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INTRODUCTION

MTAANGELUS® is an bi cement composed 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, ification, and i

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 ts 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, bismuth oxide.
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® is 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);

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

3 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 MTAANGELUS®. 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 MTAANGELUS® carefully. Similar to other endodontic cements, it is resorbed if extruded. However,
the excess of any cement may impair the healing process;

+ 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 endodontico bioceramico compuesto de éxidos minerales en forma de

panlculas hidrofilicas. Est indicado en casos de perforacién radicular (canal y furca), perforacién radicular
interna, pulpar directa,

aplc\fcaclon

EI MTA presenta los siguientes beneficios:

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

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

+ Excelente de (canal y furca) al inducir la formacion de cemento
peri radicular (6, 2);

+ Induccion de la formacién 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 retrograda), sin pérdida de sus propiedades (2).

COMPOSICION

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

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

+ Tiempo de demora del fraguado: EI MTA se solidifica al mantenerse en ambiente himedo 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);

+ Radi jante a la de la Mas radiopaco que dentina y hueso (9);




+ Resistencia a la compresion: 40 MPa después de 24 horas y 65 MPa despuss 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 i para insercion y ion 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. El cemento obtenido tendré consistencia arenosa;

3. Lleve el MTA al lugar deseado con el APLICADOR DEL MTAANGELUS® o otro insirumento adecuado
4. Condense el MTA en la cavidad preparada con i metalicos de
espatula 1) o con la punta de un cono de papel absorbente humedecido con agua destilada.

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 perforacion radicular (canal y furca) iatrogénica o por lesion de carie (2) (Figs. 1y 2);

via canal de radicular por interna (2) (Fig. 3);
3. Tratamiento quirdrgico de ion radicular por ion interna (2) (Fig. 4);
4. Cirugia 6ntica con ion retro (5) (Fig. 5):

5. Proteccion pulpar directa (7);

6. Pulpotomia (remocion de la porcién coronaria afectada de la pulpa para preservar Ia 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 formacién de barrera apical de tejido duro en dientes permanentes jévenes,
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. El MTA es muy sensible a la humedad. Cierre
bien el frasco despuss de cada uso (2);

« No utilice MTA para obturar canales, pues su y i son para esta
finalidad. Ademas en caso de nuevo tratamiento, su remocion serfa dificl;

« 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 4reas 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 endodénticas y de sus 4reas 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 diagnstico correcto,

de la técnica operatoria cuidadosa, de las del diente en y del cuadro sistémico del
paciente. Este produclo debe utilizarse de acuerdo con las instrucciones de este folleto.

PORTUGUES

INTRODUGCAO

MTAANGELUS® é um cimento endodbntico bioceramico composto de 6xidos minerais na forma de finas
particulas hidrofilicas. E indicado em casos de perfuragao radicular (canal e furca), perfuragéo radicular por
reabsorgao interna, retrobturag@o, protegdo pulpar direta, pulpotomia, apicigénese e apicificagao.

O MTA apresenta os seguintes beneficios:

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

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

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

+ Indugéo da formagéo 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 perfuragd
sem perda de suas propriedades (2).
COMPOSIGAO

* MTA Cinza: Silicato trlca\c\c() silicato dicalcico, aluminato tricalcico, 6xido de calcio, ferroaluminato
tetracalcico, oxic
* MTA Branco: Silicato tricalcico, silicato dicalcico, aluminato tricélcico, 6xido de célcio, 6xido de bismuto.
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PROPRIEDADES

+ Tempo de presa: O MTA solidifica-se a0 ser mantido em ambiente dmido apés espatulagéo com agua. O
tempo de presa inicial é de aproximadamente 10 minutos e o final de 15 minutos. N&o & necessario aguardar
a presa final para continuidade do procedimento imediato (2);

« Alcalinidade: Apés espatulago com 4gua apresenta pH de valor 10 que em 3 horas se estabiliza em valor
12)(1,8,9);

. 4 da guta-percha. Mais radiopaco que dentina e 0sso (9);

 Resisténcia & compresso: 40 MPa apés 24 horas & 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 i para insercéo e 50 do MTA;

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

3. Leve o MTA ao local desejado com um APLICADOR DE MTA ANGELUS® 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 4gua destilada.
IMPORTANTE: Em procedimentos de longa duragéo ou quando o MTA ndo ¢ utilizado logo ap6s a
espatulagao, cubra-o com gaze Umida para evitar seu O MTA deve ser

INDICAGOES

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

2. Tratamento via canal de perfuragdo radicular por reabsorgao interna (2) (Fig. 3);

3. Tratamento cirtrgico de perfuragao radicular por reabsorgo interna (2) (Fig. 4);

4. Cirurgia parendodontica com retrobturago (5) (Fig. 5);

5. Protegéo pulpar direta (7);

6. Pulpotomia (remogéo da porgdo coronéria afetada da polpa para preservar a vitalidade & a fungéo da polpa
radicular remanescente) (2) (Fig.

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

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




ADVERTENCIAS | CONTRAINDICAGOES

« Use dculos de proteg@o, méscara e luvas ao manusear o MTA. Em caso de contato do produto com os olhos
ou pele lave com agua;

+ S0 abra 0 saché ou frasco imediatamente antes do uso. O MTA & muito sensivel & umidade. Fechar bem o
frasco apés cada utilizagao (2);

« Néo utilize o MTA para obturar canais, pois, sua séoi para essa
finalidade. E, em caso de retratamento, sua remog&o seria dlflcﬂ

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

« Néo utilize MTA em 4reas de exposigao a luminosidade para que néo ocorra escurecimento da estrutura
dental;

« Utilize o produto somente apés controlar a fase aguda da doenga endodontica. A solidificagéo do MTA &
alterada pelo pH 4cido das lesdes endodénticas e das suas areas circundantes;

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

« Néo 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 operatéria 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 pamcules hydruphl\es || est indiqué en cas de perforation radiculaire (canal et furcation), perforation
tro-obturation, protection pulpaire directe, pulpotomie, apexogénése

et apex\Fcauan

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 'ntérieur du canal
radiculaire (3, 4, 5);



em

« Excell é éité de i i (canal et furcation) lors de I'induction de ciment
périradiculaire (6, 2);

« Induction de la formation d'une barriére dentinaire lorsqu'il 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 d’humidité (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, oxyde de bismuth.
PROPRIETES

« Temps de solidification: Le MTA se solidifie lorsqu'il est maintenu dans un environnement humide, aprés
mélange avec de I'eau. Le temps de ion initiale est d: imatiy 10 minutes et le temps
final de 15 minutes. Il n'est pas nécessaire d'attendre la solidification finale pour continuer la procédure
immédiate (2);

« Alcalinité: Aprés mélange avec de I'eau, il présente un pH d'une valeur de 10 qui, en 3 heures, se stabilise
a une valeur de 12 (1, 8, 9);

« Radio-opacité: Similaire a celle de la gutta-percha. Plus radio-opaque que la dentine et I'os (9);
«Résistance a 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 a I'endroit désiré avec un APPLICATEUR DE MTAANGELUS® ou avec un instrument
approprié;

4. Condensez le MTA dans la cavité préparée avec des 5 (fouloirs & ou
spatule 1) ou avec la pointe d'un céne en papier absorbant humidifié avec de I'eau distillée.

IMPORTANT: Lors de procédures de longue durée ou lorsque le MTA n'est pas utilisé apres le mélange,
couvrez-le avec de la gaze humide pour éviter son desséchement. Le MTA doit étre mis a I'écart.




