doar dupa remisia semnelor sau acute de boala PH-ul
acid al zonelor (leziunilor) compromise endodontic previne reactia de stabilizare.

« Aplicati MTA ANGELUS® cu grija. Aseménéitoe celorlalte cimenturi endodontice, este resorbit in caz de
extrudare. Totusi, excesul oricérui ciment poate incetini procesul de vindecare;

+ Nu folosifi MTA la pacientii care prezinta sensibilitate la oricare dintre acestuia

IMPORTANT: Informatile prezentate in acest manual sunt bazate pe studii clinice si de laborator. Utiizarea cu
succes a MTAANGELUS® depinde de corectitudinea diagnosticului, tehnica de operare, starea dintelui tratat
si de starea generala de sanatate a pacientului. Acest produs trebuie utilizat conform manualului de utiizare.

NEDERLANDS

INTRODUCTIE

MTAANGELUS® is een bio keramiek cement

Het is samengesteld met dunne hydrofiele deeltjes. Het is aangeduid in gevallen van lateraal wortelkanaal
en furcatie perforaties, interne resorptie, omgekeerde wortel vulling, pulp aftopping, pulpotomy, apexificatie,
en apexogenesis.

MTA (Mineraal Trioxide Aggregaat) biedt de volgende voordelen:

+ Deeltjesgrootte welke een volledige bevochtiging toestaaan tiidens het mengen (1, 2);

« Uitstekende marginale afdichting; vermijdt het van in het @
4,

- Omsluiten van wortalkanaal en furcatie perforaties door inductie van periradiculaire cement vorming (6, 2);
« Bevordert de vorming van een tandbeenbrug wanneer gebruikt in pulp aftopping (3, 7);
* In tegensteliing tot andere cementen, welke vragen om een volledig droog veld, MTA is aangeduid wanneer
vochtbeheersing niet voldoende is (e.g., chirurgie voor de van
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wortel vulling), zonder verlies van zijn eigenschappen (2).

COMPOSITIE

« Grijs MTA: iumsil i il icalci aluminaat, calciumoxide, iron
aluminate, bismuth oxide;

« Wit MTA: Tricalciumsili i i i aluminaat,
EIGENSCHAPPEN

« Reactie instellen: Wanneeer gemengd met gedestilleerd water vormt het een gel dat stolt indien bewaard
in een natte omgeving. De basisinstellingstid is ongeveer 10 minuten en de laatste is 15 minuten. Het is niet
noodzakelijk om te wachten voor de laaste set van voortdurende behandelingsprocedures (2);

« Hydrogen ion concentration (pH): Na menging, is pH-waarde 10; in 3 uren wordt het hoogalkalisch 12 (1,
8,9);

Nagenoeg met de van Meer radiopaak dan
tandbeen en been (9);

« Compressieve sterkte: 40 MPa voor 24 uren en 65 MPa na 21 dagen (9).

Gebieden van toepassing krijgen geen directe occlusale belasting.

GEBRUIKSAANWIJZINGEN

1. Sterilizeer een glas slab, een metaal spatel en alle instrumenten voor de inbrenging van MTA ANGELUS®;
2. Meng gedurende 30 seconden de inhoud van 1 zakjes van MTAANGELUS® (of 1 lepel van MTA
ANGELUS®) met 1 druppel van gedestilleerd water. Het mengsel zou homogeen moeten zijn en met een
consistentie gelijk aan nat zand;

3. Plaats de cement op het geselecteerde gebied met een gesteriliseerde amalgaam carrier of ander geschikt
instrument;
4.C

de cement met zoals een nummer 1 spatel of
met illeerd water.

BELANGRIJK: Als MTAANGELUS® niet na het mengen onmiddellijk is gebruikt, kan zijn uitdroging
verhinderd worden en de werkingstijd verhoogd door bedekking van het mengsel op de glas slab met een nat
gaas. Als de gemengde MTA dehydrateerd, moet het worden afgevoerd
INDICATIES
1 i

(Foto 1 en 2);
2. Via kanaalbehandeling van wortelperforatie als gevolg van interne resorptie (2) (Foto 3);

van van en furcatie iatrogeen of door cariés laesie (2)



3.cl van als gevolg van interne resorptie (2) (Foto 4);

4. Periapical chirurgie met omgekeerde vulling (5) (Foto 5);

5. Pulp aftopping (7);

6. Pulpotomy (verwijdering van aangetaste coronale pulp om de vitaliteit van het resterende pulpweefsel te
behouden) (2) (Foto 6);

(inductie van de van de wortels in vitale tanden met een ontstoken coronale

pulp) (2);
8. Apexificati (inductie van de vorming van een gemineraliseerde dam bij het wortel puntje van jonge
definitieve tanden met onvolledige ontwikkeling van de wortels en een necrotische pulp) (2) (Foto 7).
WAARSCHUWINGEN EN VOORZORGSMAATREGELEN
* Gebruik masker en bij met MTAANGELUS®. In geval van
0og- of huidcontact, was overvioedig met water;
+ Open alleen het bakje van de fles vlak for gebruik. De MTA ANGELUS® poeder is heel gevoelig aan
vochtigheid. Sluit de fles goed na elk gebruik (2);
+ Gebruik geen MTAANGELUS® om een wortelkanaal te vullen. Zijn viscositeit is inadequate voor deze
procedure en heel moeilijk om te verwijderen bij een herintreding;
« Gebruik geen MTA ANGELUS® in gebieden van de tand in contact met de gingival groeve of het zal volledig
worden ontbonden;
* Gebruik geen MTA in gebieden met aan licht om van de lige structuur
te vermijden;
« Gebruik geen MTA ANGELUS® na kwijtschelding van acute tekenen en symptomen van de endodontische
ziekte. De zure pH van endodontisch besmette gebieden (laesies) voorkomt de hardingsreactie;
* Voorzichtig aanbrengen van MTAANGELUS®. Net als bij andere endodontische cementen, het wordt
geabsorbeerd als geéxtrudeerde. Hoewel, de overmaat van elke soort cement kan het genezingsproces
belemmeren;
« Gebruik geen MTA op patiénten met rapporteerde gevoeligheid voor een van de bestanddelen.
BELANGRIJK: De informatie verschaft in dit handboek is gebaseerd op laboratorium alsook klinische studies.
Het succesvolle gebruik van MTA ANGELUS® afhankelijk op een juiste diagnose, de operative techniek,
de conditie van de behandelde tand en de algemene gezondheid van de patiént. Dit product moet gebruikt
worden in overeenstemming met deze handleiding.
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DEUTSCH

EINLEITUNG

MTAANGELUS® st ein Bi i aus Mi in Form von feinen hydrophilen

Partikeln. Er wird bei Wurzelperforation (Kanal und Furka), Wurzelperforation durch interne Resorption,
direktem P Pulpotomie, und indiziert.

MTA weist folgende Vorteile auf:

« Die Grofe der Partikel, die eine komplette F wahrend des erméglicht (1, 2);

« Ausgezeichnete Randabdichtung, die das Migrieren von iten in das Innere des

verhindert (3, 4, 5);

. i von I (Kanal und Furka) bei der Induktion zur Bildung eines

periradikuléren Zements (6, 2);
+ Induktion zur Bildung einer Dentinbarriere beim Auftragen auf freigelegte Pulpa (3, 7);
« Anders als Zemente, die ein génzlich trockenes Feld erfordern, ist MTA selbst fiir Stellen ohne

geeigneter Feuchtigkeitskontrolle indiziert (wie bei O 2ur von oder
Waurzelspitzenfiillungen), ohne Verlust seiner Eigenschatten (2).

ZUSAMMENSETZUNG

« MTA Grau: T jumsi i inat, C.

Bismutoxid;

« MTA Wei: Tri ikat, Di ikat, Tri Calci [

EIGENSCHAFTEN

+ Aushértungszeit: MTA verhartet sich bei Aufbewahrung in feuchten Umgebungen nach dem Spachteln

mit Wasser. Die Startzeit ist von ca. 10 Minuten und die Endzeit von 15 Minuten. Es ist nicht nétig, die
endgilltige Aushartungszeit abzuwarten, um den sofortigen Vorgang fortzusetzen (2);

- Alkalinitat: Nach dem Spachteln mit Wasser ist der pH-Wert 10 und in 3 Stunden stabilisiert sich
dieser Wert auf 12 (1, 8, 9);

« Réntgendichtigkeit: Ahnlich wie bei Guttapercha. Réntgendichter als Dentin und Knochen (9):

« Kompressionswiderstand: 40 MPa nach 24 Stunden und 65 MPa nach 21 Tagen (9).

Okklusale Lasten wirken sich nicht direkt auf die Applizierungsstellen aus.
ANWENDUNGSMETHODE

1. Glasplatte, Spatel und Instrumente zum Einfiigen und Kondensieren des MTA sterilisieren;



2.30 Sekunden lang den Inhalt 1 Beutels MTA (oder 1 Dosierungsschaufel) und 1 Tropfen destilliertes Wasser
auf der Glasplatte spachteln. Der erhaltene Zement weist sandige Konsistenz auf;

3. MTAin die gewiinschte Stelle mit einem ANGELUS®-APPLIKATOR oder mit einem geeigneten Instrument
fiihren;

4.MTAin der mit Kavitat oder Spatel 1) oder mit
der Spitze eines mit destilliertem Wasser i

WICHTIG: Bei langen Verfahren oder wenn das MTA nicht gleich nach dem Spachteln verwendet wird, mit
feuchter Gaze bedecken, um einer Austrocknung vorzubeugen. Das MTA muss entsorgt werden.

INDIKATIONEN
on i

oder durch Karieslsi ionen (Kanal und Furka)
(2) (Bild 1 und 2)
mittels Per durch inteme pion (2) (Bild 3);
3_ c einer ion durch interne ption (2) (Bild 4);
Chirurgie mit itzenfiillung (5) (Bild 5);

5 Direkter Pulpaschutz (7);

les der Pulpa zur Erhaltung der Vitalitét und der Funktion
der veroleibenden Wurzelpulpa) (2) (Bild 6);
7. Apexogenese (Induktion der Beendung der ildung bei vitalen bleil Zahnen mit
Koronarpulpa) (2);
8. Apexifikation (Induktion der Bildung einer apikalen Barriere von hartem Gewebe bei jungen bleibenden
Zahnen mit unvollendeten Wurzeln und nekrotischer Pulpa) (2) (Bild 7).
WARNUNGEN | KONTRAINDIKATIONEN
Maske und F bei der des MTA tragen. Bei Kontakt mit den Augen oder
der Haut, mit Wasser abwaschen;
« Beutel oder Glasbehalter nur vor Gebrauch dffnen. MTA st sehr feuchtigkeitsempfindiich. Nach der
Anwendung Dose gut verschliefien (2);
« MTA nicht fiir die Kanalfiilung anwenden,da seine Plastizitit und Ablauf fiir diesen Zweck ungeeignet sind.
So wiirde die Entfernung im Falle einer emeuten Behandlung schwierig sein;
« MTA nicht an Stellen anwenden, die mit dem Sulkus in Kontakt sind, da sich der Zement génzlich auflésen
wiirde;
« MTA nicht an Stellen anwenden, die dem Licht ausgesetzt sind, auf dass keine Verdunkelung der
20




Zahnstruktur erfolgt;

+ DasProdukt soll erst angewendet werden, wenn die akute Phase der endodontischen Krankheit unter
Kontrolle steht. Die Aushartung des MTA wird vom sauren pH der endodontischen Lésionen und der
umgebenden Flachen verandert;

« MTA sorgfaltig auftragen. Mit anderen Zementen wird es ise resorbiert, aber (
kénnen das Verheilen erschweren;
« MTA nicht bei Patienten mit ichkei der ile des Produkts

WARNUNG: Die hier enthaltenen Informationen basieren auf Kiinischen Studien und Laborstudien. Der Erfolg
des Verfahrens mit der Anwendung von MTA haingt jedoch von der korrekten Diagnose, der sorgfaltigen

cmrurgue Technik, der und des ab. Bei Gebrauch, diese Packungsbeilage
beachten.

SVENSKA

INLEDNING

MTAANGELUS® &r ett iskt cement av flera Det bestar av
tunna hydofita partikiar. Det & avsett for laterala per'arerlngar och furkationer vid rotkanalsarbeten, intern
resorption, omvand rotfylining, ulpotomi, och

MTA (Mineral Trioxide Aggregate) ger fdljande fordelar
+ Partikelstoriek som tiliter fullstandig bistning vid blandning (1, 2);

« Utméirkt Forhindrar i (3,4,5)
« Férslutning av rotkanals- och ingar via induktion av periradikulé ion (6, 2);
« Frémjar av dentinbrygga vid pulpad ing (3, 7);

+Till skillnad fran andra cementyper som kraver absolut torka, rekommenderas MTA nér absolut fuktkontroll
inte & méjlig (t.ex. vid kirurgi for och omvénd , utan att férlora sina
egenskaper (2).

SAMMANSATTNING

- Gra M

- Vit MTA.

EGENSKAPER

+ Bindningsreaktion: Tillsammans med destillerat vatten formas ett gel som solidifieras i vat miljo. Den
inledande bindningstiden &r ca 10 minuter och den slutliga 15 minuter. Det &r inte nédvandigt att vanta pa den
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slutliga bindningstiden for att fortsatta behandlingen (2);
« Vatejonskoncentration (pH): Efter blandning &r pH-vérdet 10 och efter 3 timmar blir det hégalkalint 12 (1,
8.9

4n dentin och ben (9);
. Tryckhélllaslhel 40 MPa oftor 24 tmmar ooh 66 MPa efter 21 dagar(9).
Appliceringsplatsen mottar inte direkt ocklusal belastning.
ANVANDNINGSMETOD
1. Sterilisera en glasskiva, en for v MTAANGELUS®.
2. Blanda i 30 sekunder innehallet i en sachel MTAANGELUS@ (eller en sked MTAANGELUS@) med en
droppe destillerat vatten. Blandningen ska vara homogen och ha en konsistens som paminner om vat sand.
3. Placera cementet pa énskad plats med en steriliserad amalgamhallare eller annat [ampligt instrument.
4 cementet med avtyp en nr. 1-spatel eller absorberande
papperspunkter fuktade med destillerat vatten.
VIKTIGT: Om MTA ANGELUS® inte anvénds omedelbart efter blandning, kan uttorkning férhindras och
arbetstiden utdkas genom att tacka blandningen pa glasskivan med vat gasvév. Om MTA-blandningen torkar
ut maste den kasseras.
INDIKATIONER
1. Behandling av rotkanalperforeringar och furkation som orsakats iatrogent eller via karies (2) (Bilder. 1
och 2)
2. Via kanalbehandiing eller rotperforering till resuitat av intern resorption (2) (Bild 3).
3. Kirurgiskt ingrepp eller rotperforering till resultat av intern resorption (2) (Bild 4).
4. Periapikal kirurgi med omvénd fyllning (5) (Bild 5).
5. Pulpadverkappning (7);
6. Pulpotomi (borttagning av angripen koronal pulpa for att bevara den aterstaende pulpavévnadens friskhet(2)
(Bild 6).
7 (induktion av i friska tander med en inflammerad koronal pulpa) (2);
8. Apexifikation (induktion av bildandet av en barriar vid avunga tander
med ofullstandig rotutveckling och en nekrotisk pulpa (Bild 7)
VARNINGAR OCH FORSIKTIGHET
« Anvénd alltid skydd fr 6gon, mun och hander vid anvandning av MTA ANGELUS®. Skalj i rikligt med vatten
om produkten kommer i kontakt med égon eller hud
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12)

+ Oppna bara sacheten eller flaskan strax fore anva MTAANGELUS®-pulvret &r mycket

Sténg flaskan noga efter varje anvandning (2);

+ MTAANGELUS® far inte anvéndas for rotfylining. Dess viskositet Impar sig inte for detta forfarande och &r
mycket svar att ta bort i handelse av aterinférande.

- MTAANGELUS® far inte anvéndas pa delar av tanden som &r i kontakt med tandkttets sulcus som da
kommer upplsas helt.