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 perforanon radiculaire pour réabsorption interne (2) (Fig. 3);
3. Traitement chirurg ion interne (2) (Fig. 4):
4. Chirurgie endcdonnque avec ré-obturation (5) (Flg 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 I'eau;
+ N'ouvrez le sachet ou le flacon quimmédiatement avant l'usage. Le MTA est sensible & Phumidité. 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;
+ Nutilisez pas le MTA sur des zones exposées a la luminosité pour ne pas assombrir la structure dentaire;
+ N'utilisez le produit que seulement aprés avoir contrdlé 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

édents peuvent iquer la cicatrisati
+ Nutiisez 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 sucoés des procédures avec le MTA dépend d'un diagnostic correct,
Ia 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.
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ITALIANO

INTRODUZIONE

MTAANGELUS® & um cemento endodontico bioceramico composto di ossidi minerali in forma di sottili
particelle idrofile. Viene indicato nei casi di perforazione radicolare (canale e biforcazione), perforazione
radicolare per interno, pulpare diretta, pulpoctomia, apicigenesi
e 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 I'interno 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 sprovvisti 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, ossido di bismuto.
PROPRIETA

« Tempo di presa: LMTA si solidifica quando viene tenuto in un ambiente umido dopo la spatolazione con
acqua. Il 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 piti radioopaco della dentina e dell'osso (9);

+ Resistenza alla compressione: 40 MPa dopo 24 ore e 65 MPa dopo 21 giorni (9).

| carichi occlusivi non incidono direttamente sui locali di applicazione.




TECNICA DI USO

1. Sterilizzare la lastrina di vetro, la spatola e gli strumenti per lnserimento 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
distilata sulla lastrina di vetro. Il cemento cosi oftenuto dovra avere una consistenza arenosa;

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

4. Condensare I'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 tmida 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. 1 e 2);

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

3. Cura chirurgica di radicolare per ri 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. Apicigenesi (Induzione della fine della formazione radicolare nei denti permanenti vitali con polpa coronaria
infiammata) (2);
& Aoiciion

della ione 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 ina e guanti nella manipolazione del’MTA. 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 all umidita. Chiudere bene il
flacone dopo ogni uso (2);

« Non utilizzare 'MTA per I'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 diffcile;

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

soll



solubilizzazione del cemento;

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

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

« Applicare I'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 del paziente. Questo prodotto
dovra venire utiizzato secondo le istruzioni di questa nota.

ROMANA

INTRODUCERE

MTAANGELUS® este un ciment endodontic bioceramic compus din oxizi minerali. Este constituit din particule
hidrofile fine. Este indicat in cazul perforafilor laterale sau a furcafilor canalelor radacinilor, a resorbiei
interne, a umplerii inverse a radécinii, a coafajului pulpar, i si

MTA (Agregat din mineral trioxid) ofera urmatoarele beneficii

« Dimensiunea particulelor ce permite umezirea complet in timpul amestecrii (1, 2);

 Sigilare marginalé excelents; evité penetrarea fluidelor tesuturilor in canalul radicular (3, 4, 5);

+ Blocarea canalului radicular si a perforatiilor furcatiilor prin inducerea formérii cimentarii periradiculare (6, 2);
+ Favorizeaza formarea unei punti de dentina atunci cand este utiizat in coafajul pulpar (3, 7);

+ Spre deosebire de celelalte cimenturi, care au nevoie de o zona de lucru complet uscaté, MTA este indicat
atunci cand controlul umiditatii este inadecvat (de ex. chirurgie pentru tratamentul obturatiilor radiculate,
umplere inversa a radécinii), fara a-si pierde proprietatile (2).

COMPOZITIE

« MTA gri: 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,, oxid de bismut;

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 initial de fixare este de aproximativ 10 minute, iar cel final de 15




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 asemanéitoare celei a gutapercii. Este mai radioopac decét dentina si osul (9);

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

Locurile de aplicare nu primesc incarcaturs ocluzala directs.

INTRUCTIUNI DE UTILIZARE

1. Sterilizati o placa de sticl, o spatula de metal si toate instrumentele pentru introducerea MTA ANGELUS®;
2. Amestecati continutul unui plic de MTAANGELUS® (sau 1 linguré de MTAANGELUS®) cu 1 picatura
de apa distilats, timp de 30 de secunde. Amestecul trebuie & fie omogen si s& aiba o consistents similara
nisipului umed;

3. Punet cimentul T zona aleas, folosind un port amalgam sterilizat sau orice instrument asemanator;
4. Condensati cimentul folosind instrumente precum condensatorii de amalgam, o spatuld numérul 1 sau
conuri de hartie absorbants umezita cu ap3 distilats.

IMPORTANT: Dac MTAANGELUS® nu este utiizat imediat dupa amestecate, deshidratarea acestuia poate
i prevenita, iar timpul de lucru poate fi mérit prin acoperirea amestecului de pe placa de sticla cu un tifon
umed. Daca MTA se deshidrateaz3, trebuie aruncat.

INDICATI

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 intem (2) (Imaginea 3);

3. Prin tratamentul chirurgical al perforatiilor canalului radicular cauzate de resorbtia interné (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. Apexogenez (inductia dezvoltérii radiculare la dintii esentiali care au coroana pulpara inflamata) (2);

8. Apexificare (inductia formarii unei bariere mineralizate la varful radicular ai dinfilor permanenti recent aparui
care au o radicular i 4 si pulpa 3) (2) (Imaginea 7).

AVERTISMENTE SI PRECAUTII

« Utilizati protectia ochl\or masca si manusl atunci cand utilizati MTAANGELUS®. in caz de contact cu pielea




ruti

sau ochi, spalati cu apa din abundents;

+ Dechidefi plicul sau sticla imediat inainte de utilizare. Pudra MTA ANGELUSG® este foarte sensibilz la
umiditate. inchideti bine sticla dupa fiecare utilizare (2);

+ Nu folosifi MTA ANGELUS® pentru a umple un canal radicular. Varscozitatea acestuia este inadecvata
pentru aceastd procedurd si este foarte dificils curatarea in cazul in care va fi nevoie & redeschideti.

+ Nu utilizati MTA ANGELUS® in zonele in care dintele este in contact cu sulcusul gingival, céci astel se va
dizolva complet;

+Nu utiizai MTA n zonele cu expunere la lumina pentru a evita mcmderea 1a culoare a structurii dentare;

« Folositi MTA ANGELUS® doar dupé remisia semnelor sau cute de boald PH-ul
acid al zonelor (leziunilor) compromise endodontic previne reactia de wabiizars.

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

« Nu folosifi MTA la pacienti care prezint sensibilitate Ia oricare dintre componentele acestuia

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

NEDERLANDS

INTRODUCTIE

MTAANGELUS® is een bio keramiek ische cement uit

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:

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

 Uitstekende marginale afdichting; vermijdt het ingen van in het @,
4,5);

+ 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 tegensteling tot andere cementen, welke vragen om een volledig droog veld, MTA s aangeduid wanneer
vochtbeheersing niet voldoende is (e.g., chirurgie voor de van p y




wortel vulling), zonder verlies van zin eigenschappen (2).

COMPOSITIE

* Grijs MTA: Tri icalciumsili i aluminaat, ide, iron
aluminate, bismuth oxide;

« Wit MTA: Tricalciumsili iumsil i aluminaat, calci bismuth oxide

EIGENSCHAPPEN

+ Reactie instellen: Wanneeer gemengd met gedestilleerd water vormt het een gel dat stolt indien bewaard
in een natte omgeving. De basisinstellingstjd 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,

- Radi i met de radiopaciteit 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 gedestileerd water. Het mengsel zou homogeen moeten zijn en met een
consistentie gelik aan nat zand;

3. Plaats de cement op het gebied met een il carrier of ander geschikt
instrument;
4.c de cement met zoals een nummer 1 spatel of

met water.
BELANGRIJK: Als MTAANGELUS® niet na het mengen onmiddeliijk is gebruikt, kan zijn uitdroging
verhinderd worden en de werkingstid 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 "

van ps van en furcatie iatrogeen of door cariés laesie (2)
(Foto 1 en2);
2. Via kanaalbehandeling van wortelperforatie als gevolg van inteme resorptie (2) (Foto 3);



at

3. Chirurg ing van als gevolg van interne resorptie (2) (Foto 4);
4. Periapical chirurgie met omgekeerde vuling (5) (Foto 5);
5. Pulp aftopping (7);
6. Pulpotomy (verwijdering van aangetaste coronale pulp om de vitaliteit van het resterende pulpweefsel te
behcuden) @) (Foto6);

(inductie van de ontwi 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
00g- of huidcontact, was overvioedig met water;

+ Open alleen het bakje van de fles viak for gebruik. De MTAANGELUS® 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 ing van de ige structuur
te vermijden;

« Gebruik geen MTAANGELUS® 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 MTA ANGELUS®. 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.




DEUTSCH

EINLEITUNG
MTAANGELUS® ist ein aus Mi iden in Form von feinen hydrophilen
Partikeln. Er wird bei Wurzelperforation (Kanal und Furka), ion durch intere pion,
illung, direktem p . und ion indiziert.
MTA weist folgende Vorteile auf:
+ Die Gréfe der Partikel, die eine komplette i wahrend des @2
+ Ausgezeichnete Randabdichtung, die das Migrieren von F in das Innere des
verhindert (3, 4, 5)
. i g von ionen (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 ganzlich trockenes Feld erfordern, st MTA selbst fir Stellen ohne

indiziert (wie bei O 2ur von oder
Wurzelspitzenfiillungen), ohne Verlust seiner Eigenschaften (2).
ZUSAMMENSETZUNG
+ MTA Grau: T T C:
Bismutoxid;
« MTA Weif: i Di i c

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 st nicht ndtig, die
endgiiltige Aushértungszeit 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);

. Ahnlich wie bei o 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 Dosi 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. MTA in der mit iteten Kavitat oder Spatel 1) oder mit
der Spitze eines mit Wasser

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

vor oder durch ionen (Kanal und Furka)
(2) (Bild 1und 2);
mittels durch interne ption (2) (Bild 3);
3 Chirurg einer durch inteme ption (2) (Bild 4);
Chirurgie mit (5) (Bild 5);

5 Direkter Pulpaschutz (7);

des ils der Pulpa zur Erhaltung der Vitalitat und der Funktion
der verbleibenden Wurzelpulpa) (2) (Bild 6);
7. Apexogenese (Induktion der Beendung der bei vitalen Zahnen mit

Koronarpulpa)
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 bei der + des MTA tragen. Bei Kontakt mit den Augen oder
dor Hat, mit Wasser abwaschen.
+ Beutel oder Glasbehlter nur vor Gebrauch 6ffnen. MTA ist sehr feuchtigkeitsempfindiich. Nach der
Anwendung Dose gut verschlieRen (2);
« MTA nicht fiir die Kanalfiillung anwenden,da seine Plastizitt und Ablauf fiir diesen Zweck ungeeignet sind.
So wiirde die Entfernung im Falle einer emeuten Behandiung schwierig sein;
+ MTA nicht an Stellen anwenden, die mit dem Sulkus in Kontakt sind, da sich der Zement génzlich aufiésen
wiirde;
+ MTA hicht an Stellen anwenden, die dem Licht ausgesetzt sind, auf dass keine Verdunkelung der




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 Lasionen und der
umgebenden Flachen verandert;

« MTA sorgféltig auftragen. Mit anderen Zementen wird es resorbiert, aber U
knnen das Verheilen erschweren;
« MTA nicht bei Patienten mit i iiber der des Produkts

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

Chirurgie-Technik, der i und des ildes ab. Bei Gebrauch, diese Packungsbeilage
beachten

SVENSKA

INLEDNING

MTAANGELUS® ér ett cement avflera Det bestar av
tunna hydofila partiklar. Det &r avsett for laterala och vid intern
resorption, omvand rotfylining, o ing, pulpotomi, och i

MTA (Mineral Trioxide Aggregate) ger foljande fordelar.
- Partikelstorlek som fillater fullstandig biétning vid blandning (1, 2)

markt marginaltétning. Férhindrar i (3.4,5);
Srslutning av rotkanals- och furkationsperforeringar via induktion av periradikulér cementformation (6, 2);
« Frémjar uppbyggnad av dentinbrygga vid pulpadverkappning (3, 7);
« Till skillnad frén andra cementtyper som kréver absolut torka, rekommenderas MTA nér absolut fuktkontroll
inte &r majlig (t.ex. vid kirurgi for ing av ing och omvénd ing), utan att forlora sina
egenskaper (2).
SAMMANSATTNING
« Gra MTA:
« Vit MTA: Tril
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 nédvéndigt att vanta pa den




en

slutliga bindningstiden for att fortsatta behandlingen (2):

+ Vatejonskoncentration (pH): Efter blandning ar pH-vardet 10 och efter 3 timmar blir et hogalkalint 12 (1,

+ Radi Nastan som atare an dentin och ben (9);

« Tryckhallfasthet: 40 MPa efter 24 timmar och 65 MPa efter 21 dagar(9).

Appliceringsplatsen mottar inte direkt ocklusal belastning.

ANVANDNINGSMETOD
1. Sterilisera en glasskiva, en och alla nédva av MTAANGELUS®.
2. Blanda i 30 sekunder innehallet i en sachet 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 6nskad plats med en steriliserad amalgamhallare eller annat lampligt instrument.

4 cementet med i avtyp en nr. 1-spatel eller absorberande
papperspunkter fuktade med destillerat vatten.

VIKTIGT: Om MTA ANGELUS® inte anvénds omedelbart efter blandning, kan uttorkning forhindras och
arbetstiden utdkas genom att técka blandningen pé glasskivan med vat gasvav. 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 kanalbehandling eller rotperforering till resultat av intern resorption (2) (Bild 3)

3. Kirurgiskt ingrepp eller rotperforering til resultat av intern resorption (2) (Bild 4).

4. Periapikal kirurgi med omvand 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

is (induktion av ing i friska ténder med en inflammerad koronal pulpa) (2);

8. Apexifikation (induktion av bildandet av en mineraliserad barriar vid avunga tander
med ofullstandig rotutveckling och en nekrotisk pulpa (Bild 7).

VARNINGAR OCH FORSIKTIGHET

+ Anvand alltid skydd for 6gon, mun och hénder vid anvandning av MTA ANGELUS®. Skdlj i rikligt med vatten
om produkten kommer i kontakt med dgon eller hud.




- Oppna bara sacheten eller flaskan strax fore anvéndning. MTA ANGELUS@-pulvret & mycket

Sténg flaskan noga efter varje anvéndning (2);

+ MTAANGELUS® far inte anvéindas for rotfyllning. Dess viskositet lampar sig inte for detta forfarande och ar
mycket svar att ta bort i héndelse av aterinforande.

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

« Anvand inte MTA | omraden som utsétts for ljus for att forhindra att tandstrukturen mérknar.

« Anvand endast MTA ANGELUS® efter tergang av akuta tecken och symptom pa endodontisk sjukdom. Det
laga pH-véirdet 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 forsamra lakningsprocessen.

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

VIKTIGT: Informationen i denna handbok &r baserad p4 laboratorie- och Kiiniska studier. Framgangsrik
anvandning 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 isk cement af flere ider. Det bestar af tynde
hydrofile partkler. Det er indiceret i tffzide af rodkanal lateral og forgrening perforeringer, intern resorption,
omvendt i fyldning, og

MTA (Mineral Trioxid Aggregat) giver folgende fordele:
+ Partikelstorrelse, der tillader fuldsteendig fugtning under mand.ng (1,2);

« Fremragende marginal forsegling; undgar i (3.4,5);
+ Lukning af rodbehandling og furkatur perforeringer wgennem induktion af periradikulzer cement dannelse
(6,2);

+ Fremmer dannelsen af en dentin bro, nar anvendt i pulp capping (3, 7):
« Til forskel fra andre cementer, som kreever et fuldstzendig tort felt, er MTA indiceret, nér fugtstyring er
(f.eks kirurgi til af omvendt uden tab af dets egenskaber

).