« Anvéind inte MTA | omréaden som utsitts for ljus for att forhindra att tandstrukturen mérknar.

« Anvéind endast MTA ANGELUS® efter atergang av akuta tecken och symptom pa endodontisk sjukdom. Det
laga pH-virdet pa endodontiskt komprometterade platser (lesioner) motarbetar dess bindningsreaktion.

« Applicera MTA ANGELUS® forsiktigt. Precis som andra endodontiska cementtyper resorberas vid
extrudering. Emellertid kan for mycket cement férsamra lakningsprocessen.

« Anvénd inte MTA pa patienter med allergi mot nagon av dess komponenter.

VIKTIGT: Informationen i denna handbok &r baserad pé laboratorie- och iiniska studier. Framgangsrik
anviindning av MTA ANGELUS® ér beroende av korrekt diagnos, operationsteknik, tillstandet i den
behandlade tanden och patientens allmanna halsa. Denna produkt maste anvéndas i enlighet med
instruktionerna i denna handbok

DANISH

INTRODUKTION

MTAANGELUS® er et bi ent af flere mi Det bestar af tynde
hydrofile partikler. Det er indiceret i ilfzelde af rodkana\ lateral og forgrening perforeringer, intern resorption,
omvendt fyldning, og

MTA (Mineral Trioxid Aggregat) giver folgende fordele:
« Partikelstorrelse, der tillader fuldstzendig fugtning under blanding (1, 2);
« Fremragende marginal forsegling; undgar i af (3.4,5);
« Lukning af rodbehandling og furkatur perforeringer igennem induktion af penramkmeer cement dannelse
6.2);
« Fremmer dannelsen af en dentin bro, nar anvendt i pulp capping (3, 7):
il forskel fra andre cementer, som kraever et fuldstzndi tert elt, er MTA indiceret, nar fugtstyring er
(f.eks Kirurgi til af omvendt uden tab af dets egenskaber

@).
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SAMMENS/ATNING

« Gra MTA: Tri silikat, di i i i jemn

bismuthoxid;

*+ Hvid MTA: i silikat, di ili i i id, calcium wolframat.
EGENSKABER

« Indstilling reaktion: Nar den blandes med destilleret vand danner det en gel, der starkner hvis det opbevares
i et vadt miljo. Den indledende indstilling er cirka 10 minutter, og det endelige er 15 minutter. Det er ikke
nodvendigt at vente pa det sidste szt for at fortsastte behandiingsmetoder (2);

« Koncentration af hydrogenion (pH): Efter blanding er pH-vaerdi 10; pa 3 timer bliver det steerkt alkalisk 12
(1.8,9);

Matcher nzesten - Mere end dentin og knogle (9);

« Trykstyrke: 40 MPa efter 24 timer og 65 MPa efter 21 dage (9).

Steder for anvendelse modtager ikke direkte okklusal belastning.

BRUGSVEJLEDNING

1. Steriliser en glasplade, en metal spatel, og alle instrumenter til indszsttelse af MTAANGELUS ®;

2. Bland i 30 sekunder indhold af en pose MTAANGELUS® (eller en ose af MTA ANGELUS®) med en drabe
destilleret vand. Blandingen skal vzere homogen og med en konsistens lig med vadt sand;

3. Placer cement pa det valgte sted med en steriliseret amalgam luftterminal eller et andet passende
instrument;
4. Komprimer cementen med i som amalgam . en nummer 1 spatel eller
absorberende papir punkter fugtet med destilleret vand

VIGTIGT: Hvis MTAANGELUS® ikke anvendes umiddelbart efter blanding, kan dens dehydrering forebygges
og arbejdstiden ages ved at dzekke blandingen pa glaspladen med vad gaze. Hvis det blandede MTA
dehydrerer, skal det kasseres.

INDIKATIONER

(2) (Billeder 1 og 2);
2. Via kanal behandling af rodperforation pa grund af intern resorption (2) (Billede 3);
3. Kirugisk behandling af rodperforation pa grund af intern resorption (2) (Billede 4);
4. Periapikal kirurgi med omvendte fylde (5) (Billede 5);

5. Pulp capping (7);
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6. Pulpotomi (fiernelse af angrebne koronale pulp at bevare vitalitet for det resterende pulp vaev (2) (Billede 6);
7. Apexogenesis (indukion af rodudvikling i vitale teender med en betzendt coronal pulp)(2);

8. (induktion af dannelsen af en iseret barriere ved roden spidsen af unge permanente
taender med ufuldstaendig rodudvikling og en nekrotisk pulp (2) (Billede 7).

ADVARSLER OG FORHOLDSREGLER

« Benyt ojenbeskyttelse, maske og handsker ved handtering af MTAANGELUS®. | tilfzelde af ojen- eller
hudkontakt, vask rigeligt med vand;

- Abn kun pose eller flaske umiddelbart fer brug. MTA ANGELUS® pulver er meget folsomt over for fugtighed.
Luk flasken teet efter brug (2);

« Brug ikke MTA ANGELUS® til at fylde en rodbehandling. Dens viskositet er passende for denne procedure
og meget vanskeligt at flerne | tilfeelde af en relaps;

+ Brug ikke MTAANGELUS® i omrader af tanden i kontakt med gingival sulcus da det vilbiive helt oplast;

+ Brug ikke MTA | omrader med for lys for at undga g af dental struktur;
+ Brug kun MTAANGELUS® efter remission af akutte tegn og symptomer pa den endodontiske sygdom. Den
ige pH for de steder (Izesioner) forhindrer dens reaktion:

+ Anvend MTA ANGELUS® omhyggeligt. | lighed med andre endodontiske cementer, er det reabsorberes hvis
ekstruderes. overskuddet af enhver cement, kan imidlertid forringe helingsprocessen;

« Brug ikke MTA pa patienter med indberettet folsomhed over for nogen af dets komponenter.

VIGTIGT: Oplysningerne i denne manual er baseret pa laboratorie- og kliniske studier. Den vellykkede
anvendelse af MTA ANGELUS® afhzenger af en korrekt diagnose, den udiosende teknik, tilstanden af den
behandlede tand og den generelle sundhedstilstand af patienten. Dette produkt skal anvendes i henhold til
denne vejledning.

SUOMI

ESITTELY

MTAANGELUS® on bi joka koostuu

Se on ohuista Se on tarkoitettu juurikanavan sisisiin seka ulkoisiin
sisaiseen i antei itayttoon, ytimen peittami ioihin seka

kérjen korjaamiseen.
MTA (Mineraali Trioksidi Aggregaatt) tarjoaa seuraavat hybdyt:
. koot, joka kastelun sekoi aikana (1, 2);
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; estad lapaisyn (3,4,5);
- Jutrikanavan Sulkeminen ok furkaatio e tykset periradikulaari i induktion
i (6, 2);

i kun sité kéytetan ytimen peittamiseen (3, 7);
« Toisin kuin muut sementit, jotka vaativat totaalisen kuivan pinnan, MTA toimii silloinkin kun kosteuden hallinta
ei toteudu kunnolla (esim. Hammasjuuren kirurgiset operaatiot, kéanteinen juuren tayttaminen), iiman sen
ominaisuuksien hiviamista (2).
KOOSTUMUS

+ Harmaa MTA:

« Valkoinen MTA: Tril
kalsiumtungstaatti.

OMINAISUUDET

Tislattuun veteen sekoi se geelin, joka kovettuu jos sité pidetéan
kasteassa ika on 10 minuuttia ja lopulinen 15 minuuttia. Lopulisen
oo 1 sunn ()
« Vetyionipitoisuus (pH): Sekoituksen jélkeen pH-arvo on 10; Kolmessa tunnissa silta tulee erittéin emaksisté

12(1,8,9)

+ Réntgenkontrasti: Vastaa hyvin lahelle L3
hammasluun seka luun (9);

« Puristuslujuus: 40 MPa 24 tunnin jalkeen ja 65 MPa 21 paivan jalkeen (9).
Levitysalueet eivét altistu suoralle okklusaaliselle lataukselle.

KAYTTOOHJEET

1. Steriloi lasilaatta, metallilasta seka muut vélineet joita kaytetaan MTA ANGELUS® :n levittamiseen ;

2. Sekoita 30 sekunnin ajan 1 seospussillinen MTAANGELUS® :ta (tai 1 lusikallinen MTAANGELUS®) ja 1
tippa tislattua vetta. Seoksen tulee olla hcmogeems(a seka koostumuksen sama kuin marélla hiekalla;

3. Aseta sementti valittuun kohtaan tai muulla valineella ;

4. Kondensoi sementti valineilla kuten It 1 lastalla tai ir a jotka
on kostutettu tislatussa vedessa.

TARKEAA : Jos MTAANGELUSR® :ta ei kayteta heti sekottamis:
tyoskentelyaikaa pidentid kun peitit seoksen lasilaatalla ja mar:
se tulee havittaa.
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KAYTTOTARKOITUKSET

1. Juurikanavien reikien hoitaminen seka furkaation joka on aiheutunit iatrogeenisesti tai kariesvauriosta (2)
(Kuvat 1ja 2);

2. Juurihoito joka johtuu juuren reiast sisaisen resorptiosta (2) (kuva 3);

3. Juuren reian kirurginen hoito sisaisen resorption takia (2) (Kuva 4);

4. Juurikérjen kirurgia kaanteisen tayton kanssa (5) (Kuva 5);

5. Ytimen peittaminen (7);

6. Pulpotomia (karjen ytimen ' terveyden 2] (2) (Kuva 6);
7. Apexogeneesi (juuren indukio terveessé hampaassa jossa on tulehtunut hammasydin) (2);

induktio nuoren ja pysyvan hampaan karjessa, jonka juuri ei ole
Kokonaan kehittynyt ja ydin on kuoliossa) (2) (Kuva 7).

VAROITUKSET JA VAROTOIMENPITEET

+ Kayta silmasuojaa, kasvomaskia seka hanskoja kun kasittelet MTAANGELUS® :ta. Jos tuotetta joutuu iholle
tai silmiin, pese vélittomasti vedella;

+ Avaa ainespussi tai pullo valittomasti ennen kayttoa. MTA ANGELUS® -jauhe on erittéin herkkaa kosteudelle.
Sulie pullo tiukast jokaisen kayttdkerran jalkeen (2);

« Ala kdyta MTAANGELUS® :ta j Sen vit it i ei ole sopiva tahan
toimenpiteeseen ja se on erittéin vaikea poistaa, jos juuren sisélle pitaa paasta uudelleen;

+ Ala kayta MTA ANGELUS® :ta hampaiden alueilla, joilla on ikenen sulkusta tai se liuottuu taysin;

« Ala kayta MTA:ta alueilla jotka altistuvat valolle, jotta hammasrakenteen tummentumista voidaan est&é;

« Kayta MTA ANGELUS® :ta vain todettujen akuuttien merkkien ja oireiden toteamisen jalkeen jotka

johtavat j Hapokas pH j tarpeessa olevilla alueilla (vauriot) estavat sen

kovettumisreaktion ;
« Levita MTA ANGELUS® varoen. Kuten muutkin juurihoidon sementit, se resorboi jos sité tursuaa ulos.
Liiallinen sementti saattaa hankaloittaa paranemisprosessia ;

« Al kéyta MTA :ta potilailla jotka ovat herkkié millek&én sen ainesosista.

TARKEAA : Taman kéyttsohjeen tarjoamat tiedot

ANGELUS® :n onnistunut kiytts riippuu oikeasta
kunnosta sek potilaan yleisterveydesta. Tta tuotetta tulee kayttad kiyttdohjeen mukaisesti

seka Kliinisiin tutkimuksiin. MTA
i hampaan
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HRVATSKI

uvobD

MTAANGELUSG® je biokeramiéki endodontski uévricivat sastavijen od nekoliko mineralnin oksida. lzraden
je od tankih hidrofilnih cestica. Koristi se u lateralnih p i kanala i racvanja,
interne resorpcije, invertne ispune korijena, pulpe, jei

MTA (mineralni trioksidni agregat) pruza sljedece prednosu
+ Veligine gestica dopustaju potpuno viazenje tijekom mijeanja (1, 2);

« lzvrstan kapacitet rubnog brtvljenja; sprietavanje prodiranja tielesnih tekucina u korijenski kanal (3, 4, 5);
« Zatvaranje korijenskog kanala i ratvanja zbog poticanja oblikovanja periradikulamog ucvrscivaca (6, 2);
+ Kad se koristi za zatvaranje pulpe, podrzava oblikovanje zubnog mosta (3, 7);

« Za razliku od drugih uvricivaca, koji zahtijevaju potpuno suho radno podrucje, MTA se moze koristiti i u
sluéaju nemoguénosti kontrole viaznosti (npr., operativni zahvat za tretman perforacije korijena, invertna
ispuna korijena), bez gubitka svojih svojstava (2).

SASTAV

« Sivi MTA: Trikalcij silikat, dikalcij silikat, trikalcij aluminat, kalcijev oksid, Zeljezni trikalcij aluminat, bizmutov

oksid;
« Bijeli MTA: Trikalcij silikat, dikalcij silikat, trikalcij aluminat, Kalcijev oksid, kalcijev volframat.
SVOJSTVA
« Uvracivanje: Prilikom mijesanja s destiliranom vodom tvori gel koji se u viaznom okruzenju stvrdnjuje.
Pocetno vrijeme ucvricivanja iznosi priblizno 10 minuta, a ukupno vrijeme je 15 minuta. Ne morate cekati na
uévrdtivanie do kraja kako biste nastavili s tretmanom (2);
« Koncentracija vodikovih iona (pH): Nakon mijesanja, pH vrijednost je 10; za 3 sata postaje izrazito luznata
12(1,8,9);
« Radioneprozimost: Gotovo identiéna onoj gutaperke. Veca radioneprozimost od dentina i kosti (9);
« Snaga kompresije: 40 MPa nakon 24 sata | 65 MPa nakon 21 dan (9),
Lokacije primjene ne primaju izravno otvoreno opterecenje.
UPUTE ZA UPORABU
1. Sterilizirajte stakalce, metalnu lopaticu i sve instrumente s kojima éete koristiti MTA ANGELUS®;
2. 30 sekundi mijesajte sadrzaj 1 vrecice (ili 1 Zlicice) pripravka MTAANGELUS®s 1 kapljicom destilirane
vode. Mjesavina treba biti homogena, konzistentnoséu sliéna viaznom pijesku;
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3. Utvraciva stavite na odabrano mjesto pomotu steriliziranog instrumenta za amalgam li drugog prikladnog
instrumenta;

4. Utvrséivas poput lopaticom br. 1 ili apsorpcijskim
papirom navlaZenim destiliranom vodom.

VAZNO: Ako MTAANGELUS® ne koristite odmah nakon mijesanja, dehidraciju mozete sprijeciti, a vrijeme
obrade produlj tako da mjeSavinu pokrijete stakalcem ili viaznom gazom. Ako pomijesani MTA ostane bez
vode, morate ga baciti.

INDIKACIJE

1. Tretman perforacija korijenskog kanala i ratvanja uzrokovanih jatrogenim bolestima il karijesom (2) (slike
1i2);

2. Tretman kanala perforacije korijena internom resorpcijom (2) (slika 3);

3. Kirurski tretman kanala perforacije korijena internom resorpcijom (2) (slika 4);

4. Periapikalna operacija s invertnom ispunom (5) (slika 5);

5. Zatvaranje pulpe (7);

6. Pulpotomija (uklanjanje zahvacene koroname pulpe kako bi se otuvala vitalnost preostalog tkiva pulpe

(2) (slika 6

7. Apeksogeneza (poticanje razvoja korijena vitalnih zubi s upaljenom koronarmom pulpom) (2);

8 i (poticanje irane barijere na vrhu mladih trajnih zuba s nepotpuno
razvijenim korijenom i nekroticnom pulpom (2) (slika 7).