St
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SAMMENSATNING

* Gra MTA: silikat, di il i i id, jern
bismuthoxid;

* Hvid MTA: Tri silikat,

EGENSKABER

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

« Koncentration af hydrogenion (pH): Efter blanding er pH-veerdi 10; pa 3 timer bliver det steerkt alkalisk 12
(1,8,9);
. Matcher naesten - 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 il indszsttelse af MTA ANGELUS ®;

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

3. Placer cement pa det valgte sted med en steriliseret amalgam Iuftterminal 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 deekke blandingen pa glaspladen med vad gaze. Hvis det blandede MTA
dehydrerer, skal det kasseres.

INDIKATIONER
1 f

a af ing og forarsaget ikalt eller ved caries lzesion
(2) (Billeder 1 0g 2.);

2. Via kanal behandiing 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);



6. Pulpotomi (flerelse af angrebne koronale pulp at bevare vitalitet for det resterende pulp vaev (2) (Billede 6);

7 Apexogenesis (induktion af rodudvikling i vltale teender med en beteendt coronal pulp)(2);
(induktion af afer iseret barriere ved roden spidsen af unge permanente

1aander med ufuldsteendig rodudvikling og en  nelrotisk pulp (2) (Billede 7).
ADVARSLER OG FORHOLDSREGLER
+ Benyt ojenbeskyttelse, maske og handsker ved handtering af MTAANGELUS®. | tiifeelde af ajen- eller
hudkontakt, vask rigeligt med vand;
+ Abn kun pose eller flaske umiddelbart for brug. MTA ANGELUS® pulver er meget falsomt over for fugtighed
Luk flasken taet efter brug (2);
+ Brug ikke MTA ANGELUS® til at fylde en rodbehandiing. Dens viskositet er passende for denne procedure
og meget vanskeligt at fierne | tilfzelde af en relaps;
+ Brug ikke MTAANGELUS® i omrader af tanden i kontakt med gingival sulcus da det vil blive helt oplost;
+ Brug ikke MTA | omrader med udszettelse for lys for at undga merkfarvning af dental struktur;
+ Brug kun MTAANGELUS® effer remission af akutte tegn og symptomer pé den endodontiske sygdom. Den

pH for de steder (Izesioner) forhindrer dens reaktion;
+ Anvend MTA ANGELUS® omhyggeligt. | lighed med andre cementer, er det 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 udiasende 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 joka koostuu

Seon i ohuista lisista hit i Se on tarkoitettu ]uurlkanavan slsalslln seka ulkoisiin
ik sisaiseen i aa jt ytimen seka

karjen korjaamiseen.
MTA (Mineraali Trioksidi Aggregaatt) tarjoaa seuraaval hyadyt
+ Hiukkasen koot, joka kas! aikana (1, 2);




6);

s

« Eri ; estéd iden Iapaisyn juuri (3.4,5);
+ Juurikanavan sulkeminen seka furkaatio refitykset kulaari i induktion
1api (6, 2)

kun sité kaytetéan ytimen peittamiseen (3, 7);
« Toisin kuin muut sementi, jotka vaativat totaalisen kuivan pinnan, MTA toimii silloinkin kun kosteuden hallinta
e toteudu kunnolla (esim. Hammasjuuren kirurgiset operaatiot, kanteinen juuren téyttaminen), ilman sen
ominaisuuksien haviamisté (2).

KOOSTUMUS

+ Harmaa MTA: Tril
rautatrikalsiumaluminaatti, vismuttioksidi;
+ Valkoinen MTA:

vismuttioksidi.
OMINAISUUDET

: Tislattuun veteen se geelin, joka kovettuu jos sité pidetasn
kostoassa i on illeen 10 minuuttia ja lopullinen 15 minuutia. Lopulisen

i (2);
« Vetyionipitoisuus (pH): Sekouuksen jélkeen pH-arvo on 10; Kolmessa tunnissa siité tulee erittéin eméksista
12(1,8,9);
- Rontgenkontrasti: Vastaa hyvin lhelle La ttomyys on kuitenkin i kuin
hammasluun seka luun (9);
« Puristuslujuus: 40 MPa 24 tunnin jalkeen ja 65 MPa 21 péivén jélkeen (9).
Levitysalueet eivt altistu suoralle okklusaaliselle lataukselle.
KAYTTOOHJEET
1. Steriloi lasilaatta, metallilasta sekd muut valineet joita kéytetasn MTAANGELUS® :n levittamiseen ;
2. Sekoita 30 sekunnin ajan 1 seospussillnen MTA ANGELUS® ta (tai 1 lusikallinen MTA ANGELUS®) ja 1
tippa tislattua vetta. Seoksen tulee olla homogeenista seké koostumuksen sama kuin méréllé hiekalla;
3. Aseta sementti valittuun kohtaan tai muulla valineells ;
4. Kondensoi sementti valineilla kuten 1 lastalla tai 4 jotka
on kostutettu tislatussa vedessa
TARKEAA : Jos MTAANGELUS® :ta ei kéytetd heti sekottamisen jalkeen, sen kuivuminen voidaan estia ja
tydskentelyaikaa pidentad kun peitit seoksen lasilaatalla ja méralla sideharsolla. Jos sekoitettu MTA kuivuu,
se tulee havittaa.




KAYTTOTARKOITUKSET

1. Juurikanavien reikien hoitaminen sek furkaation joka on aiheutunit iatrogeenisesti tai kariesvauriosta (2)
(Kuvat 1ja2);

2. Juurihoito joka johtuu juuren reiasta siséisen resorptiosta (2) (kuva 3);

3. Juuren reidin kirurginen hoito siséisen resorption takia (2) (Kuva 4);

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

5. Ytimen peittaminen (7);

6. Pulpotomia (kérjen ytimen poi jell: i terveyden séilyttamiseksi) (2) (Kuva 6);
7. Apexogeneesi (juuren induktio terveessa hampaassa jossa on tulehtunut hammasydin) (2);

induktio nuoren ja pysyvéin hampaan kérjessa, jonka juuri ei ole
kokonaan kehittynyt ja ydin on kuoliossa) (2) (Kuva 7).

VAROITUKSET JA VAROTOIMENPITEET

+ Kayta siimésuojaa, kasvomaskia seké hanskoja kun késittelet MTA ANGELUS® :ta. Jos tuotetta joutuu iholle
tai silmiin, pese vali

+ Avaa ainespussi tai pullo valittdmasti ennen kaytt6a. MTA ANGELUS® -jauhe on erittéin herkkaa kosteudelle.

Sulje pullo tiukasti jokaisen Kayl(okerran Jalkeen (2)
- Al kéyta MTA ANGELUS® :t Sen i ole sopiva tahan
toimenpiteeseen ja se on ermam vaikea poistaa, jos juuren sisalle pitad paésta uudelleen;
« Al kiyta MTA ANGELUS® :ta hampaiden alueilla, joilla on ikenen sulkusta tai se liuottuu téysin;
« Al kéyta MTAta alueilla jotka altistuvat valolle, jotta hammasrakenteen tummentumista voidaan estéa;
+ Kéyta MTAANGELUS® :ta vain todettujen akuuttien merkkien ja oireiden toteamisen jalkeen jotka
johtavat juurihoi Hapokas pH juurihoidon 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 kayta MTA ta pomaina jotka ovat herkkia millekéian sen ainesosista.