UPOZORENJA | MJERE OPREZA

Dok rukujete pripravkom MTA ANGELUS®, koristite zastitne naogale, masku i rukavice. U slu¢aju doticaja s
otima ili kozom, isperite velikim koli¢inama vode;

« Vreticu ili boticu otvorite iskljucivo neposredno prije upotrebe. Prah MTA ANGELUS® vrlo je osjetljiv na
viaznost. Bogicu dobro zatvorite nakon svake upotrebe(2);

« MTAANGELUS® nemojte koristiti za ispunjavanje korijenskog kanala. Njegova je viskoznost nedostatna za
takav postupak i vrlo ga je tesko ukloniti u sluaju ponovnog otvaranja;

+ MTAANGELUS® nemojte koristiti na podrugjima gdje zub dolazi u doticaj sa zubnim mesom jer ¢e se u tom
sluéaju potpuno rastvoriti;

« MTA nemojte koristiti na podrugjima koja su izlozena svjetlosti kako biste izbjegli potamnjivanje strukture

ba;

+ MTAANGELUS® koristite iskljucivo nakon povlacenja akutnih znakova i simptoma endodontskog oboljenja.
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Kiseli pH endodontski kompromitiranih lokacija (lezija) spriecava uévricivanje;

+ MTAANGELUS® nanosite pazijivo. Slicno drugim endodontskim ucvrséivacima, nakon $to ga istiscete,
resorbirat ¢e se. Medutim, viSak utvrs¢ivaga moze negativno utjecati na proces zacjeljivanja;

« MTA nemojte koristiti na pacijentima koji su prijavili osjetijivost na nekih od njegovih sastavnih dijelova.
VAZNO: Informacije navedene u ovom priruéniku temele se na laboratorijskim i Klinickim istraZivanjima.
Uspjesna upotreba pripravka MTA ANGELUS® ovisi o pravilnoj dijagnozi, operativnoj tehnici, stanju zuba koji
se obraduje i opcenitom zdravstvenom stanju pacijenta. Proizvod morate koristiti u skladu s ovim priruénikom

SLOVENSCINA

PREDSTAVITEV

MTAANGELUS® je biokeramiéni endodontski cement, izdelan iz vet mineralnih oksidov. Ima obliko tankih
hidrofiinin delcev. Indiciran je v primerin lateralnih koreninskin kanalov, perforacij koreninskin razcepisc,
notranje resorbcije, reverznega polnjenja korenine, pokritia pulpe, in

MTA (Agregat mineralnih trioksidov) omogoca naslednje prednosti:
« Velikost delcev omogoca popolno omocenje med mesanjem (1, 2);
« Iziemno robno tesnenje; preprecuje penetracijo tivnih tekotin v zobni kanal (3, 4, 5);
+ Zaprtje koreninskega kanala in perforacije razcepis z vpeljavo periradikulamega cementiranja (6, 2);
« Podpira izdelavo skleninskega mosticka pri uporabi za pokritie pulpe (3, 7);
« Za razliko od drugih cementov, ki zahtevajo suho polje, je MTA indiciran pri neprimernem nadzoru viaznosti
(na primer operacija zdravijenja perforacije korenine, reverzno polnjenje korenine) brez izgube lastnosti (2).
SESTAVA
« Sivi MTA: Trikalcijev silikat, dikalcijev silikat, trikalcijev aluminat, kalcijev oksid, Zelezo tetrakalcijev aluminat,
bizmutov oksid;
« Beli MTA: Trikalcijev silikat, dikalcijev silikat, trikalcijev aluminat, kalcijev oksid, kalcijev volframat;
LASTNOST
+ Reakeija utrjevanja: Pri mesanju z destilirano vodo se formira gel, ki se v mokrem okolju strdi. Zagetni ¢as
utrjevanja je priblizno 10 minut, konéni Gas je 15 minut. Za nadaljevanje postopka ni potrebno Eakati na konéni
Gas utrjevanja (2);
« Koncentracija vodikovih ionov (pH): Po mesanju je pH vrednost 10, v treh urah postane visoko alkalna 12
(1,8,9);
« Rentgenska presevnost: Skoraj ustreza gutaperci. Bolj rentgensko preseven od sklenine in kosti (9);
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* Tlagna trdnost: 40 MPa po 24 urah in 65 MPa po 21 dneh (9).

Mesta aplikacije ne okluzalne
NAVODILA ZA UPORABO
1. Sterilizirajte stekleno plos¢o, kovinsko spatulo in vse instrumente za obdelavo MTA ANGELUS®;

2. MeSajte 30 sekund vsebino 1 vretke MTAANGELUS® (ali 1 Zlicko MTAANGELUS®) z 1 kapljico destilirane
vode. Mesanica mora biti homogena s konsistenco, podobno mokremu pesku;

3. Namestite cement na izbrano mesto s steriliziranim amalgamskim nosilcem ali drugim primernim
instrumentom;

4. Zgostite cement z instrument, kot je amalgamski kondenzer, spatulo $tevilka 1 ali absorbtivnim papirjem,
navlazenim z destilirano vodo.

POMEMBNO: Ce MTA ANGELUS® ni uporabljen takoj po mesanju, lahko preprecite njegovo dehidracijo in
povedate Eas uporabe s pokritiem mesanice na stekleni plosci z mokro gazo. Ce mesanica MTA dehidrira, jo
je potrebno zavreti
INDIKACIJE
1. Zdravljenje perforacij koreninskega kanala in razcepit, povzrogenih iatrogensko ali s kariesnimi
poskodbami (2) (sliki 1 in 2);

2. Zdravijenje skozi kanal koreninske perforacije zaradi notranje resorbile (2) (slika 3);

3. Kirursko zdravijenje koreninske perforacije zaradi notranje resorbeije (2) (slika 4);

4. Periapikalna Kirurgija z reverznim polnjenjem (5) (slika 5);

5. Pokiitie pulpe (7);

6. Pulpotomija (odstranitev prizadete kronske pulpe za ohranitev vitalnosti preostalega tkiva pulpe (2) (slika

6);

7. Apeksogeneza (zatetek razvoja korenine v zdravem zobu z vneto kronsko pulpo) (2);

8. (zatetek razvoja pregrade na konici korenine mladega stalnega zoba z
nepopolnim razvojem zoba in nekrotiéno pulpo (2) (slika 7).

OPOZORILA IN VARNOSTNI UKREPI

« Pri delu z MTA ANGELUS® uporabljajte zasgito oti, masko in rokavice. V primeru kontakta z o¢mi ali kozo
izperite z veliko vode;

+ Vrecko ali steklenicko odprite tik pred uporabo. Prasek MTA ANGELUS® je zelo obéutljiv na viago. Po vsaki
uporabi steklenitko dobro zaprite (2);

+ Ne uporabljajte MTA ANGELUS® za polnjenje kanala korenine. Viskoznost tega sredstva ni primerna za ta




postopek in ga je zelo tezko odstraniti v primeru ponovnega vstopa;
« Ne uporabljajte MTA ANGELUS® na podrocjih kontakta zoba z gingivaino stopnico, ker se bo popolnoma
raztopil;

Ne jajte MTA na podrogjin, i ih svetlobi, da prepregite potemnitev zobne strukture;
+ Uporabite MTA ANGELUS® le po remisiji akutnih znakov in simptomov endodontske bolezni. Kisli pH
iranih podroti (lezij) cuje reakcijo utrjevanja;

+ Nanasajte MTA ANGELUS® previdno. Podobno kot drugi endodontski cementi se resorbira &e je ekstrudiran
Kljub navedenemu lahko pretirana kolicina katerega koli cementa zavre proces zdravijenja;

« Ne uporabljajte MTA pri pacientih z izkazano obCutijivostjo na komponente izdelka;

POMEMBNO: Informacije v tem priro¢niku temeljijo na laboratorijskih in Kliniénin tudijah. Uspesna uporaba
MTAANGELUS® je odvisna od pravilne diagnoze, operativne tehnike, stanja tretiranih zob in splosnega
zdravja pacienta. Ta izdelek se lahko uporablja le v skiadu s tem prirocnikom

SLOVENSKY
uvob
MTA ANGELUS® je biokeramicky endodonticky cement, vytvoreny z mineralnych oxidov. Je vytvoreny
2 tenkych hydrofilnych Giastogiek, indikuje sa v pripadoch lateralnej perforacie korefiového kanalika a
rozstiepenia, vnutornej resorpcie, pri reverznom plneni kanalikov, prekryti drene, odstraneni drene, apexifikacii
a apexogenéze.
MTA (Mineral Trioxide Aggregate) prinasa nasledujtice vyhody:
« Velkost CiastoCiek, ktora pri mieSani umoZriuje Uplné zvihéenie(1, 2);
« Vynikajlice uzatvorenie okrajov, brani penetracii tkanivovych tekutin do korefiového kanalika(3, 4, 5);
« Uzatvorenie korefového kanalika a furkacnej perforacie pomocou indukcie periradikularmeho cementového
utvaru (6, 2);
« Podporuje utvranie dentinového mostika pri pouziti prekrytia drene(3, 7);
« Na rozdiel od ostatnych cementov, ktoré vyzaduji celkom suché operacné pole, sa MTA indikuje tam, kde nie
je dostatoéna regulécia vihkosti (napr. zakrok, ktory o3etruje perforaciu kanalika, reverzné pinenie kanalika)
bez straty jeho vlastnosti (2).
ZLOZENIE
« Sivé MTA: Tril it ilikat, dil lika it inat, kysliénik vapenaty, tetrakalcium aluminat
ferrit, oxid bizmutity;
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« Biele MTA: Ti 4 4 at, kyslinik vapenaty, calcium tungstate.
VLASTNOSTI

« Spdsob tuhnutia: Pri zmiesani s destilovanou vodou vytvara gél, ktory stuhne, ked je vo vihkom prostred.
Pociatocny as tuhnuti je priblizne 10 minit a konecny &as tuhnutia je 15 minit. Pre pokracovanie dalsej
lietby nie je nutné Eakat na konetné stuhnutie(2);

« Koncentracia vodikovych iénov (pH): Po zmiesani je pH hodnota 10, pogas troch hodin je silne alkalicky
(12)(1,8,9);

Takmer sa rovna radioopacite gutaperdi. Viac radioopacitny ako dentin a kost(9);
+ Pevnost v tlaku: 40 MPa po 24 hodinach a 65 MPa po 21 diioch(9).

Miesta aplikacie nemajii priame oklizne zatazenie.

POKYNY NA POUZITIE

1. Trecie skio a kovovi Spachtiu a vSetky nastroje pred pouZitim MTA ANGELUS® steriizuijte;

2. Obsah 1 vreciiska MTAANGELUS® (alebo 1 lyzicu MTA ANGELUS®) miesajte pocas 30 sekind s 1
kvapkou destilovanej vody. Zmes musi byt homogénna, s konzistenciou podobnou vihkému piesku;

3. Cement umiestnite na zvolené miesto pomocou sterilizovaného nastroja na amalgam alebo iného vhodného
néstroja;

4. Cement zhutnite nastrojom na zhutnenie amalgamu, Spachtfou &. 1 alebo absorpénymi papierovymi Eapmi,
zvihéenymi destilovanou vodou.

DOLEZITE: Pokial sa MTA ANGELUS® nepouZite okamdZite po zmiesani, je mozné zabranit dehydratacii

a predizit ¢as, kedy sa s nim da pracovat, zakrytim zmesi na trecom skle navihéenou gazou. Pokial MTA
dehydratuje, musi sa zlikvidovat.

INDIKACIE

1. OSetrenie perforécii korefiového kandlika a rozvetvenia

2. Osetrenie perforacii kanalika a 5 y alebo léziami kazov(2)
(obr. 122);

3. Osetrenie perforécie koreria cez kanalik kvoli vnutornej resorpcii(2) (obr. 3);
4 Chirurgicke osefrenie perfuracle kanalika kvdli vndtornej resorpcii(2) (obr. 4);
etrenie s (obr. 5);

s Prekrytie drene(7);
7. Pulpotémia (odstranenie postihnutej drene korunky, aby sa zachovala vitalita zostavajuceho drefiového
tkaniva(2) (obr. 6);
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8. Apexogenéza (indukcia vyvoja korefia pri vitélnych zuboch so zapalenou drefiou korunky)(2):
(9). Apexifikcia (indukcia vytvorenia mineralizovanej bariéry pri hrote korefia novych stélych zubov s
vyvojom korefia a drefiou(2) (obr. 7).
VAROVANIA A PREDBEZNE OPATRENIA
« Pri praci s MTAANGELUS® pouzivajte ochranu o¢i, masku a rukavice. V pripade kontaktu s pokozkou alebo
otami oplachujte velkym mnoZstvom vody:
* Vrecuko alebo flasticku otvorte iba bezprostredne pred poutitim. Prasok MTAANGELUS® je velmi citlivy

- Nepouzivajte MTA ANGELUS® na vyplnenie korenoveho kanalika. Viskozita pripravku nie je pre tento
postup vhodna a v pripade nového otvorenia sa velmi tazko odstrariuje;

« Nepouzivajte MTAANGELUS® tam, kde je zub v kontakte s dasnovym zliabkom, celkom by sa rozpustil;

« Nepouzivajte MTA v miestach, ktoré su vystavené svetlu, aby nedoslo k stmavnutiu Struktary zuba;

+ MTAANGELUS® pouzivaite iba po remisii akutnych znamok a priznakov endodontického ochorenia. Kyslé
pH endodonticky ohrozenych miest (1ézif) zabraiuje vytvrdnutiu;

« Aplikujte MTA ANGELUS® opatrne. Podobne ako ostatné endodontické cementy sa resorbuje, ak je
extrudovany. Aviak nadbytok akéhokolvek cementu moZe narusit proces hojen
« MTA nepoutivaite u pacientov so znamou citlivostou na ktordkolvek z jeho zloziek

DOLEZITE: Informécie uvedené v tejto prirucke sii zalozené na laboratomych a Klinickych tidiach. Uspesné
poutitie MTA ANGELUS® zavisi od spravne] diagnozy, operatne] techniky, stavu odetrovaného zuba a
véeobecného zdravotného stavu pacienta. Tento produkt sa musi pouzivat v stlade s touto prirugkou.

POLSKI
WPROWADZENIE

MTAANGELUS® jest Zlozonym z tlenkow mineralnych
w formie drobnych czasteczek hydrofilowych. Wskazany jest w przypadkach perforacji $ciany kanatu,
perforacji w okolicy furkacii kanatu resorpaji, korzenia,

bezposredniego przykrycia miazgi, pulpotomil, apeksyfikacji | apeksogenezy.
MTA posiada nastepujace zalety:
« Rozmiar czasteczek, ktdry pozwala na calkowite nawilzenie podczas mieszania (1, 2);
« Znakomita zdolnos¢ uszczelniania brzeznego, ktdre zapobiega przenikaniu plynow tkankowych do kanatu
korzeniowego (3, 4, 5);
34



« Zamykanie $ciany kanatu korzenia i perforacji w okolicy furkacji poprzez indukowanie okolokorzeniowego
tworzenia sig kostniwa (6, 2);

« Sprzyjanie tworzeniu sig mostu gdy do 3 pokrycia miazgi (3, 7);

« W odréznieniu od innych cementéw suchego pola MTA jest
wskazany nawet w braku kontroli $ci (np. operacje perforacji
korzenia, wsteczne wypelnianie korzenia), gdyz nie traci swych wiasciwosci (2).

SKELAD

« MTA Szary: Alit, belit, glinian tr6 tlenek wapnia, , tlenek bizmutu;

« MTA Bialy: Alit, belit, glinian tréjwapniowy, tlenek wapnia, wolframian wapnia.

WLASCIWOSCI

+ Reakcja wigzania: W kontakcie z woda destylowana tworzy zel, ktéry utrwardza sig przy zapewnieniu
wilgotnosci. Poczatkowy czas wigzania to w przyblizeniu 10 minut, a koniec wiazania nastepuje po 15

minutach. W celu nie jest konieczne oczekiwanie na ostateczne
2zwiazanie (2);

« Zasadowosé: Po wymieszaniu wartosé ph wynosi 10; po 3 godzinach mieszanka staje sie wysoce zasadowa
(pH12) (1,8,

. Podobna do gutaperki. Wyzsza niz zebiny czy
kosci (9);

« Sita kompresyjna: MPa po 24 gudzmach 165 MPa po 21 dniach (9).