TARKEAA : Tam: tarjoamat tiedot seka Kliinisiin MTA
ANGELUS® :n onnlstunut Kaytts riippuu oikeasta hampaan
kunnosta seké potilaan yleisterveydesta. Téti tuotetta tulee kaytta kayttsohjeen mukaisesti.




ole

lle

dle.

HRVATSKI

uvob

MTAANGELUS® je biokeramicki endodontski ugvrscivat sastavljen od nekoliko mineralnih oksida. Izraden
je od tankih hidrofilnih estica. Koristi se u slucai lateralnin i kanala i raévanja,
interne resorpcije, invertne ispune korijena, ja puipe, i jei

MTA (mineralni trioksidni agregat) pruza sljedece prednosti:

+ Velicine estica dopustaju potpuno viaZenje tiiekom mijesanja (1, 2);

« Izvrstan kapacitet rubnog brtvljenja; spriecavanje prodiranja tielesnih tekucina u korijenski kanal (3, 4, 5);
+ Zatvaranje korijenskog kanala i ratvanja zbog poticanja oblikovanja periradikulamog uévrs¢ivata (6, 2);

+ Kad se koristi za zatvaranje pulpe, podrZava oblikovanje zubnog mosta (3, 7);

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

SASTAV

+ Sivi MTA: Trikalcij silikat, dikalci] silikat, trikalcij aluminat, kalcijev oksid, Zeljezni trikalcij aluminat, bizmutov
oksid;

« Bijeli MTA: Trikalcij silikat, dikalci] silikat, trikalcij aluminat, kalcijev oksid, bizmutov oksid.

SVOJSTVA

« Utvrscivanje: Prilikom mijeanja s destiliranom vodom tvori gel koji se u viaznom okruzenju stvrdnjuje.
Pogetno vrijleme uévré¢ivanja iznosi priblizno 10 minuta, a ukupno vrileme je 15 minuta. Ne morate éekati na
utvrscivanje 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 lzdlcnepruzlmust od dentina i kosti (9);

- Snaga kompresile: 40 MPa nakon 24 sata i 65 MPa nakon 21 dan

Lokacije primjene ne primaju izravno otvoreno opterecene.

UPUTE ZA UPORABU

1. Sterilizirajte stakalce, metalnu lopaticu i sve instrumente s kojima ¢ete koristiti MTA ANGELUS®;

2.30 sekundi mijeSajte sadrzaj 1 vretice (ili 1 Zlitice) pripravka MTAANGELUS® s 1 kapljicom destilirane
vode. Mjesavina treba biti homogena, konzistentnos¢u slicna viaznom pijesku;




3. Utvrs¢ivat stavite na odabrano mjesto pomocu steriliziranog instrumenta za amalgam ili drugog prikladnog
instrumenta;

4. Ugvrscivat jte i ima poput lopaticom br. 1 ili apsorpcijskim
papirom navlazenim destiiranom vodom.

VAZNO: Ako MTA ANGELUS® ne koristite odmah nakon mijesanja, dehidraciju mozete sprijeciti, a vrijeme
obrade produljti 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
112);

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 ouvala vitalnost preostalog tkiva pulpe
(2) (slika 6);

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

8. i (poticanje oblikovanja mi barijere na vihu miadih trajnih zuba s nepotpuno
razvijenim korijenom i nekrotiénom pulpom (2) (slika 7).

UPOZORENJA | MJERE OPREZA

+ Dok rukujete pripravkom MTA ANGELUS®, koristite zastitne naocale, masku i rukavice. U slucaju doticaja s
otima i kozom, isperite velikim kolicinama vode;

+ Vreticu ili boicu otvorite iskljugivo neposredno prije upotrebe. Prah MTAANGELUS® vrlo je osjetljiv na
viaznost. Boticu dobro zatvorite nakon svake upotrebe(2);

+ MTAANGELUS® nemote koristiti za ispunjavanje korijenskog kanala. Njegova je viskoznost nedostatna za
takav postupak i vrlo ga je teSko ukloniti u slu¢aju ponovnog otvaranja;

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

« MTA nemojte koristiti na podrucjima koja su izlozena svjetlosti kako biste izbjegli potamnjivanje strukture
zuba;

+ MTAANGELUSG® koristite iskljucivo nakon povlatenja akutnih znakova i simptoma endodontskog oboljenja.




Kiseli pH endodontski kompromitiranih lokacija (lezija) sprietava uévrscivanje;
+ MTAANGELUS® nanosite pazljivo. Slino drugim endodontskim ucvri¢ivatima, nakon $to ga istiscete,
resorbirat ¢e se. Medutim, visak utvrscivata moze negativno utjecati na proces zacjeljivanja;

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

SLOVENSCINA

PREDSTAVITEV

MTAANGELUS® je biokeramicni endodontski cement, izdelan iz ve& mineralnih oksidov. Ima obliko tankih
hidrofiinih delcev. Indiciran je v primerin lateralnih koreninskih kanalov, perforacij koreninskih razcepisc,
notranje resorbije, reverznega polnjenja korenine, pokritia pulpe, in

MTA (Agregat mineralnih trioksidov) omogoca naslednje prednosti:

+ Velikost delcev omogoga popolno omocenje med mesanjem (1, 2);

« Izjemno robno tesnenje; preprecuje penetracijo tkivnih tekogin v zobni kanal (3, 4, 5);

« Zaprtje koreninskega kanala in perforacije razcepisc z vpeljavo periradikulamega cementiranja (6, 2);

+ Podpira izdelavo skleninskega mosticka pri uporabi za pokitie 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, bizmutov oksid;
LASTNOSTI

+ Reakcija utrjevanja: Pri mesanju z destilirano vodo se formira gel, ki se v mokrem okolju strdi. Zagetni éas
utrjevanja je priblizno 10 minut, konéni &as 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);




+ Tlatna trdnost: 40 MPa po 24 urah in 65 MPa po 21 dneh (9).

Mesta aplikacije ne sprejemaj okluzalne
NAVODILA ZA UPORABO
1. Sterilizirajte stekleno plosco, 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 i, kot je i spatulo Stevilka 1 ali absorbtivnim papirjem,
navlazenim z destilirano vodo.

POMEMBNO: Ce MTAANGELUS® ni uporabljen takoj po mesanju, lahko preprecite njegovo dehidracijo in
povetate ¢as uporabe s pokritiem mesanice na stekleni plos&i z mokro gazo. Ce mesanica MTA dehidrira, jo
je potrebno zavreti.

INDIKACIJE
1. Zdravijenje perforacij koreninskega kanala in razcepit, povzrotenih iatrogensko ali s kariesnimi
poskodbami (2) (sliki 1 in 2);

2 je skozi kanal koreni ije zaradi notranje resorbcije (2) (slika 3);

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

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

5. Pokritie pulpe (7);

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

);
7. Apeksogeneza (zacetek razvoja korenine v zdravem zobu z vneto kronsko pulpo) (2);
8. i (zaetek razvoja mi pregrade na konici korenine miadega stalnega zoba z
nepopolnim razvojem zoba in nekroticno pulpo (2) (slika 7).
OPOZORILA IN VARNOSTNI UKREPI
« Pri delu z MTA ANGELUS® uporabljajte zastito oti, masko in rokavice. V/ primeru kontakta z o&mi ali kozo
izperite z veliko vode;
+ Vretko ali steklenicko odprite tik pred uporabo. Prasek MTA ANGELUS® je zelo obéutljiv na viago. Po vsaki
uporabi steklenicko dobro zaprite (2);
+ Ne uporabljajte MTA ANGELUS® za polnjenje kanala korenine. Viskoznost tega sredstva ni primemna za ta




ki

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

“Ne jajte MTA na podrogji, i ih svetlobi, da prepretite potemnitev zobne strukture;
 Uporabite MTAANGELUS® le po remisij akutnih znakov in simptomov endodontske bolezni. Kisli pH
podrodij (lezi) reakcijo utrjevanja;

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

+ Ne uporabljajte MTA pri pacientih z izkazano obcutljivostjo na komponente izdelka;

POMEMBNO: Informacije v tem prironiku temeljijo na laboratoriskih in klinicnih Studijah. 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 priroénikom

SLOVENSKY

uvob

MTAANGELUS® je biokeramicky endodonticky cement, vytvoreny z minerdlnych oxidov. Je vytvoreny

2 tenkych hydrofilnych Giastotiek, indikuje sa v pripadoch lateralnej perforacie korefiového kanalika a
rozstiepenia, vnitorej resorpcie, pri reverznom pineni kanalikov, prekryti drene, odstraneni drene, apexifikacii
a apexogenéze.