Miejsca aplikacji nie sq poddan ary

SPOSOB UZYCIA

1. Wysterylizowac plyte szklana, metalowa fopatke i wszystkie narzedzia stuzace do wprowadzania MTA;

2. Umiescié na szklanej plycie zawartosc 1 torebki proszku MTA (lub 1 miarke proszku MTA) i 1 krople wody
destylowanej i mieszac przez 30 sekund. Uzyskany cement bedzie miat konsystencje wilgotnego piachu;

3. Umiesci¢ cement MTA w wybranym miejscu uzywajac APLIKATORA MTA ANGELUS® lub innego
odpowiedniego narzedzia;

4. Skondensowac cement MTA przy pomocy metalowych narzedzi (takmn jak: upychadto do amalgamatu,
fopatka numer 1) lut
| WAZNE: Przy diugotrwatych prucedurach lub gdy MTA nie jest po
powinien by¢ przykryty wilgotna gaza, by unikna¢ jego wyschnigcia. Jezeli zmieszany MTA ulegnie
odwodnieniu, nalezy go wyrzucic.
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WSKAZANIA
1. Leczenie perforacji kanatu korzeniowego oraz perforacji w okolicy furkacji spowodowanej przez blad
jatrogenny lub przez uszkodzenia na skutek prochnicy (2) (rys. 11 2);

2. Leczenie kanatowe perforacji kanatu j resorpcia (2) (rys. 3);
3. Leczenie chirurgiczne peﬂoraq\ Kanalu korzeniowego powstalej z powodu resorpcji wewnetrznej (2) (rys. 4);
4. Operacja (5) (rys.5);

i
5. Bezposrednie przykrycie mlazg\ (@)
6. Pulpotomia (amputacja dotkniete] stanem zapalnym czesci miazgi koronowej dla zachowania zywotnosci
pozostalej tkanki miazgi) (2) (rys. 6);

7. Apeksogeneza (stymulowanie rozwoju korzenia w zebach zywych, ale z miazga koronowa w stanie
zapalnym) (2);
8.

sie i j bariery przy wi korzenia miodych
2gbow stalych o niepelnym rozwoju korzenia i z miazga martwicza) (2) (1ys.7).
OSTRZEZENIA | PRZECIWSKAZANIA
« Podczas mieszania MTA nalezy uzywat maske, rekawiczki i okulary ochronne. W przypadku kontaktu
produktu ze skora lub oczami, umy¢ dane miejsce woda;
« Saszetke lub butelke otwierac przed samym uzyciem. MTA jest skrajnie wrazliwy na wilgo¢. Po kazdym
uzyciu nalezy szczelnie zamknac pojemnik (2);
« Nie stosowac MTA do wypetniania kanatéw, gdyz jego $¢ 1 przeplyw sa iednie do te]
procedury i produkt jest bardzo trudny do usunigcia w przypadku préby ponownego wejscia do kanatu;
« Nie uzywa¢ MTA na powierzchniach zgba stycznych z bruzda dziaslowa, gdyz doszloby do calkowitego
fozpuszczenia cementu;
« Nie uzywaj MTA w obszarach wystawionych na $wiatlo, gdy2 moze dojs¢ do przyciemnienia struktury zeba;
« Stosowat produkt jedynie po ustapieniu ostrych objawdw choroby endodontycznej. Ph kwasotworcze tkanek
uszkodzonych i ich okolic uniemozliwia reakcje wiazania MTA;
« Stosowaé MTA ostroznie. Jak inne cementy, ulega wehionigciu, jednakze jego nadmiar moze zaburzyé
proces gojenia;
+ Nie uzywaj MTA w paci 21y na ktdry zjego
WAZNE: Wszelkie podane w teJ instrukcj oparte s3 na i
Jednakze powodzenie Kiiniczne procedur z uzyciem MTA zalezy od wiasciwego rozpoznania, dokiadne]
techniki operacyjnej, warunkow miejscowych leczonego zeba oraz ogélnego stanu zdrowia pacjenta. Produkt
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musi by¢ uzywany zgodnie z ta instrukcia,

EESTI

SISSEJUHATUS

MTAANGELUS® on stomatoloogiline biokeraamiline tsement, mis koosneb hiidrofilsete peenosakeste kujul
i See on ja harud), tingitud

juureaukude, retrograadse juuretaidise tegemise, pulbi otsese katmise, pulpotoomia, apeksifikatsiooni ja

apeksogeneesi juhtudeks.

Tootel MTA on jargmised eelised:

« Peenosakeste suurus véimaldab taielikku niisutamist spaatliga pealekandmise ajal (1, 2);

« Suurepérane aéretihendusvaime, mis takistab vedelike liikumist juurekanali sisemusse (3, 4, 5);

« Suureparane juureaukude tihendamine (kanal ja harud), kuna see tekitab juuretimbruse tsemendi

moodustumise (6, 2);

« Tekitab dentiini Kaitsebarjari moodustumise, kui toodet kantakse paljastunud pulbile (3, 7);

« Vastupidiselt muudele tsementidele, mis nduavad taiesti kuiva tédala, on MTA naidustatud ka kohtades,

kus ei ole piisavat niiskuskontrolli (nagu auguravi ja retrograadse juuretéidise tegemine juureravi kirurgias),

kaotamata oma omadusi (2).

KOOSTIS

« Hall MTA: Tr

vismutoksiid;

« Valge MTA: 3

TEHNILISED OMADUSED

« Kinnistumisaeg: MTA tahkub niiskes keskkonnas parast veega spaatli abil pealekandmist. Algne

kinnistumisaeg on ligikaudu 10 minutit ja I5ppaeg 15 minutit. Protseduuri vahetult jatkamiseks ei ole vaja

oodata I6plikku kinnistumist (2);

« Leeliselisus: Parast veega spaatii abil pealekandmist on pH vaartus 10, mis stabiliseerub 3 tunniga vaartusel

12(1,8,9);

Samane kui dentiin ja luu (9);
. Survetugevus 24 tunni pérast 40 MPa a 21 péeva pérast 65 MPa (9).
Oklusioonikoormus ei lange otse tootega t56deldud aladele.
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KASUTUSTEHNIKA

1. Steriliseerige klaasplaat, spaatel ja MTA
2. Segage MTA 1 kotikese (vGi 1 dosaatorlusika) sisu ja ks ik dostiloontud veft spaatliga 30 sekundit
Klaasplaadil. Saadud tsement on liiva konsistentsiga;

3. Kandke MTA soovitud kohta ANGELUS® MTA aplikaatoriga voi sobiva instrumendiga;

voi

4. MTA
spaatel 1) voi destilleeritud veega niisutatud kuivatuspaberikoonuse otsaga.
TAHTIS: Pikaajalistel protseduuridel v6i kui MTA ei kasutata kohe parast spaatliga valmis segamist, katke see
niiske marliga, et valtida selle ra kuivamist. Ara kuivanud MTA tuleb &ra visata.

NAIDUSTUSED

1. Haigusest voi kaariesest tingitud juureaukude ravi (kanal ja naruu) (2) (Joon. 1ja 2).

2. Sisemise tottu tekkinud du (2) (Joon. 3);

3. Sisemise lmendum\se f6ttu tekkinud juureaukude kuurgmne ravi (2) (Joon 4y,

4. urgia (5) (Joon. 5);

5. Pulbi otsene katmme @)

6. Pulpotoomia (kroonis asuva haige pulbiosa eemaldamine, et séilitada iilejaénud eluskude ja juures alles
jaanud pulbi funktsioon) (2) (Joon. 6);
7. (juure

pulbiga (2

a. pikaalse barjéari kova koe taiesti va juurtega
pulbiga noortes (2) (Joon. 7).

HOIATUSED | VASTUNAIDUSTUSED

« Kasutage MTA kaitlemisel kaitseprille, maski ja kindaid. Toote sattumisel silma vGi nahale pesta veega;

« Avage kotike v5i pudel ainult vahetult enne kasutamist. MTA on vaga tundlik niiskusele. Iga kord pérast

kasutamist sulgege kotike vGi pudel korralikult (2);

« Arge kasutage MTA-d kanalite taitmiseks, sest oma plasnnse ja voolavuse tottu i ole see selleks otstarbeks

sobiv. Ja uuesti ravimise korral oleks seda raske eemalda

« Arge kasutage MTA-d kohtades, mis puutuvad kokku ugemevaoga, sest sel juhul tsement lahustub taielikult;

« Arge kasutage MTA-d valguse katte sattuvates kohtades, et véltida hambastruktuuri tumenemist;

+ Kasutage toodet ainult parast seda, kui juurehaiguse 4ge valu on kontrolli alla saadud. Endodontiliste

vigastuste ja nende iimbruse happeline pH muudab MTA kévastumisomadusi;

« Kandke MTA-d peale ettevaatiikult. Nagu muud tsemendid, see tavaliselt absorbeerub, kuid liigne kogus véib
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armistumist raskendada;

- Arge kasutage MTA-d kellel esineb selle suhtes.
TAHELEPANU: kesolevas juhendis antud teave pohineb k\llnl\ls(el i laboratoorsetel teadusuuringutel. MTA-
ga protseduuride Gnnestumine soltub siiski Sigest ravitava hamba

seisundist ja patsiendi ildisest tervislikust seisundist. Seda (oodel (uleb kasutada vastavuses kaesoleva
juhendiga.

LIETUVISKAI

MTA ANGELUS® - tai endodontinis biokeraminis cementas, sudarytas i§ mineralo oksidy plony hidrofiliniy
daleliyy forma. Rekomenduojamas Saknies kanalo Soniniy ir isisakojimy perforacijy, Saknies kanalo

del vidinés reversinio tiesioginio pulpos vainikélio uzdejimo, pulpotomijos,
apeksogenezés ir apeksoﬂ(acuos atvejais.
MTA turi &iuos privalum
« Daleliy dydis, suteikantis galimybe pilnai hidratacijai maisymo metu (1, 2).
« Puikus Soninis sandarumas, uzkertantis kelia audiniy skysgiy nutekjimui j Saknies kanala (3, 4, 5).
+ Puikus $aknies kanalo ir atsisakojimy perforacijy uzsandarinimas cemento struktaros periradikuliarinio
jvedimo atvejais (6, 2).
« Dentino barjero formavimo indukcija, kai cementas uzdétas ant atviros pulpos (3, 7).
+ Priesingai nei kifi cementai, kuriems reikia visiskai sauso lauko, MTA rekomenduojamas net i toms vietoms,
kuriose nejmanoma uztikrinti tinkamos drégmes kontrolés (p . ar reversinio
chirurginiy procedary atvejais) (2).
SUDETIS
« Pilkas MTA: Trikalcio silikatas, dvikalcio silikatas, trikalcio aliuminatas, kalcio oksidas, tetrakalcio gelezies
aliuminatas, bismuto oksidas.
« Baltas MTA: Trikalcio silikatas, dvikalcio silikatas, trikalcio aliuminatas, kalcio oksidas, kalcio volframatas.
SAVYBES
« Kietéjimo laikas: MTA kietéja laikomas drégnoje aplinkoje, sumaisius jj su vandeniu. Pradinis kietéjimo laikas
yra apytiksliai 10 minugiy, galutinis 15 minuciy. Nedelsiant atliekamos procediiros atveju, nereikia laukti
galutinio sukietéjimo 2.
geno jony ija (pH): su vandeniu turi pH verte 10, kuri po 3 valandy stabilizuojasi
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ties 12 verte (1,8,

Panasus | tios. Labiau Skas nei dentinas ar kaulas (9).
« Atsparumas slégiui: 40 MPa po 24 valandy ir 65 MPa po 21 dienos (9).
Okliuzinis krivis tiesiogiai neveikia uzdgjimo viety.
NAUDOJIMO BUDAS
1. Sterilizuokite stikling plokstele, mentele ir kitus instrumentus MTA jdéjimui ir kondensavimui
2. Ant stiklinés plokstelés 1 minute maisykite 1 MTA maiselio turinj (ar 1 dozatoriaus Saukstel]) ir 1 lasq
distiliuoto vandens. Gautas cementas bus Slapio smélio konsistencijos.
3. |dékite MTA  norima vieta naudodamiesi ANGELUS® MTA APLIKATORIUMI arba kitu tinkamu jrankiu
4. MTA Stoje ertméje, jrankiais ar
1 mentele) arba kagiu, sudrékintu distiliuotu vandeniu.
SVARBU: ligos trukmeés procedaroms arba kai MTA néra naudojamas i$ karto po sumaisymo, uzdenkite ji
drégnu tvarstiu, kad cementas neiddziaty. 13dziuves MTA turi bati iSmetamas.
INDIKACIJOS
1. Saknies (kanalo ir atsisakojimu) jatrogeniniy ar Karioziniy perforacijy gydymas (2) (Pav. 1 ir 2).
2. Saknies kanalo perforacijy del vidinés rezorbijos gydymas (2) (Pav. 3).
3. Saknies kanalo ju dél vidines i gydymas (2) (Pav. 4).
4. : ros su reversiniu (5) (Pav. 5).
5. Tiesioginiai vainikeliy déjimai ant pulpos (7).
6. Pulpotomija (dalies infekuotos pulpos vainikélio pasalinimas, kad baty i§saugotas likusios Saknies pulpos
gyvybingumas ir funkcijos) (2) (Pav. 6).
7. Apeksogenezé (Saknies formacijos indukcija pagrindiniuose dantyse su uzdegiminiu pulpos vainikéliu) (2)
8. Apeksofikacija (kietojo audinio Saknies barjero formacijos indukcija pastoviuosiuose jaunuose dantyse su ne
iki galo issivysciusiomis Saknimis ar nekrozine pulpa) (2) (Pav. 7).
ISPEJIMAI | KONTRAINDIKACIJOS
+ Dirbdami su MTA naudokite apsauginius akinius, kauke i pirtines. Produkto kontakto su akimis ar oda
atveju, nuplaukite vandeniu.
« Atidarykite maiSel] ar buteliuka tik pries pat naudojima. MTA yra labai jautrus drégmei. Po kiekvieno
naudojimo gerai uzdarykite buteluka (2)

MTA kanaly uzZpi kadangi jo plastis i netinkami Siam tikslui

Pakartotinio atvérimo atveju j i$imti bus labai sunku.
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« Nenaudokite MTA tose vietose, kuriose dantis lietiasi su danteny audiniu, kadangi tuo atveju cementas.
visiskai i3tirpty.

« Nenaudokite MTA 8viesos veikiamose vietose, nes tai gali salygoti danties struktiiros patamsejima.

« Naudokite produkta tik pasalinus endodontiniy ligy amiasias fazes. Endodontiniy pazeidimy ir ju aplinkiniy
zony pH ragstis modifikuoja MTA solidifikacia.

« Atsargiai dékite MTA. Kaip ir kiti cementai, isstumtas jis paprastai sugeriamas, bet jo perteklius gali sudaryti
sunkumy gijimo procesui.

« Nenaudokite MTA pacientams, kuriy jautrumas kuriam nors i gaminio komponenty yra padidéjes.
DEMESIO: Siame informaciniame lapelyje pateikta informacija yra pagrista moksliniais klinikiniais ir
laboratoriniais tyrimais. Taciau procediry su MTA sékmé priklauso nuo taisyklingos diagnostikos, kokybiskos
operacings technikos, gydomo danties biiklés ir nuo paciento bendrosios sveikatos. $j gaminj privaloma
naudoti pagal $iame informaciniame lapelyje pateiktas instrukcijas.

LATVISKI

IEVADS

MTA ANGELUS® ir biokeramisks endodontijas cements, kas sastav no vairakiem mineraloksidiem. To veido
smalkas hidrofilas dalinas. Cemenlu wzmanlo saknes kanala lateralas un bllurkacuas perloracuas gaduuma
iek3&jai rezorbcijai, pulpas tieSai parkla un

apeksogenézei

MTA (minerals agregats trioksids) ir $adas prieksrocibas:

« dalinu izmérs, ar kuru ir iespéjama pilniga samitrina$ana maisianas laika (1, 2);

« teicama malu hermetizacija, ar ko ||ek novérsta audu kidrumu iesiiksanas saknu kanala(3, 4 5);

« saknes kanala un furkacuu izveidojot perir alu cementa

« dentina tiltina veit ina: veicot tieso pulpas parkla: @7

+ Nav [idzigs citiem cementiem, kuriem nepiecie$ama pilnigi sausa darba telpa, MTA cements

ieteicams pat tad, ja nav nodrosinata mitruma limena pienaciga kontrole (saknes perforacijas kirurgija,
retrogradplombésana), nezaudgjot ta ipasibas (2).

SASTAVS

* Pelékais MTA: trikalcija silikats, dikalcija silikats, trikalcija aluminats, kalcija oksids, dzelzs tetrakalcija
aluminats, bismuta oksids;

+ Baltais MTA: trikalcija silikats, dikalcija silikats, trikalcija aluminats, kalcija oksids, kalcija volframats.

4



IPASIBAS

« Sacietésanas reakcija: kad to sajauc ar destilétu tdeni, veidojas Zeleja, kura sacieté, atrodoties mitra
vids. Sakotnéjas sacietésanas Ialks ir apmve 10 mindites, un pilnigas sacieté$anas laiks — 15 mindtes. Lai
turpinatu & gaidit, kamér cements ir pilniba sacietjis 2

« Udenraza jonu koncentracija (pH) Pec sajauksanas pH vértiba ir 10; 3 stundu laika materials klust izteikti

sarmains 12 (1, 8, 9).

* Rentgenkontrastainums: gandriz tads pats, ka
kauliem (9).

- Spiedes pretestiba: 40 MPa péc 24 stundam un 65 MPa péc 21 dienas (9).

Rajoni, kur tiek izmantots materials, nav paklauti tie$ai okluzalai slodzei
LIETOSANAS NORADIJUMI
1. Sterilizgjiet stikla plaksniti, metala lapstinu un visus MTA ANGELUS® ievietosanai nepieciesamos
instrumentus.

2.30 sekundes]auc\et 1 MTAANGELUS® maisina saturu (vai 1 karoti MTAANGELUS®) ar 1 pilienu destiléta
Gdens. i jabat un i lidzigai mitram smiltim.

3. Uzlieciet cementu izvélétaja rajona, izmantojot sterilu instrumentu amalgamas uzlik$anai vai citu piemérotu
instrumentu
4. Kondensgjiet cementu, izmantojot, pieméram, amalgamas kondensétaju, 1. izméra lapstinu un absorbéjosu
papiru, samitrinatu destiléta adent.

SVARIGI: ja materials MTA ANGELUS® uzreiz péc sajauk$anas netiks izmantots, ta sazisanu var novérst un
darbibas laiku pagarinat, ja maisfjumu uz stikla plaksnites apsedz ar mitru marli. Ja MTA maisjums sazast,
tas jaizmet.

INDIKACIJAS
1. Saknes kanala perforaciju un jatrogéni vai kariesa bojajumu izraisitu bifurkaciju perforaciju noslégsana (2)
(1.un 2. attéls).

2. Perforaciju, kuras radusas saknes iek3gjas resorbcijas rezultata
3. Perforaciju, kuras radusas saknes iekSgjas resorbcijas rezult
p Kirurgija ar iisanu (5) (5. attéls).
5. Tiesa pulpas parkiasana (7).
6. Pulpotomija (ietekmétas koronaras pulpas iznemsana, lai saglabatu atlikuso pulpas audu vitali
(6. attals).
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7. Apeksogeneze (saknes attistiba dziva zoba ar iekaisusu koronaro pulpu) (2).

8. barjeras veidos 8anai uz jauna pastaviga zoba saknes galina ar
nepabeigtu saknes veidoganos un pulpas nekrozi (2) (7. attéls)

BRIDINAJUMI UN PIESARDZIBAS PASAKUMI

« Stradajot ar MTAANGELUS®, izmantojiet aizsargbrilles, masku un cimdus. Kontakta ar acim vai adu
gadijuma skalot ar lielu Gdens daudzumu.

« Atveriet maisinu vai pudeli tikai uzreiz pirms listosanas. MTA ANGELUS® pulveris ir [oti jutigs pret mitrumu.
Péc katras lietosanas reizes ciesi aizvakojiet pudeli (2).

« Neizmantojiet MTA ANGELUS® saknes kanala aizpildisanai. Materiala viskozitate nav piemérota Sai
procedirai, un to bis [oti grati iznemt, ja biis nepieciesams atkartoti veikt arstésanu.

+ Neizmantojiet MTA ANGELUS® zoba rajonos, kas saskaras ar smaganu rievu, jo materials pilniba izskidrs.
« Neizmantojiet MTA rajonos, kur ieklist gaisma, lai zoba struktira neklatu tumsaka

« Izmantojiet MTA ANGELUS® tikai péc endodontiskas slimibas akito simptomu un pazimju remisijas.
Endodontiski iekaisusu (bojatu) rajonu skaba pH vide kavé materiala sacietésanu

« Stradajiet ar MTA ANGELUS® uzmanigi. Tapat ka citu endodontijas cementu gadijuma, ja tas atrodas uz
zoba apkartgjiem audiem, notiek resorbcija. Turklat cementa parpalikumi var kavét sadzisanas procesu.

« Neizmantojiet MTA, lai arstétu pacientus, kuriem ir jutiba pret kadu no materiala sastavdalam

SVARIGI: $aja instrukcija sniegta acijas ir pamatota uz un Kiiniskiem
Veiksmiga MTA ANGELUS® lietoana ir atkariga no diagnozes pareizibas, operacijas metodes, arstgjama
zoba stavokla un pacienta visparéja veselibas stavokla. Produkts jaizmanto, ka noradits $aja instrukcija.

CESKY

MTAANGELUS® je biokeramicky endodonticky cement, vytvofeny z mineralnich oxidu. Je vytvofen  tenkych
hydrofilnich &astetek, Indikuje se v pfipadech lateralni perforace kofenového kanalku a rozstépeni, vnitfni
resorpce, reverzni pinéni kanalku, prekryti dfens, éni drene, a

MTA (Mineral Trioxide Aggregate) pfina i vyhody:

« Velikost &stecek, ktera pfi michani umoziiuje uplné zvihcent (1, 2);

« Vynikajici uzavieni okraju, brani penetraci tkariovych tekutin do kofenového kanalku (3, 4, 5);

« Uzavieni kofenového kanalku a furkacni perforace pomoci indukce periradikulamiho cementového Gtvaru
(6.2);
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« Podporuje utvaeni dentinového mistku pfi pouiti prekryti dfené (3, 7);

« Na rozdil od ostatnich cementt, které vyZaduji zcela suché operacni pole, se MTA indikuje tam, kde neni
dostatetna regulace vihkosti (napf. Zakrok, ktery o3etfuje perforaci kanalku, reversni pinéni kanalku) beze
2tréty jeho viastnosti (2).

SLOZENI

« Sedé MTA: Tril ilika ilikat, trikalcit inat, kysliénik vapenaty, tetrakalcium aluminat
ferrit, oxid bismutity;

« Bilé MTA: Tril ika it ilikat, tril it inat, kysliénik vapenaty, calcium tungstate.
VLASTNOSTI

« Zpisob tuhnuti: PFi smichani s destilovanou vodou vytvafi gel, ktery ztuhne, jestlize je ve vihkém prostredi.
Pocatecni doba tuhnuti je priblizné 10 minut a kone&na doba tuhnuti je 15 minut. Pro pokragovani dalsi 16cby
neni nutno Gekat na konecné ztuhnuti(2):

« Koncentrace vodikovych iontt (pH): Po smichani je pH hodnota 10; bshem tii hodin je silné alkalicky 12
(1,8,9);

Témé se rovna radiopacité gutaperdi. Vice radiopakni neZ dentin a kost (9);

+ Pevnost v tlaku: 40 MPa po 24 hodinach a 65 MPa po 21 dnech (9)

Mista aplikace nemaji pfimé okluzni zatizen.

POKYNY K POUZITI
1. Treci skio a kovovou Spachtl a veskeré nastroje pred pouzitim MTA ANGELUS® sterilizujte ;

2. Obsah 1 satku MTAANGELUS® (nebo 1 Izice MTA ANGELUS®) michejte po dobu 30 sekund s 1 kapkou
destilované vody. Smés musi byt homogenni, s konzistenci podobné vihkému pisku;

3. Cement umistéte na zvolené misto pomoci sterilizovaného nastroje na amalgam nebo jiného vhodného
nastroje;

4. Cement zhutngte nastrojem na zhutnéni amalgamu, $pachtli &. 1 nebo absorpénimi papirovymi Gepy,
2vihgenymi destilovanou vodou.

DULEZITE : Pokud se MTA ANGELUS® nepoutZijte okamité po smichéni, je mozno zabranit dehydrataci
a prodiouit &as, kdy se s nim da pracovat, zakrytim smési na trecim skle navihtenou gazou. Pokud MTA
dehydratuje, musi se zlikvidovat.

INDIKACE
1. Oetfeni perforaci kofenového kanalku a rozvétveni, zpisobené iatrogenicky nebo nebo lézemi kazi (2)
(obr. 1a2);
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2. Osetfeni perforace kofene pres kanalek kvilli vnitini resorpci (2) (obr. 3);
3. Chirurgické osetfeni perforace kanalku kvali vnitini resorpci (2) (obr. 4);

4. Periapikalni chirurgické oseteni s reversnim pinénim (5) (obr. 5);

5. Prekryti drené (7);

6. Pulpotomie (odstranéni postizené diené korunky, aby se zachovala vitalita zbyvajici drefiové tkané (2)

(obr. 6);

7. Apexogeneze (indukce vyvoje kofene u vitalnich zubl se zanicenou drenf korunky) (2);

8. Apexifikace (indukce vytvoreni mineralizované bariéry u hrotu kofene novych stalach zubi s nedokonéenym
vyvojem kofene a nekrotickou dFeni (2) (obr. 7).

VAROVANi A PREDBEZNA OPATRENI

« Pfi praci s MTA ANGELUS® pouZivejte ochranu o&i, masku a rukavice. V pfipadé kontakut s pokozkou nebo
ocima oplachuijte velkym mnoZstvim vody;

+ Sacek nebo lahvicku oteviete pouze bezprostfedné pfed pouZitim. Praek MTAANGELUS® je velmi citlivy
na vihkost. Po kazdém pouziti lahvicku pevné uzaviete (2);

- Nepouzivejte MTAANGELUS® k vypInéni kofenového kanalku. Viskozita pfipravku neni pro tento postup
vhodna a v pfipadé nového otevfeni se velmi téZko odstrafiuje;

+ NepouZivejte MTA ANGELUS® tam, kde je zub v kontaktu s dasfiovym Zlabkem, zcela by se rozpustil;

« Nepouzivejte MTA v mistech, ktera jsou vystavena svétlu, aby nedoslo ke ztmavnuti struktury zubu;

+ MTAANGELUS® pouzivejte pouze po remisi akutnich znamek a pfiznaki endodontického onemocnéni.
Kyselé pH endodonticky ohrozenych mist (Iézf) zabrafiuje vytvrdnuti;

« Aplikujte MTA ANGELUS® opatrné. Podobné jako ostatni endodontické cementy se resorbuie, jestlize je
extrudovan. Avsak nadbytek jakéhokoliv cementu miZe narusit proces hojeni;

« MTA nepouzivejte u pacientil se znamou citlivosti na kteroukoliv z jeho slozek.

DULEZITE: Informace uvedené v této piruéce jsou zalozeny na laboratornich a klinickych studiich. Uspésné
pouziti MTA ANGELUS® zavisi na spravné diagnoze, operacni technice, stavu o$etfovaného zubu a obecném
zdravotnim stavu pacienta. Tento produkt se musi pouZivat v souladu s touto pfirugkou.

REAMHRA

Is € MTAANGELUS® stroighin i il é de ocsaidi mianrai éagsula. Ta

sé comhdhéanta ag caithnini hidraifileach tanai. T4 sé in idl i gcasanna cliathanach chanail fréimhe agus poill,
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ast a a fréimhe lionadh, i laion, rinn, agus rinbhunds.
Solathraionn an méid n gcaithini mta (mianra triocséide iomlana) na sochair seo a leanas:

+ Méid na gcaithnini a cheadaionn fluich iomlan le linn mheascadh (1, 2);

+ Séala thaoibh den scoth; seachnaionn bhfod sreabhan fiochain sa chanail fhréamh (3, 4, 5);

- Dpunadh ar chanail fréimhe agus phoill tri ionduchtd manlu stroighin neamhrialta (6, 2);

« Cuireann sé an droichead déadin chun cinn nuair a Gsaidtear i gcaipineach laion (3, 7);

« Murab ionann agus stroighin eile, a bhfuil réimse go hiomlan tirim ag teastail uaidh, ta mta fios nuair a bhionn
riald taise neamhleor (m.Sh., Mainliacht le haghaidh céireail phoill fréimhe, freaschur ar lionadh fréimhe ), gan
aon chaillteanas ar a n-airionna (2).

COMHDHEANAMH

+ MTA liath: trichailciam sileacait, déchailciam sileacait, aluminate trichailciam, ocsaid chailciam, aluminate
tetracalcium iarann, ocsaid biosmat;

+ MTA ban: trichailciam sileacait, déchailciam sileacait, aluminate trichailciam, ocsaid chailciam, cailciam
tungstait.

AIRIONNA

« Imoibriti thurnamh: nuair a mheascadh le huisce driogtha foirmeann sé gléthach a cruann i dtimpeallacht
fliuch. Is é an t-am a leagan sios tosaigh thart ar 10 néiméad agus is é an deiridh 15 néiméad. Ni ga fanacht
ar an bhfoireann dheireanach a bheith cruaite chun na nésanna imeachta céiredla a leantint (2);

. Tluchan mdngme ian (ph): tar éis a mheascadh, ta luach ph ar 10; in 3 uair an chloig bionn sé an-alcaileach
12(1,

. Radlopalc beagnach an luach céana le peirc-. Nios radiopaiceach na déadin agus cnamh (9);

« Neart faoi bhra: 40 mpa tar éis 24 uair an chloig agus 65 mpa tar éis 21 lae (9).

Ni faigheann an suiomh ualach ocléid direach

TREORACHA D’USAID

1. Steiriligh leac gloine, spadal miotail agus na hionstraimi go Iir don lionsa MTA ANGELUS®;

2. Measc 1 sachet MTAANGELUS® (n6 1 spunég de mta ange\us@) ar feadh 30 soicind le 1 braon uisce

driogtha. Ba chdir an meascan a bheith agus le costil le gaineamh fliuch;
3. Cuir an stroighin ar an suiomh roghnaithe le hiompréir amalgam sterilthe n6 ionstraim iomchui eile;
4 an stroighin le arnés éin amalgaim, ar spadal den cinéal 1 n pointi

phaipéir stidacha fluich le huisce driogtha.
Tabhachtach: mura usaidtear MTAANGELUS® go direach tar éis a mheascadh, is féidir a dihiodraitic a
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sheachaint agus an t-am oibre a mhéadii mé chlidaitear an meascan ar an leac gloine le uige fliuch. Ma
dihiodraionn an mta measctha, ni mér é a chaitheamh amach.

COMHARTHA

1. Cir phoill ar chanail fréimhe déanta go hiatroigéineach né tri lot mar gheall ar cairéas (2) (pic 1 agus 2.);
2. Trid céireail chanil ar “phoil fréimhe mar gheall ar ast inmheanach (2) (pic 3.);

3. Céireail mhéinliachta de phoill fréimhe mar gheall ar asti inmheanach (2) (pic 4.);

4. Mainliacht peraiapach le freaschur ar lionadh (5) (pic 5.);

5. Caipineach laion (7);

6. Pulpotoime (baint laion coronach beogacht na iochan laion a bhfuil fagtha a choinneail (2) (pic a chaomhni
6).

7. Rinnbhunds (jonduchtd forbairt fréimhe i bhfiacla rithabhachtach le lafon corénach athlasta ) (2);

8. Rinn (ionduchtii ghléthach an bhac mhianaithe ag barr fhréamh na fiacla 6ga buan le forbairt fréimhe
neamhiomlan agus laion necrditeach (2) (pic. 7).