MTA (Mineral Trioxide Aggregate) prinasa nasledujuce vyhody.

+ Veelkost Giastotiek, ktora pri miesani umozfiuje upiné zvihGenie(1, 2);

- Vynikajice uzatvorenie okrajov, brani penetracil tkanivovych tekutin do korefiového kanalika(3, 4, 5);

+ Uzatvorenie korefiového kandlika a furkacnej perforacie pomocou indukcie periradikulameho cementového
Gtvaru (6, 2);

+ Podporuje utvaranie dentinového mostika pri pouZti prekrytia drene(3, 7);

+ Na rozdiel od ostatnych cementov, kloré vyZaduju celkom suché operagné pole, sa MTA indikuje tam, kde nie
je dostatogna regulécia vihkosti (napr. zakrok, ktory oSetruje perforaciu kanalika, reverzné pinenie kanalika)
bez straty jeho viastnosti (2).

ZLOZENIE

+ Sivé MTA: Tril ilikat, dil iliké i inat, kysliénik vapenaty, tetrakalcium aluminat
ferrit, oxid bizmutity;




« Biele MTA: Tril ika ilika i inat, kyslicnik vapenaty, oxid bizmutity.
VLASTNOSTI

« Sposob tuhnutia: Pri zmiesani s destilovanou vodou vytvara gél, ktory stuhne, ked je vo vihkom prostredi.
Potiatocny ¢as tuhnuti je priblizne 10 mint a koneény ¢as tuhnutia je 15 miniit. Pre pokracovanie dalsej
liecby nie je nutné cakat na konecné stuhnutie(2);

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

*Ré Takmer sa rovna ra gutaperdi. Viac ra y ako dentin a kost(9);

« Pevnost v tlaku: 40 MPa po 24 hodinach a 65 MPa po 21 diioch(9).

Miesta aplikacie nemaji: priame okluzne zatazenie.

POKYNY NA POUZITIE

1. Trecie skio a kovovt Spachtlu a vietky nastroje pred pouzitim MTA ANGELUS® sterilizujte;

2. Obsah 1 vreciiska MTA ANGELUS® (alebo 1 lyZicu MTA ANGELUS®) miesajte pogas 30 sekund 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
nastroja;

4. Cement zhutnite nastrojom na zhutnenie amalgamu, 3pachtiou &. 1 alebo absorpénymi papierovymi capmi,
zvihéenymi destilovanou vodou.

DOLEZITE: Pokial sa MTA ANGELUS® nepouzite okamzite 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 kanalika a rozvetvenia

2. OSetrenie perforécii kanalika a ia, jeh i icky alebo léziami kazov(2)
(obr. 122);

3. Ogetrenie perforacie korefia cez kanalik kvoli vutornej resorpcii(2) (obr. 3);
4. Chirurgické o3etrenie perforacie kanalika kvli vnitornej resorpcii(2) (obr. 4);
5 4 6 oSetrenie s yi im(5) (obr. 5);

6. Prekrytie drene(7);
7. Pulpotémia (odstranenie postihnutej drene korunky, aby sa zachovala vitalita zostavajticeho drefiového
tkaniva(2) (obr. 6);



8. Apexogenéza (indukcia vyvoja koreita pri vitainych zuboch so zapalenou drefiou korunky)(2):
(9). Apexifikécia (indukcia vytvorenia mineralizovanej bariéry pri hrote koreita novych stalych zubov s
nedokongenym vyvojom korefta a nekrotickou drefiou(2) (obr. 7).

VAROVANIA A PREDBEZNE OPATRENIA

+ Pri praci s MTA ANGELUS® pouzivajte ochranu o&f, masku a rukavice. V pripade kontaktu s pokoZkou alebo
otami oplachujte velkym mnozstvom vody;

+ Vrecusko alebo flasticku otvorte iba bezprostredne pred pouZitim. Prasok MTA ANGELUS® je velmi citlivy
na vihkost. Po kazdom pouiti flasticku pevne uzavrite(2);

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

+ NepouZivajte MTA ANGELUS® tam, kde je zub v kontakte s dasnovym Zliabkom, celkom by sa rozpusti;

+ Nepouzivajte MTA v miestach, ktoré s vystavené svetlu, aby nedoslo k stmavnutiu Struktiry zuba;

+ MTAANGELUS® pouzivaite iba po remisii akitnych znamok a priznakov endodontického ochorenia. Kyslé
pH endodonticky ohrozenych miest (Iézif) zabratiuje vytvrdnutiu;

+ Aplikujte MTA ANGELUS® opatrne. Podobne ako ostatné endodontické cementy sa resorbuje, ak je
extrudovany. Avsak nadbytok akéhokolvek cementu méze narusit proces hojenia;

« MTA nepouZivajte u pacientov so znamou citlivostou na ktorakolvek z jeho zloziek.

DOLEZITE: Informécie uvedené v tejto prirutke st zalozené na laboratémych a Klinickych Stadiach. Uspesné
pouzitie MTAANGELUS® zavisi od spravnej diagndzy, operacnej techniky, stavu osetrovaného zuba a
veobecného zdravotného stavu pacienta. Tento produkt sa musi pouzivat v silade s touto priruckou

POLSKI

WPROWADZENIE

MTAANGELUS® jest . zlozonym z tlenkéw mineralnych

w formie drobnych Wskazany jest w perforacji $ciany kanalu,
perforacji w okolicy furkacji kanatu j resorpcii, korzenia,

bezposredniego przykrycia miazgi, pulpotomii, apeksyfikacji i apeksogenezy.

MTA posiada nastepujace zalety:

« Rozmiar czasteczek, kidry pozwala na calkowite nawilzenie podczas mieszania (1, 2);

+ Znakomita zdolno¢ jani 2 ktore i ikaniu plynow do kanalu
korzeniowego (3, 4, 5);




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

+ Sprzyjanie tworzeniu sie mostu gdy do § pokrycia miazgi (3, 7);
« W odroznieniu od innych cementow wymaga]acych cabkawlcle suchego pola operacyjnego, MTA jest
wskazany nawet w bral roli i (np. operacje perforacji
korzenia, wsteczne wypetnianie korzema), gdyz nie tracl swych wlasciwosci (2).

SKLAD

« MTA Szary: Alt, belt, glinian tréjwapniowy, tienek wapnia, 2 tlenek bizmutu;

+ MTA Bialy: Ali, belit, glinian tréjwapniowy, tlenek wapnia, tlenek bizmutu.