RABHAIDH AGUS REAMHCHURAM

« Bain (séid as cosaint sil, masc agus lamhainni nuair le linn laimhse4il MTA ANGELUS®. | geas teagmhéla
stiile nd leis an geraiceann, nigh go maith le huisce;

Nil ach oscailt an sachet n6 buidéal direach roimh na hiséide. T4 pidar MTA ANGELUS® an-iogair le taise.
D an buidéal go docht i ndiaidh gach Usaid (2);

« Na hiisaid MTA ANGELUS® chun chanéil fréimhe a lionadh. T4 an slaodacht neamhleor le haghaidh an nés
imeachta seo agus an-deacair a bhaint i gas athiontréil;

« Na hisaid MTA ANGELUS® i réimsi an fiacail i dteagmhail leis an sulcus gingibheach, ma saidtear
tuaslagoidh sé go hiomlan;
Na hiséid mta i gceantair le nochtadh chun solais chun dorchti an struchtir fiacléireachta a sheachaint;

« Uséid ach MTAANGELUS® tar éis loghadh chomharthai géarmhiochaine agus iad ina bhfuil chomharthai
den ghalar endoddinteach acu . Cuireanna n ph aigéadach de loit endodpoindeacha cosc a hiomoibriti
thurnamh;

« Cuir MTAANGELUS® go ciiramach. Costiil e stroighin endoddinteacha eile, t sé stite da easbhriiitear é.
Mar sin féin, is féidir le tuilleadh stroighin cuir isteach ar an bpréiseas cneasaithe;

Na hiiséid mta ar othair a bhfuil iogaireacht tuairiscithe acu d'aon cheann da chomhphairteanna.
Tabhachtach: ta an t-eolas ar fail sa lamhleabhar seo bunaithe ar saotharlainne agus staidéir chliniciula.
Braitheann an Usaid rathil MTA ANGELUS® ar diagnéis ceart, an teicniocht feidhme, staid an fiacail chéireail
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agus slainte ginearélta an othair. Ni mér an téirge a Usaid i gcomhréir leis an lamhleabhar.

MAGYAR

BEVEZETO

Az MTAANGELUS® egy alapu iai cement, amely kiilonboz6 asvanyi oxidokbol all.

Apro hidrofil ré ék alkotjak. a é és bif acio belso

io ara retrograd gyokértémés készité direkt a 6mi

és apexogenesis esetén javasolt.

Az MTA (Mineral Trioxide Aggregate) anyag a kovetkez6 Skkel jar:

« Elegyités soran teljes i meg a 6520 en (1, 2);

« Kivalé marginalis zaras; a a szoveti é a gyoke aba torténd asat (3,

4,5);

<A é ésa acio aciok lezarasa periradikularis cement képzddésédét segiti el6 (6, 2);

« Pulpasapkazasnal dentinhid kialakulasat teszi lehetévé (3, 7);

+ Mas cementektdl eltéréen, amelyek a teljesen szaraz ko kell biztositani, az MTA
inadekvat esetén is javallott, mivel a tulajdonsagait ilyen esetekben sem

romlanak (példaul gyokérperforacié sebészeti kezelése, retrograd gyokértomés készitésekor) (2).

OSSZETETEL

 Satirke MTA: Trikél likat, cikal ik, trikalcium-alumin, kil d

aluminoferrit, bizmut-oxid;

< Fehér MTA. Trikalcium-szilikat, dikal Jikat, trikalcium-aluminét, kalcium-oxid, kalcium-volframat

TULAJDONSAGOK

« Kotési reakcio: Desztilalt vizzel elegyitésekor zselés anyagga alakul 4t, amely nedves kémyezetben idével
megszilardul. A kezdeti kétési id6 ksrilbeliil 10 perc, mig 15 perc utan a reakcid teljesen befejezsdik. A
kezelés menete a teljes kotés kivarasa nélkill is folytathato (2);

« Hidrogénion-koncentracio (pH): Elegyitést kbvetden a pH értéke 10; 3 ora elteltével erésen bazikussa valik
(12-es értékkel) (1, 8, 9;

. : Majdner éra jellemz értéket széméra a
dentinhez és a csonthoz vlszonymva kevésbs anatoinats ()

« Nyomoszilérdsag: 24 6ra elteltével 40 MPa és 21 nap elmailtaval 65 MPa (9).

Az alkalmazasi teriletek kizvetlen okklizi6s terhelésnek nincsenek kitéve.
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UTMUTATO A HASZNALATHOZ
1. Sterilizaljon egy tiveglapot, fém spatulat, és az MTAANGELUS® behelyezésekor hasznalni szandékozott
Gsszes eszkozt;
2. 1db MTAANGELUS® tasak tartalmét (vagy 1 kavéskanal MTA ANGELUS® anyagot) elegyitse 30
mésodpercen keresztiil 1 csepp desztillalt vizzel. A nedves homok éllagahoz hasonlé, homogen keveréket
kell kapnia;
3. Sterilizalt amalgampisztoly vagy més megfelels eszkdz alkalmazasaval helyezze el a cementet a
kivalasztott teriileten;
4. Amalgamtoms, 1-es méretii spatula, nedvsziv papircstcsok, vagy més hasonlo eszksz segitségével
téméritse a desztillalt vizzel megnedvesitett cementet.
FONTOS: Ha az MTAANGELUS® anyagot annak bekeverését kbvetden nem hasznalja fel azonnal, akkor
az Gveglapon lév sknek egy | 6riénd lefedésével annak kisza

ésa élhatésag ids 6. AMTA kiszéradésa esetén, az anyag
eldobands.
JAVALLATOK
1. latrogén vagy karieszes elvaltozasok okozta gyoké perforciok, bifurkacios perforaciok kezelése
(2) (1. s 2. dbra);
2. Belsé éltal kivaltott gyokérperforaci6 kezelése 4n keresztiil (2) (3. abra);
3. Belss reszorpcio altal kivaltott gyskérperforacio kezelése sebészeti efjrassal (2) (4. abra);
4. Periapikalis sebészeti és retrograd gyokértoméskor (5) (5. abra);
5. Pulpasapkazas (7);
6. Pulpotémia (gyulladt koronai 5 itasa a
erdekeben (2) (6. abra);

gyulladt koronai vitalis fogak
ese(eben) @)
8./

6 (hidnyos gyoke &s nekrotikus pulpaval
4 (2) (7. dbra).
FIGYELMEZTETESEK ES OVINTEZKEDESEK
+ Az MTAANGELUS® hasznalatakor viseljen véd6szemiiveget, maszkot és keszty(it. Szemmel vagy bérrel
val6 érintkezés esetén mossa le b vizzel;
« Atasakot vagy liveget csupan kizvetlenil hasznalat elétt bontsa fel. Az MTAANGELUS® por nedvességre
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Kifejezetten érzékeny. Hasznalatot kovetden az liveg fedelét mindig zérja le szorosan (2);

« Gydkertsmesre az MTAANGELUS® nem 6. Ehhez a mii a 4sa nem megfeleld
és Gjboli beavatkozds esetén az anyag igen nehezen eltévolithato;
« Az MTAANGELUS® anyagot ne vigye fel azon amelyek & az inybarazdaval, mivel
ilyen esetben teljesen kiolddlik;
«Afog ében az MTA-t ne fénynek kitett
+ Az MTA ANGELUS® anyagot k\zam\ag a gydkércsatorna akut megbetegedésére utald jelek és tinetek

ése esetén (Iéziok) savas pH jellege meggatolja
az anyag megkdtéset;
« Az MTAANGELUS® felvi 6 és 6vatos. Mas

tulfolyas esetén felszivdik. Ale\esleges cementanyag azonban hatraltatni fogja a gyégyulésn folyamatot;
+ Az MTA az alkotéelemek barmelyikére is erzekeny pac\ensek esetében nem alkalmazhato.

FONTOS: Az ebben a leirésban i és Klinikai vi alapulnak
Az MTA ANGELUS® sikeres alkalmazasa a helyesen felallitott diagnozistol, az alkalmazott kezelési
médszerekidl, a kezelt fog 6pségétd| és a paciens altalénos egészségigyi dllapotatd! fiigg. Ezen termek
hasznalatakor igazodni kell az ebben az Utmutatéban leirt informaciokhoz.

TURKGE

GiRiS

MTA ANGELUS® birkag mineral oksitten olusmus biyoseramik endodontik simandir. ince hidrofilik

partkiillerden meydana gelmistir. K6k kanal lateral ve furkasyon perforasyonu, internal resomsuyon ters kanal

dolumu, pulpa 6 ve gelisimini dislerde

vakalarinda endikedr.

Beyaz MTA diger Griinlerle karsilastinidiginda pek gok avantaj sunmaktadir, rnegin:

+ Partikill bilyiikligii karistirma sirasinda timiyle islanmasina olanak saglar (1, 2);

« Mitkemmel marjinal drtiileme; kanal icerisinde doku, sivi penetrasyonu ve bakteriyel gegisten uzaklasilir

(3,4,5);

« Kok kanall ve furkasyon ve peri formunun

saglar (6, 2);

« Pulpa dentin bariyeri destekler (3, 7);

« Diger simanlardan farki, diger simanlar kuru calisma alanina ihtiyag duyar, MTA ANGELUS® ise ne kontrolu
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yetersiz oldugunda bile endikedir. (rn: kanal perforasyonu igin cerrahi islem, ters kanal dolumu), Gzelliklerini
6 kaybetmez (2).

ICERIK

« Gri MTA: iy silikat, dil i silikat, tri aliiminat, kalsiyum oksit, tetrakalsiyum

aliiminoferrit, bizmut oksit;

- Beyaz MTA: iyum silikat, dikalsiyum silikat, tri aliminat, kalsiyum oksit, kalsiyum tungstat.
lia OZELLIKLERI

« Sertlesme Islemi: MTA Distile su ile karistiriidiginda nemli ortamda tutulursa katilasir. Baslangic sertlesme
siiresi yaklastk 10 dakika ve tamamen sertlesmesi 15 dakikadir. Tedavi prosediirinin devami igin final
sertlesmesini beklemeye gerek yoktur (2);

« Hidrojen iyon konsantrasyonu (pH): Karistirildiktan sonra pH degeri 10, 3 aat igerisinde yiiksek oranda
alkalik hale gelir degeri 12 olur (1, 8, (9)):

+ Radyoopasite: Gutta-percha'ya yakindir. Dentin ve kemikten daha iyi radyoopak ézelliktedir (9);

« Sikistirma Dayanikliligi: 24 saat sonra 40MPa ve 21 giin sonra 65MPa (9).

Uygulama bolgesi direkt okliizal yiik almiyor.

KULLANIM TALIMATLARI

1. Cam kanistirma tablasi ve metal bir spatiil ve MTAANGELUS® kullanilan tim
al steril edilir;
n 2.1 8lgek MTA ile 1 damla distile su karistiriir. Karisim kuma benzer bir gériintime ulasana kadar

kanistiriimalidir;
3. Steril edilmis ANGELUS® MTA TASIYICIS| veya uygun baska bir el aleti ile siman belirlenen alana
yerlestirilr;
4. Aynen amalgam uygulamasindaki gibi yerlestirilen siman kondanse edilir, 1 numarali spatil veya paper
point kullanilarak distile su ile nemlendirilr.
ONEMLI: Uzun siireli prosedilrlerde veya MTA karistiridiktan sonra hemen kullaniimayacak ise karisim tzeri
nemli gazli bezle ortiilerek cam karistirma tablasinda tutularak dehidrasyon onlenebilir. Eger MTA karisimi

[ kurumus ise diriin atiimalidir.
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ENDIKASYONLARI

1. Giiriik lezyon veya tedavi sirasinda olusan sekonder sebeplerden dolayi meydana gelmis kok kanal
perforasyonu ve furkasyon tedavisi igin kullanilir (2) (Sek. 1 ve 2);

2. Internal rezorbsiyon igin gerekli kanal perforasyonunun kanal tedavisinde kullanilir (2) (Sek. 3);

3. Internal rezorbsiyon igin gerekli kanal perforasyonunun cerrahi tedavisinde kullanilir (2) (Sek. 4);

4. Ters dolum ile periferal cerrahi igin kullanilir (5) (Sek. 5);

5. Pulpa rtiilemesi (7);

6. Pulpotomi (kalan pulpa dokusunun vitalitesini korumak igin enfekte olmus koronal pulpa gikarilir) (2) (Sek.
6);

7. Apeksigenesis (Koronal pulpa ilthabi olan vital dislerde kanal gelisiminin desteklenmesi) (2);
kanal ve nekrotik pulpaya sahip geng kalici dislerin kanal ucunda
minerallesmis bariyer formu olusumunu harekete gegime) (2) (Sek. 7).

UYARI VE ONLEMLER
+ MTAANGELUS® e galisirken géz koruyucu kullanilir, maske takilir ve eldiven kullanilir. Eger cilt veya gézle
temasi olursa bol su ile yikanir;

« Ambalajin agzi sadece kullanim sirasinda agik tutulur. MTA neme kars1 asiri derecede hassasti.
Kullandiktan sonra flakonun kapagini siki kapatin (2);

+ MTAANGELUS® kanal dolgu pati olarak kullaniimaz. Uriiniin kivami bu islem igin yeterli degildir ve yeniden
girilmesi durumunda gikarmak gok zordur;

« Diseti olugu ile temas halindeki veya timiiyle goziilmiis olacak dislerin alanlarda MTA kullanilmaz;

« Dis yapisinda koyulasma nedeni ile MTAy! 1siki1 alanlarda kullanmayin;

« MTA sadece akut belirtileri veya semptomlar: hafiflemis endodontik vakalarda kullanilir. Endodontik
lezyonlarin asidik pH degeri MTA ANGELUS® sertlesme reaksiyonunu engeller;

« MTA dikkatlice uygulanir. MTA ANGELUS® eger disari tasarsa geri emilecektir. Bunun yani sira herhangi bir
siman tasarsa veya fazla gelirse iyilestirme asamalarini bozabilir;

« Bilesenlerin birine duyarliik olan hastalarda MTAYi kullanmayin.

ONEMLI: Bu bilgi bu kullanim talimati iginde laboratuar ve Kiinik calismalar baz alinarak sunulmustur.
ANGELUS® MTAin basarili kullanimi doru teshis, uygulama teknigi, detavi edilen disin kosullari ve
hastanin genel saglik durumuna baglidir. Bu iriin yalnizca talimatlar dogrultusunda kullanimalidir.
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MALTI

INTRODUZZJONI

MTA ANGELUS® huwa siment endodontiku tal-bijo¢eramika maghmul minn diversi ossidi minerali. Dan huwa
maghmul minn partikuli idrofilici rqaq. Huwa indikat f'kazijiet ta’ perforazzjonijiet laterali tal-kanal tal-gherq
u tal-furka, riassorbiment intern, mili invers tal-gherq, protezzjoni tan-nerv, gtugh tan-nerv, apezigenesi, u
apezifikazzjoni.

MTA (Aggregat Minerali Triossidu) jipprovdi I-beneficéji li gejjin:

« Dags tal-partikula li jippermetti tixrib komplet matul it-tahlit (1, 2);

« Issigillar marginali eccellenti; jevita penetrazzjoni ta’ fluwidi tat-tessut fil-kanal tal-gherq (3, 4, 5);

« Ghelug ta’ perforazzjonijiet tal-kanal tal-gherq u tal-furka permezz ta’ induzzjoni ta’ formazzjoni ta’ siment
periradikulari (6, 2);

« Jippromwovi I-formazzjoni ta’ pont tad-dentin meta jintuza fil-protezzjoni tan-nerv (3, 7);

+ Ghall-kuntrarju ta' simenti ohra, li jehtiegu kamp kompletament niexef, MTA huwa indikat meta I-kontroll
tal-indewwa jkun inadegwat (ez. kirurgija ghat-trattament ta’ perforazzjoni tal-gherq, mili invers tal-gherg),
minghajr telf tal-proprietajiet tieghu (2).

KOMPOZIZZJONI

+ MTA griz: Silikat tat-trikal¢ju, silikat tad-dikaléju, aluminat tat-trikal¢ju, ossidu tal-kal¢ju, aluminat tat-
tetrakalcju tal-hadid, ossidu tal-bismut;

« MTA abjad: Silikat tat-trikaléju, silikat tad-dikal¢ju, aluminat tat-trikal¢ju, ossidu tal-kalcju, tungstat tal-kal¢ju;
PROPRJETAJIET

« Reazzjoni tat-taghgid: Meta mhallat ma' ilma distillat dan jifforma gell li jissolidifika jekk jinzamm fambjent
imxarrab. II-hin ta’ taghqid inizjali huwa ta’ madwar 10 minuti u dak finali huwa ta’ 15-il minuta. Mhuwiex
mehtieg i tistenna ghat-taghaid finali biex tkompli I-pro¢eduri tat-trattament (2);

- Koncentrazzjoni tal-jon tal-idrogenu (pH): Wara t-taflit, il-valur tal-pH ikun ta’ 10; fi 3 sighat dan isir alkalin
hafna 12 (1, 8, 9);

« Radjuopacita: Kwazi tagbel ma' dik tal-guttaperka. Iktar radjuopaka minn dentin u ghadma (9);

« Qawwa Kompressiva: 40 MPa wara 24 siegha u 65 MPa wara 21 gurnata (9).

Zoni ta’ applikazzjoni ma jiréevux forza okkluziva diretta.

DIREZZJONWIET GHALL-UZU

1. Sterilizza blokka tal-hgieg, spatula tal-metall u l-istrumenti kollha ghat-tqeghid ta' MTA ANGELUS®;
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2. Hallat ghal 30 sekonda I-kontenut ta’ pakkett wiehed ta' MTA ANGELUS® (jew mgharfa wahda ta' MTA
ANGELUS®) ma' qatra wahda ta ilma distillat. It-tahiita ghandha tkun omogena u b'konsistenza simili ghal
ramel niedi;

3. Qieghed is-siment fug is-sit maghzul bl-istrument tat-tqeghid tal-amalgama sterilizzat jew strument iehor
xieraq;

4. Ikkondensa s-siment bi strumenti bhal kondesaturi tal-amalgama, spatula numru 1 u bi strixxi tal-karti
assorbenti niedja bilma distillat.

IMPORTANTI: Jekk MTAANGELUS® ma jintuzax wara t-tahlit, id joni tieghu tista’ tigi
itata u I-hin ta’ hidma jizdied billi ttahlita fuq il-blokka tal-hgieg titghatta b'garza mxartba. Jekk -MTA mhallat
jigi ddeidrat, dan irid jintrema.

INDIKAZZJONIJIET

1. Trattament ta’ perforazzjonijiet ta’ kanal tal-gherq tal-furka kkawzati b'mod jatrogeniku jew bllezjoni tal-karje

(2) (Stampi 1 u 2);

2. Permezz ta' trattament tal-kanal ta’ perforazzjoni tal-gherq minhabba riassorbiment intern (2) (Stampa 3);

3. Trattament kirurgiku ta’ perforazzjoni tal-gherq minhabba riassorbiment intern (2) (Stampa 4);

4. Kirurgija periapikali b'mili invers (5) (Stampa 5);

5. Protezzjoni tan-nerv (7);

6. Qtugh tan-nerv (tnefihija tan-nerv koronali affettwata ghall-konservazzjoni tal-vitalita tat-tessut tan-nerv l

jifdal) (2) (Stampa 6);

7 Apezogenesi (induzzjoni ta’ 2vilupp tal- gherq fi snien vitali b'nerv koronali inflammat) (2);

a' barriera fil-ponta tal-gherq ta’ snien permanenti

gcdda bi 2vilupp tal-gherg inkomplet u nerv nekrotlku (2) (Stampa 7).

TWISSIJIET U PREKAWZJONIJIET

+ Uza protezzjoni ghall-ghajnejn, maskla u ingwanti meta timmaniggja MTA ANGELUS®. Fkaz ta’ kuntatt

mal-ghajnejn jew il-gilda, ahsel b'hafna ilma;

« Iftah il-pakkett jew il-flkun immedjatament qabel I-uzu biss. Ittrab MTA ANGELUS® huwa sensittiv hafna

ghall-umdita. Aghlaq il-flixkun sew u ssikka t-tap wara kull uzu (2);

« Tuzax MTA ANGELUS® biex timla kanal tal-gherq. ll-viskozita tieghu mhix adegwata ghal din il-procedura u

difficli hafna biex titnehha fkaz ta’ dhul mill-gdid;

« Tuzax MTA ANGELUS® f zoni tas-sinna li huma fkuntatt mas-sulku gengivali ghax inkella jigi dissolt

ghalkollox;
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« Tuzax MTA fzoni b'esponiment ghad-dawl sabiex tevita skurar tal-istruttura dentali;
+ Uza MTA ANGELUS® biss wara remissjoni ta' sinjali u sintomi akuti tal-marda endodontika. I-pH aidiku ta’
it 2 lipprevieni joni tieghu ghat-taghaid;

« Applika MTA ANGELUS® bir-reqqa. Simili ghal simenti endodontici ohra, dan jigi riassorbit jekk jigi estruz.
Madankollu, kwalunkwe siment Zejjed jista’ jxekkel il-process tal-fejgan;

« Tuzax MTA fuq pazjenti b’ joni ddikjarata ghal wiehed mill tieghu.
IMPORTANTI: L-informazzjoni pprovduta f'dan il-manwal hija bbazata fuq studji tal-laboratorju u klinici. L-uzu
b'success ta’ MTAANGELUS® jiddependi minn dijanjozi korretta, it-teknika operativa, il-kundizzjoni tas-sinna
trattata u s-sahha generali tal-pazjent. Dan il-prodott irid jintuza skont dan il-manwal.

BbJITAPCKU
BLBEAEHVE

MTA ANGELUS® e Gokepamutien eHI0A0HTCKi LUMEHT, ChCTaBeH OT HAKOMKO MUHEpanky okcuaa. CheTom
e OT ThHKW XAPO(DUNHY UacTULY. MpeaHasHAYEH € 3a CRy|an Ha CTPaHMHM NepdOPaLIUK Ha KOpEHOBUA

Kawan v BbTpelHa obpatHo Ha KopeH, Ha nynna,
"
MTA arperar) ocurypsiea cneauTe
« Paawmep Ha KoiTo Mo 110 Bpeme Ha cmecsare (1, 2);
- OtnuHO  wasrea Ha ThKaHHY TE4HOCTU B KOpeHoBMS karan (3, 4, 5);
- Orpaxpatie Ha Ha Kawan u 4pes UHAYKLMS Ha NepUpaaKynspHo

oGpasysate Ha LMMEHT (6, 2);
« Moanomara 0GpayBaHeTo Ha AEHTUHOB MOCT, KOTaTo Ce Uaronasa Npu MokpuBake Ha nynnara (3, 7);

+ 3a paanuka oT APyr BUAOBE LMMEHT, KOUTO U3UCKBAT HAMBIHO CyXO MACTO, MTA MOXe Aa e wanonsea,
KaTo KOHTPOINLT Ha BNArara e Hea/ieKBaTeH (HANp. ONepaLIWs 3a NlejeHue Ha KopeHosa neptopaLysi, 0BpaTHo
3anbnBane Ha kopew), Gea 3ary6a Ha caoiicTeara (2).

CbCTAB

- Cus MTA: cunmar, cunvkar, anyMAHaT, KaNUUes OKCHA, KeneseH
TPUKaNLYEs AnyMUHaT, GHCMYTOB OKCHA;

« Bsn MTA: Ty cunwikar, cunmar, ANYMUHAT, KANUVes OKCHA, KanLues
Boncpamar.
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CBOWCTBA
« Peakuys npu noctaesHe: Mpy cMecBaHe ¢ AecTunupaxa Boja oGpasyea ren, KOTO Ce BTBLPASBA, ako
Ce CbxpaHsiBa BB BnaxHa cpeaa. Mbpi Bpewme 3a e 10 MuHyTH,

a KpaiHoTO e 15 MuHYTH. He e HeoBXoANMO Aa YakaTe KpaiHOTO BTBLPASBAHE, 3a Aa NPOAbITKUTE
npoueaypuTe 3a nevenme (2);

* KOHLHTpaLys Ha BoRopoAHY iioHy (pH): Cniea cMeceake cToitHocTTa Ha pH e 10; cried 3 waca cTasa cunHo
ankanwa 12 (1, 8, 9);

« PEHTTEHOKOHTPACTHOCT: MoYTH CbBNAAa C Ta3w Ha ryTanepya. Mo-peHTTEHOKOHTPACTEH B CPABHEHME C
[[EHTUH 1 KocT (9);

+ YeToinumsocT Ha Hatuck: 40 MPa cnep 24 yaca v 65 MPa cnea 21 pea (9).

Mecrara Ha He [AVPEKTHO
HACOKM 3A YNOTPEBA
1. CTepunmampaiiTe CTbKIEHa Noya, MeTanHa WaTyna 1 B4k MHCTPYMEeHTY 3a noctaesHe Ha MTA
ANGELUS®;

2. Cmecere 3a 30 cekyHav CbabpkaHueTo Ha 1 cawe MTAANGELUS® (unu 1 nbxuua ot MTAANGELUS®)
¢ 1 kanka AecTunvpata soaa. Cvecta Tpsibea Aa Gb/ie XOMOTeHHa 1 C KOHCUCTEHUMS, NOA0GHa Ha MOKbP
nACHK;

3. MocTaseTe uMMeHTa Ha MSICTO CbC 3a amanrama unu apyr
NIO/IXORAL UHCTPYMEHT;

4. CrbCTeTe UMMEHTa C MHCTPYMEHTM KAaTO KOHAEH3aTopy 3a amanrama, wnaryna Homep 1 uin abcopGupam
XapTUeHu WNdToBe, HABNAXHEHU C AECTMNMPaHa Boja.

BAXHO: Ako MTAANGELUS® He ce u3nonasa BeaHara cref CMecsaHe, MOXeTe Aa npeaoTepatute
Heroeata vpa BpeMe, kaTo nokpuete CMecTa BbpXy CTbKreHaTa nnoya
© Mokpa Mapns. Ako cMeceHnaT MTA ce Aexuapatiipa, Toi TpaGea Aa GbAe MaXBbpIIeH.

NOKA3AHMA
1. NeyeHue Ha NepthopaLi Ha KOPEHOB KaHan 1 Pa3iBOSBaHE, NPUUNHEHM STPOTEHHO UMK OT KaphoaHa
neansi(2) (cHmkn 1 1 2);

2. Upes kaHanHo neyeHie Ha KopeHoBa nopaj:m (2) (cHumKa 3);
3. XMpyprudecko neveHue Ha KopeHosa nopaav (2) (cHumka 4);
4. NMepvanukanHa onepauns ¢ o6paTHo 3anbnsave (5) (CHUMKa 5);
5. Mokpusare Ha nynna (7);
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6.1 wa nynna sa wa Ta Ha TKkanTa
Ha ocTananara nynna (2) (chnmika 6);

7. va PasBUTUe PV XVBU 36V C BHINANEHVIE Ha KOPOHAPHATA
nynna) (2);
8 va va 6apuepa & 8pLX Ha

MNBAMTE MOCTOSHHM 3BV C HE3ABBPLLEHO KOPEHOBO PA3BUTHE W HEKPOTUNHE NyrNa (2) (CHUMKa 7).
NPEOYNPEXAEHMUA U NPEANA3HU MEPKU
+ VianonasaliTe 3aluwTa 3a 04WTe, Macka 1 puKkasuum npy pabora ¢ MTAANGELUS®. B criyuai Ha KoHTakT ¢
OMTE WM KOXATA M3MUIATE OBUTTHO C BOAE;
+ OTBapAIITE CALLIETO Wik GyTHTKATA CaNO HMOGpEACTSEHO Npeay ynoTpeGa. Myapara MTAANGELUS® ¢
MHOrO KoM Bnara NABTHO CrIeA BCAKa yNoTPe6a (2);
e wanonasaiire MTA ANGELUS® sa samsnsare 1a KOPEHOB Kakan. HeroBusT BUCKOUTET He € MOAXOAALL
33 Ta3n NpoLeAypa 1 e MHOrO TPYAHO Aa Ce OTCTPaHu B CAy4aii Ha MOBTOPHO BAM3aHe;
+ He uanonasaiite MTA ANGELUS® 8 06nacTy Ha 3562 B KOHTAKT C TMHIMBANIHIA CYIIKYC UM Lue Ce PasTBopH
HaMbIHO;
+ He uanonasaiie MTA B 0GMIaCTH, U3NOKeHM Ha CBETNUHE, 33 A3 UIBETHETE NOTLMHABAHE Ha AGHTANHATA
CTpyKTYpa;
+ Vianonasaiite MTA ANGELUS® CaMo Criea pemicHsi Ha OCTpY MPYU3HALIYA 1 CUMITOMI Ha EHAOAOHTCKOTO

pH Ha Mecra (nesun) Herosata

peakuus npy nocTasse;
+ HarecerTe sHumaTeno MTA ANGELUS®. MoRo6HO Ha APyl BUAOBE EHAOROHTCKM LMMEHT TOii Ce

aoe Bunpeku To8a, UMMEHT MOXe A HapyLLM
03apaBuTenHs NpoLie
+ He usnonasaite MTA npu nauvenTi ¢ KM HAKO/ OT
BAXHO: HAPBHHUK, CE OCHOBaBA Ha NTABOPATOPHI U KIMHIYHI

wacniepBanws. Yenelwnara ynotpeba Ha MTAANGELUS@ 3aBMCH OT NPABUNHATA AUAHO33, ONlepaTUBHaTa
TeXHiMKa, CbCTOSHHETO Ha NEKyBaHIS 36 1 OBLIOTO JAPABOCTIOBHO CLCTORHUE Ha NALeHTa. TIPOAYKTHT
Tpsibea na Gbae B cToBa
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PYCCKUNA

BBEOEHVE
MTA ANGELUS® - 370 61OKepaMHHECKitX 3HAOAOHTUUECKWiE LIEMEHT, B COCTaB KOTOPOTO BXOAST OKCHAS!
OH cocTouT U3 4aCTUL Maroro pasmepa. NPUMEHSETCA B Crywasx nepcopauy

KOPHA 1 OGNACTH GHcypKALWI, BHYTPEHHEI! PE3OPBLUM KOPHS, ANR peTporpagroro nnoMGHpoBaHMS
KOPHEBOTO KaHana, MokpLITMS: MyMbfbi, )
MTA umeer no © Apyrvmm Takme Kak:

« Paamep vacTu, i nonHoe B npouecce ™,2)
. MUrpaunn n
TKAHEBLIX KMAKOCTEHi B KOPHEBOH KaHar (3, 4, 5);
. 3aKpeITHe /i KOpHS 1 nyrem
nepupaavKynapHoro uemenTa (6, 2);
« TPV MCMIONB3OBAHNY AT MOKPBITUS! MyMbb! mocTvka (3, 7);
« B otnuuivte oT Boex LEeMEHTOB, cyxoro pabovero nonsi, MTA MoxeT
BbITb ‘Aaxe npn KOHTpons 3a npu
XUpyprieckix 3aKpeIThA 71 KopHS 1
KaHana) 6es noTepu CBOVCTB MaTepuana (2).
COCTAI
* MTA cepbiit: Ty i cunvkar, i cunukar, i okena
Kanbuws, HeTprexKanhuMeEbM anmmozx)eppm okeup BucmyTa;
* MTA Genbiit: Ty nukar, cunukar, it anloMuHar, okeug
Kanbuws, aonubpamar Kanbum.
CBOWCTI
« Peakunst Moy c i BO0i# 0Bpasyer refb, KOTOpbIVE TBEPAEET
PV HaXoXAEHMM BO BNAaXHON Cpeae. BPems HAYanbHOro omepw:lenm cocTasnsieT NpUMepHo 10 MUHyT,

- 15 MuHyT. st XKOaTh NOMHOTO OTBEPXKAEHNS
(2);
+ KoHUeHTpaLms 1oHoB Boftopopa (pH): Mocre pH 10, uepes 3 vaca

MaTepHan CTaHOBMTCA CurlbHOM Wwenosbio (pH = 12) (1, 8, 9);
+ PEHTTEHOKOHTPACTHOCTS: BM3Kas K ryTTanepue. MaTepuan sensetca Gonee PeHTTeHOKOHTPACTHbIM, Hem
AGHTUH 1 KOCTHas! TKaHb (9);
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« MposHoCTS Ha oxarve: 40 MTa wepes 24 waca v 65 Ma vepes 21 aers (9).