WrASCIWOSCI

+ Reakcja wiazania: W kontakcie z woda destylowana tworzy zel, ktéry utrwardza sig przy zapewnieniu
wilgotnosci. Poczatkowy czas wiazania to w przyblizeniu 10 minut, a koniec wiazania nastepuje po 15
minutach. W celu nie jest konieczne oczekiwanie na ostateczne
2zwigzanie (2);

+ Zasadowosc: Po wymieszaniu wartos¢ ph wynosi 10; po 3 godzinach mieszanka staje sie wysoce zasadowa
(pH 12) (1,8,9);

Podobna do gutaperki. Wyzsza niz zebiny czy

kosci (9);
- Sita kompresyjna: MPa po 24 godzinach i 65 MPa po 21 dniach (9)
Miejsca aplikacii nie sa poddane g

SPOSOB UZYCIA
1. Wysterylizowat plyte szklana, metalowa lopatke i wszystkie narzedzia stuzace do wprowadzania MTA;
2. Umiesci¢ na szklane] plycie zawartosé 1 torebki proszku MTA (lub 1 miarke proszku MTA) i 1 krople wody
destylowanej i miesza¢ 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. Skondensowat cement MTA przy pomocy metalowych narzedzi (takich jak: upychadio do amalgamatu,
fopatka numer 1) ub sacz woda

1 WAZNE: Przy diugotrwalych procedurach lub gdy MTA nie jest io po
powinien byé przykryty wilgotna gaza, by unikna¢ jego wyschniecia. Jezeli zmieszany MTA ulegnie
odwodnieniu, nalezy go wyrzucic.

b
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WSKAZANIA
1. Leczenie perforacji kanalu korzeniowego oraz perforacji w okoncy furkacji spowodowanej przez biad
jatrogenny lub przez uszkodzenia na skutek prochnicy (2) (rys. 1 2);

2. Leczenie kanalowe perforacji kanatu resorpcja (2) (rys. 3);
3. Leczenie chirurgiczne perforacji kanalu korzeniowego powstalej z powodu resorpcji wewnetrznej (2) (rys. 4);
4. Operacja i (5) (rys.5);

5. Bezposrednie przykrycie m\azgl [
6. Pulpotomia (amputacja dotkniete] stanem zapalnym czesci miazgi koronowej dia zachowania zywotnosci
pozostatej tkanki miazgi) (2) (rys. 6);

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

sie bariery przy korzenia miodych
2zgbow stalych o niepelnym rozwoju korzenia i z miazga martwicza) (2) (rys.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 wilgoé. Po kazdym
uzyciu nalezy szczelnie zamkna¢ pojemnik (2);

+ Nie stosowa¢ MTA do wypetniania kanatow, gdyz jego $¢ 1 przeplyw sa dotej
procedury i produkt jest bardzo trudny do usuniecia w przypadku préby ponownego wejécia do kanatu;

+ Nie uzywa¢ MTA na powierzchniach zeba stycznych z bruzda dziastowa, gdyz doszloby do calkowitego
rozpuszczenia cementu;

« Nie uzywaj MTA w obszarach wystawionych na $wiatio, gdyz moze dojs¢ do przyciemnienia struktury zeba;

+ Stosowac produkt jedynie po ustapieniu ostrych objawéw choroby endodontycznej. Ph kwasotwdrcze tkanek
uszkodzonych i ich okolic uniemozliwia reakcje wiazania MTA;

+ Stosowac MTA ostroznie. Jak inne cementy, ulega wchionigciu, jednakze jego nadmiar moze zaburzy¢
proces gojenia;

+ Nie uzywaj MTAw Zliwoscig na kto ek z jego

WAZNE: Wszelkie podane w Ie] instrukcji
Jednakze powodzenie Kiniczne procedur z uzyciem MTA zalezy od wiasciego rozpoznama dokladnej
techniki warunkow go zeba oraz ogélnego stanu zdrowia pacjenta. Produkt




musi by¢ uzywany zgodnie z tg instrukcja.

EESTI

SISSEJUHATUS

MTAANGELUS® on stomatoloogiline biokeraamiline tsement, mis koosneb hidrofilsete peenosakeste kujul
idest. See on na ikéik ja harud), i isest tingitud

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

apeksogeneesi juhtudeks.

Tootel MTA on jérgmised eelised:

+ Peenosakeste suurus vaimaldab taielikku niisutamist spaatiiga pealekandmise ajal (1, 2);

« Suurepérane &aretihendusvaime, mis takistab vedelike likumist 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 tosala, on MTA néidustatud ka kohtades,

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

kaotamata oma omadusi (2).

KOOSTIS

+ Hall MTA

vismutoksiid;

+ Valge MTA: Tri

TEHNILISED OMADUSED

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

kinnistumisaeg on ligikaudu 10 minutit ja IGppaeg 15 minutit. Protseduuri vahetult jétkamiseks i ole vaja

oodata I5plikku kinnistumist (2);

+ Leeliselisus: Pérast veega spaatli abil pealekandmist on pH vrtus 10, mis stabiliseerub 3 tunniga véartusel

12(1,8,9);

Samane kui dentin ja luu (9);
. Survetugevus 24 tunni pérast 40 MPa ja 21 paeva parast 65 MPa (9).
Oklusioonikoormus ei lange otse tootega todeldud aladele.



KASUTUSTEHNIKA

1. Steriliseerige klaasplaat, spaatel ja MTA ja
2. Segage MTA 1 kotikese (vi 1 ika) sisu ja iks tik itud vett spaatiga 30 sekundit
Klaasplaadil. Saadud tsement on liiva konsistentsiga;

3. Kandke MTA soovitud kohta ANGELUS® MTA aplikaatoriga v6i sobiva instrumendiga;

4 ige MTA Vi
spaatel 1) vdi destilleeritud veega niisutatud kuivatuspaberikoonuse otsaga.

TAHTIS: Pikaajalistel protseduuridel vai kui MTA ei kasutata kohe parast spaatliga valmis segamist, katke see
niiske marliga, et véltida selle &ra kuivamist. Ara kuivanud MTA tuleb &ra visata.

NAIDUSTUSED

1. Haigusest vdi kaariesest tingitud juureaukude ravi (kanal ja harud) (2) (Joon. 1 ja 2).

2. Sisemise imendurmise t5ttu tekkinud juureaukude ravi juurekanali kaudu (2) (Joon. 3);

3. Sisemise imendumise t5ttu tekkinud juureaukude kirurgiline ravi (2) (Joon. 4);

4. Peri Kirurgia sidisega (5) (Joon. 5;

5. Pulbi otsene katmine (7);

6. Pulpotoomia (kroonis asuva haige pulbiosa eemaldamine, et sailitada ilejanud eluskude ja juures alles
jaanud pulbi funklslaon) (2) (Joon. 6);

(juu pulbiga ()

e Apiksifikatsioon (aplkaa\se barjaéri kva koe i ine taiesti valjakuj juurtega
lise pulbiga noortes piisi (2) (Joon. 7).

HOIATUSED | VASTUNAIDUSTUSED

+ Kasutage MTA kaitlemisel kaitseprille, maskija kindaid. Toote sattumisel silma véi nahale pesta veega;

« Avage kotike vdi pudel ainult vahetult enne kasutamist. MTA on véga tundiik niiskusele. Iga kord pérast

kasutamist sulgege kotike vGi pudel korralikult (2);

« Arge kasutage MTA-d kanalite taitmiseks, sest oma plastilise ja voolavuse t5ttu ei ole see selleks otstarbeks

sobiv. Ja uuesti ravimise korral oleks seda raske eemaldada;

« Arge kasutage MTA-d kohtades, mis puutuvad kokku igemevaoga, 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 &ge valu on kontrolli alla saadud. Endodontiliste

vigastuste ja nende imbruse happeline pH muudab MTA kvastumisomadusi;

+ Kandke MTA-d peale ikult. Nagu muud id, see tavaliselt kuid ligne kogus vdib




armistumist raskendada;

+ Arge kasutage MTA-d patsientidel, kellel esineb i selle inete suhtes.
TAHELEPANU: kiesolevas juhendis antud teave péhineb Kiinilstel ja laboratoorsetel teadusuuringutel. MTA-
g soltub siiski Gigest valitud ravitava hamba

seisundist ja patsiendi tldisest tervislikust seisundist. Seda toodet tuleb kasutada vastavuses kéesoleva
juhendiga.