MPAMEYAHVE: OBnactn He npsMoii i Harpyake.
WHCTPYKUWM NO MPUMEHEHUIO

1.C WiTe cTekno ans i1 WNaTenb 1 BCe MHCTPYMEHTbI, ACTIONb3yeMble
AN Hanecenws Marepuana MTA;

2.Ha crene fiTe B TeueHme 30 cekyHa CoaepXMMOe 1 (0aHOrO) nakeThka MTA

1 (0AHOH) Kanneit AMCTUNNMPOBAHHOI BOABI. CMECh AOMKHA MMETb FOMOTEHHYIO KOHCHCTEHLMIO, CXORHYIO
C MOKPLIM NeckoM;

3. HakecwTe LieMeHT Ha HyXHylo 0BNIacTh C NOMOLLbI0 i apyroro
NOAXOASLIETO UHCTPYMEHTa.

4. CKOHAGHCHPYITE LEMEHT C MOMOLLbI0 ans wnarens Ne1 win

6 wrndros, ¥ 8040/

BAXHO: Ecriv marepuan MTA He cpasy nocnie ans

AGTUAPATALIM M YBENUEHHS PAGOHET0 BPEMEHI MOXHO HaKpbITb CMECh Ha CTEKIe BaXHOI Mapnei. Ecrin
3amewwanHsii MTA BBICHIXAET, OH AOMKEH GbiTb YTUMMANPOBAH

MOKA3AHUA K NPUMEHEHUIO

1. BakpbiTyie nepchopaLtin KopHs 1 oBnacT KaK , Tak M

npovicxoxaeHnst (2) (Pc. 1 u 2);

2. 3akpbiTUe Yepes KopHEBoil karan P KopHs
(2) (Puc. 3);

3. Xupypruueckoe 3akpbiTie yTp KopHs (2)
(Pyic. 4);

4. Peaekuws BEPXYLUKM KOPHS C PETPOTPaAHbIM nomMBMposaHuen (5) (Pyc. 5);

5. MpsiMoe MokpsITHe NynbMbi (7);
6.1

i1 NYIBMbi C LEMbIO COXPAHEHHS! KMIHECTOCOBHOCTH
ocTansHoi Tkaku ynsn) (2) (Puc. 6);
7

KOpHA B XVBBIX 3y6aX C BOCTANEHHOM KOPOHKOBOV NyMboi) (2);
8. 6apbepa U3 TBEPALIX TKAHEN B NOCTOSHHBIX
3y6ax ¢ KopHe#i u i nynenoii) (2) (Puc. 7).
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NPEAYNPEXAEHUA U MEPbI I'IPEIJOCTOPO)KHOCTVI
« Mpu patore ¢ MTAANGELUS® OuKku, Macky u nepuatku. B cryuae
onagans uarepuana o 1aza un va KO 0BUITbHO MPOMOIATE BOAO;

el nepen Mopouiok MTA 4p i 3
anangoon Mnonio zakpblaame (hnakoH NOCNe KAXAOTO UCTONb30BaHNS (2);
“He e MTA ans kanana. Ero BA3KOCTb HE MOAXOAUT ANIA NPOBEAGHUS
TOV MaHUNYNIALWM, KDOME TOTO, MaTepUan GYAET CRIOXHO YAaNUTL NPW HEOBXOAMMOCTH MOBTOPHOTO NeveHis:;
+ He ucrions3yiite MTA B y4aCTKax, KOHTAKTUPYHOLUVX C AGCHEBOV GOPO3AO/ BO M3BEXEHHE MOMHOTo
PacTBOpeHWs Matepuana;
* He ucrionbayiite MTA Ha y4acTKax, NOABEpeHHbIX MONanaHMio CBeTa, AnA TOro YToBbI CTPYKTYpa 3yGa He
notemHena;
« VicnonbayiiTe MTA Tonsko nocrie ocTpoit " pemuccun. Kucnas
cpena B y4acTkax BOCMANEHHS HAPYILAET PEaKLVIo OTBEPKACHNA MaTepHana;
+ CobnioaaiTe OCTOPOKHOCTL Npu pagoTe ¢ MTA Kak u apyrue warepuan, HEnonb3yee o

ne4eHMM, OH v TkaHu. OaHako
MaTepuana MOXeT OTPULATENLHO NOBNMSTE Ha npouecc saKuBneHus;
+ He vcrioneayiite MTA npu nevieHun , uMeroLX K niloGomy U3 ero
KOMIOHEHTOB.
BAXKHO: I aneck ocHoBaHa Ha W HayuHbIX
i i yCrex 3aBucuT oT i AnarHosa,

COBNIOAEHIS METOAUKN NEHEHNS!, COCTOSHIR 3yG0B, NOABEPTAIOLIMXCS NEUeHMI0, 1 OBLIETO COCTOSHIA
300pOBLA NaUMEHT.

EAAHNIKA
EIZAFQrH
To MTAANGELUS® eivar pia Kovia Trou fra a6 PETaAAIKG OFeidial pe T
OO ikpdbv UBP6EINY waTBlu. EVBEKVUTal GE TEpITTGEIC BIATPNang pIZag (KaVaNOU kol GXaoyos),
BiGTpNONG piag PECw ETWTEIKAG aTTOPPGPNONG, GVEBPOUNG TTAIPLIONG PIZAS, GPETNG TTpooTasiag Tou
TIOAQOU, TTOAPOTORIG, GKPOPICIOYEVVETTIG Kal TIPOKANTG akpOPIZIKIG aTIO@PENG
To MTA TIpo0@EpEl Ta GKGAOUBK TTAEOVEKTILATA:
+ To péyeBog TwV CWHATIBILY ETMITPEEN TNV TAAPN EVUBATWON KATA TV aVapEEn(1, 2).
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« ApIOTN IKQVOTITA OPPAYIONG TwY 0PIV YIC TV GTIOTPOTI TG PETAPOPAS UYPLY OTO ECWTERIKG TOU KAVaAIOY
g pidag(3, 4, 5).

« ApIoTN GTEVavoTToinan TG BIGTPNNG PIZAS (Kavaio kai BIXAGHOU) KABUIG EUVOE TOV OXNHGTIOHS
TEPIAKPOPIZIKI]G OOTEVNG(S, 2)

« EUVOET TV OXNQTIONO paypaTog 0BovTIVNG OTav EQapéeTal O ¢KBETO TOAQS(3, 7).

+ Z€ avTiBETN HE GAAEG KOVIEG OTIOU TO GNED EQUPHOYTG TOUG TIPETTEI VA Elval VTEAWS OTEVVG, o MTA
EvBEIKVUTaI KOG Kl OE OEia XWPIG ETTAPK EAEYXO TG UYPAGIG (6TIWG OE XEIPOUPYIKA ETTEBAN Yi TNV
QVTIETGON BlaTproEWY f avaBpopng TAMPWONG PIZaS) XWPIg Vet Xave! TIG IBISTTES Tou (2).

ZYNOEZH

+ Tkpt MTA: TlUpiTIKG TpIaoBEaTio, TTUpITIKG B1a0BEOTIO, apyiAIKG TPIGOBEOTIO, ESiBio Tou GoBeoTioU,

ocidio Tou
+ Aeuk6 MTA: MupiTiké TPIGoBEGTIO, TIUPITIKG éoTi0, apyINiké éaTi0, 0£iBi0 Tou aopeoTiou,
BoAppapIKS aoBEaTIOV.

IAIOTHTEZ

« Xp6vog oA : O1av avapevieTal pe veps, 10 MTA iran Grav Tapapéver o€ uypod

TepiBaAROV. O xpovog apxlmg aKAripuvong eiva Tepitou 10 AETITA ket © XpOvog TEAIKig aKkAfipuvon eivat 15
AETITG. Aev elvar amapalt n £TTTEUEN TG TENIKrG OKARPUVONG Yia T OUVEXION TG BIBIKaciag2
+ Akakiérnra: OTav avaperxBei e vepd amroktd pH 10 To orroio ot 3 wpsg oTadpoTToieiTal oo 12(1, 8, (9)).

« AKTIVOOKIEPOTNTA: MapGHOIa e EKEIVN TG QoT600, €ivai o ané My oSovrivn
Kail Ta 00T (

+ Aviox| o1 oupTieon: 40 MPa eTd aTro 24 tpeg kai 65 MPa peré amd 21 nEpeg(9)-

Ta popria TOU GoKOGVTAI KATA T HEONN BEV GZouv Gpeoa Ta onpeia

TEXNIKH XPHZIHZ

1. ATIOOTEIPWOTE TV YUGAIVN TAGKG, TN GTIGTOUAG Kall T EPYGAETt YIC TV EI0AYWYT] Kal GUPTIGKVWOT] TOU
MTA.

2. AvakaTéyTe TV TIoo6TTa TTou TEpIéXeTal OE 1 @akeAdki MTA (i T Trooéma 1 SocopeTpnti) e 1 oTayéva
amiooTaYLEVOU VEPOU 0T YUGANN TTAGKA. H Kovid TToU AGHBAVETal £XE1 aHHGBN TTUKVOTNTa.

3. TomoBerriote 10 MTA 010 mBUNTS onpeio 10 epyaeio ANGELUS MTA® 1}
KATGAMNAO £pyaAEio.

4. oTE 10 MTA 0TV évn koASTTG VTG PETaANIKG gpyarkeial (TUKVGTES aTro
apGAYapa f OTIGTOUAG 1) f e GKPN EVOG KWVOU 6 xapriou pe vepo.
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SHMANTIKO: e Siadikaoieg peyaAng SIGpKeiag f oTav 1o MTA Sev XpnOIHOTIOIENTal QpETWS PETG TV am
QVGYIEIEN, KAWTE TO e UYPR YAZa yia va PNy EEpaBel. Av EepaBei TIpETTEl va amroppiTTTETal. T0¢
ENAE'I
1. @epateia iaTpoyevols BIGTPNNG PiZag (Kavahiol kai Siao}os) f opeikGpevng oe BAGBN TepBovag (2) (eK. 1 Kai 2).
2. @epameia péow kavahiod SIATPNONG PIZa PECW ECWTERIKG GTIOPPOGNONG(2) (£IK. 3).

3. Xeipoupyiki} Bepareia SIGTPNONG PIZaG PETW EOWTERIKIG ATTIOPPOGNONG(2) (€IK. 4).

4. AKpOpIZIKI] XEIPOUPYIK E GVaBpOuN TApWON PIZag(5) (€iK. 5).

5. Agon TipooTacia moApoy (7).

6. MoAgoTopr} (agaipEan Tou TPOTBEBANIEVOU THAKATOG TG PGANG VI T BIATAPNON TG WTIKOTATAG Kal TG
Aeiroupyiag Tou UTTGAOITIOU TIAGOD TG PIZAC)(2) (€IK. 6!

7. AKpOPIZIOyEVVEDN (TIPGKANGN T0U GXTINGTIGNOG PV G JWTIKE HOVILG BOVIIG HE GAEVWOVH] OTOV TOAGOD
™6 pOANG)2.

8. MpoKANTH AKPOPIZIKI} ATTGPPAEN (TTPGKANON GKPOPIZIKIG ATTGPPAENS AT OKANPS I0T6 GE VEAPG HOVILG
B6VTIal e N TAIPWG BIGHOPGWHEVES PIZEG Kal VEKPWTIKS TIOAPS)(2) (€iK. 7).

MPOEIAOMNOIHZEIZ | ANTENAE z
+ XprIOIHOTOIEITE TPOOTATEUTIKG YUGAG, PACKA Kal YaVTIa KATd Tov XEIpIopd Tou MTA. EGv To Tipoidv épBel ot
ETTOQr e Ta PATIG 1 To BEPUG, EETAUVETE WE VEO.

+ AVOIYETE T0 QaKEAGKI 1} TO QIABIO apETWS TTPIV amTd T Xprion. To MTA eivar oAU euaiodTo oy uypasia:
KAeiveTe KaAd To QIaNiBIo HETa a6 KABE Xprion (2).

« Mnv xpnoipoTroieite o MTA yia T o@pdyion kavaAiv, yiati Sev SIaBéTel erapk) TAGOTIKGTTA Kail IEGBES Yia
QUTOV ToV OKOTIO Kail G TrEPITTTWON &K VEoU BepaTeiag Sev Bat eival EUKOAN N GQUIPEDT] TOU.

« MV xpnaiporoicite To MTA ot onjeia TTou BpioKovTal GE £Magr pE TNV GUAKA Twy OUAWY yiari N kovia Ba
BlahuBEi TeAEiwG.

« Mnv xpnoipoTroieire To MTA GE onjcia TIou EKTIBEVTaI GTO Gwg GOTE va JNV aivovTal okoUpa Ta BovTia.

+ XpNOILOTIOIEITE T0 TIOIGY P6VO GQOD EXEl QVTILETWTIOTET 1) OFgia (AON TG EvBOBOVTIKAG v6o0U. H
okApuvon Tou MTA ETMPEGLETal aTI To 6§v0 pH Tw EVBOBOVTIKIY BAABWY KAl TV YUpW TTEPIOX@Y.

« Egapp6oTe To MTA poeKTIKd. OTIwG Kai 01 GAEG Kovieg, €101 Kai 1o MTA 0uviiBuwg aTioppogéral. QoTéoo,
TUXOV ETTITTAEOV TTOGGTATA PTTOPE] Vel SUOXEPGVE! TV ETTOUAWGN.

« Mnv xpnoipoTroieite MTA ¢ GOBEVEIG TToU €XOUV QVOPEE! EUCICBNGT € KATTOI0 TG Ta GUGTATIKG TOU

MPOZOXH: O1 TANPOQOpiEG TTOU TIEPIEXOVTAI OE GUT6 TO GUMO 0BNYIY Xpriong Baciovial GE KAIVIKES kai
£pVAOTNPIGKES EMIOTNHOVIKEG HEAETEG. QOT6OO, N EMITUIal Tw BIGBIKACILV e T Xprion Tou MTA e€aprarar
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a6 T OWOTH BIGYVWON, TIG KATEMAES XEIPOUPYIKES TEXVIKES, TI GUVBIIKES TOU TIAOXOVTOG BovVTIol Kal
70 GUOTNYIKS TIAGIGIO ToU AGBEVA. AUTG TO TIPOIGV TIPETIEI Vel XPNIKOTIOIEITAI TUMGWVE i TIG 0BNYiES TIOU
TapaTiBevIal 010 Tapév PUMo 0BNYIGY Xprong.
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Symbolagy | Simbologia | Simbologi

r - | For care, see accompanying r Bl
documents. Non-sterile.
Cuidado, consultar documentos N éril
adjuntos ?es'er,‘ :
Cuidado, consultar documentos Néo estéril
L < | acompanhantes. L 4
r P
Keep under shelter of the sun. ‘< Keep dry.
Mantener al abrigo del sol. Mantener seco.
Manter ao abrigo do sol. Manter seco.
L n

ATTENTION: This product must be used according to the instructions described in this manual.
The manufacturer is not responsible for failure or damage caused by incorrect handling or use.

ATENCION: Este producto debe ser usado de acuerdo con las instrucciones de este manual. El
fabricante no es responsable por fallas o dafos causados por la utilizacion incorrecta de este
producto, o por su utilizacién en situaciones que no estén de acuerdo con este manual.

ATENGAO: Este produto deve ser usado de acordo com as instrugdes deste manual. O fabricante
nao é responsavel por falhas ou danos causados pela utilizagéo incorreta deste produto ou pela
sua utilizagao em situagoes de ndo conformidade com este manual.
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