LIETUVISKAI
IVADAS
MTAANGELUS® - tai endodontinis biokeraminis cementas, sudarytas i mineralo oksidy plony hidrofiliniy
daleliy forma. Rekomenduojamas Saknies kanalo Soniniy ir iSsisakojimy perforacijy, Saknies kanalo

dél vidings reversinio tiesioginio pulpos vainikelio uzdgjimo, pulpotomijos,
apeksogenezés i apeksofikacijos atvejais.
MTA turi $iuos privalumus:
+ Daleliy dydis, suteikiantis galimybe pilnai hidratacijai maigymo metu (1, 2).
+ Puikus $oninis sandarumas, uzkertantis kelia audiniy skysciy nutekéjimui j Saknies kanala (3, 4, 5).
+ Puikus Saknies kanalo i atsisakojimy perforacijy uzsandarinimas cemento struktaros periradikuliarinio
jvedimo atvejais (6, 2).
+ Dentino barjero formavimo indukcija, kai cementas uzdétas ant atviros pulpos (3, 7).
+ Priesingai nei kiti cementai, kuriems reikia visiskai sauso lauko, MTA rekomenduo]amas net i toms vietoms,
kuriose nejmanoma uztikrinti tinkamos drégmes kontrolés (pavyzdz 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, bismuto oksidas.
SAVYBES
« Kietejimo laikas: MTA kietéja laikomas drégnoje aplinkoje, sumaiSius jj su vandeniu. Pradinis kietéjimo laikas
yra apytiksliai 10 minugiy, galutinis 15 minuciy. Nedelsiant atliekamos procedros atveju, nereikia laukti
galutinio sukietéjimo 2.
 Hidrogeno jony koncentracila (pH): Sumaisius su vandeniu turi pH vertg 10, kuri po 3 valandy stabilizuojasi




as

ties 12 verte (1,8, 9).

Panasus | Labia iSkas nei dentinas ar kaulas (9)
. Alsparumas slégiui: 40 MPa po 24 valandy ir 65 MPa po 21 dionos ).
Okliuzinis kravis tiesiogiai neveikia uzdéjimo viety.
NAUDOJIMO BUDAS
1. Sterilizuokite stikling plokstele, mentele i kitus instrumentus MTA [d&jimui ir kondensavimui.
2. Ant stiklinés plokstelés 1 minute maisykite 1 MTA maiselio turinj (ar 1 dozatoriaus Sauktel}) ir 1 lasa
distiliuoto vandens. Gautas cementas bus $lapio smélio konsistencijos.
3 |dékite MTA | norlma vieta naudodamiesi ANGELUS® MTA APLIKATORIUMI arba kitu tinkamu jrankiu.
ertméje, is jrankiais
1 mentele) arba kagiu, sudrekintu distiliuotu vandeniu.
SVARBU: ligos trukmeés procediroms arba kai MTA néra naudojamas is karto po sumaisymo, uzdenkite jj
drégnu tvarséiu, kad cementas neiSdzidty. Idziuves MTA turi biti iSmetamas
INDIKACIJOS
1. Saknies (kanalo ir atsisakojimu) j ar karioziniy gydymas (2) (Pav. 1ir2).
2. Saknies kanalo perforacijy dél vidines rezorbcijos gydymas (2) (Pav. 3)
3 Saknies kanalo perforacijy dél vidines rezorbcijos chirurginis gydymas (2) (Pav. 4),
(5) (Pav. 5).

su reversiniu
5 Tiesioginiai vainikeliy dejimai ant pulpos (7).

6. Pulpotomija (dalies infekuotos pulpos vainikélio pasalinimas, kad bity i$saugotas likusios Saknies pulpos
gyvybingumas ir funkcijos) (2) (Pav. 6).

7. Apeksogenezé (Saknies formacijos indukcija pagrindiniuose dantyse su uzdegiminiu pulpos vainikeliu) (2).

8. Apeksofikacija (kietojo audinio Saknies barjero formacijos indukcija pastoviuosiuose jaunuose dantyse su ne
iki galo issivysEiusiomis Saknimis ar nekrozine pulpa) (2) (Pav. 7).

ISPEJIMAI | KONTRAINDIKACIJOS

+ Dirbdami su MTA naudokite apsauginius akinius, kauke ir pirstines. Produkto kontakto su akimis ar oda
atveju, nuplaukite vandeniu

« Atidarykite maiselj ar buteliuka tik pries pat naudojima. MTA yra labai jautrus drégmei. Po kiekvieno
naudojimo gerai uzdarykite buteliuka (2).

. MTA kanaly uzpildymui, kadang jo ir netinkami Siam tikslui
Pakartotinio atvérimo atveju jj isimti bus labai sunku.




+ Nenaudokite MTA tose vietose, kuriose dantis lietiasi su danteny audiniu, kadangi tuo atveju cementas

visigka iStirpty.

+ Nenaudokite MTA 8viesos veikiamose vietose, nes tai gali salygoti danties struktdros patamsejima.

+ Naudokite produkta tik pasalinus endodontiniy ligy miasias fazes. Endodontiniy pazeidimy ir ju aplinkiniy

zony pH ragstis modifikuoja MTA solidifikaci
« Atsargiai dékite MTA. Kaip ir kiti cementa
sunkumy gijimo procesui.

+ Nenaudokite MTA pacientams, kuriy jautrumas kuriam nors i§ gaminio komponenty yra pa
DEMESIO: Siame informaciniame lapelyje pateikta informacija yra pagrista moksliniais kiin
laboratoriniais tyrimais. Taciau procedary su MTA sékmé priklauso nuo taisyklingos diagnostikos, kokybiskos
operacinés technikos, gydomo danties baklés ir nuo paciento bendrosios sveikatos. $j gaminj privaloma
naudoti pagal &iame informaciniame lapelyje pateiktas instrukcijas.

LATVISKI

IEVADS

MTAANGELUS® ir biokeramisks endodontijas cements, kas sastav no vairakiem mineréloksidiem. To veido
smalkas hidrofilas dalinas. Cementu izmanto saknes kanala lateralas un bifurkacijas perforacijas gadijuma,
ieksgjai rezorbcijai, a &8anai, pulpas tieSai parklasanai un ifikacijai un
apeksogengzei

MTA (mineréls agregats trioksids) ir $adas priekSrocibas:

+ dalinu izmérs, ar kuru i iesp&jama pilniga samitrinasana maisisanas laika (1, 2);

- teicama malu hermetizacija, ar ko tiek noversta audu Skidrumu iestkSanas saknu kanala(3, 4, 5);

« saknes kanala un furkaciju sana, izveidojot ikalu cementa 2);

+ dentina tiltina veidosanas nodrosinasana, veicot tie$o pulpas parklasanu (3, 7);

+ Nav lidzigs citiem cementiem, kuriem nepieciesama 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, bismuta oksids.

tumtas jis paprastai sugeriamas, bet jo perteklius gali sudaryt

P

vids
tury



IPASIBAS

+ Sacietésanas reakcija: kad to sajauc ar destilatu adeni, veidojas Zeleja, kura sacieté, atrodoties mitra
vids. Sakotnéjas sacietéSanas laiks ir aptuveni 10 minies, un pilnigas sacietésanas laiks — 16 mindtes. Lai
turpinatu arste , nav gaidit, kamér cements ir pilniba sacietgjis 2.

- Udenraza jonu koncentracija (pH): P& sajauksanas pH vartiba ir 10; 3 stundu laika materials Kiust izteikti
sarmains 12 (1, 8, 9).

« Rentgenkontrastainums: gandriz tads pats, ka cai. Lielaks ka dentinam un
kauliem (9).

+ Spiedes pretestiba: 40 MPa péc 24 stundam un 65 MPa p&c 21 dienas (9).

Rajoni, kur tiek izmantots materials, nav paklauti tiesai okluzalai slodzei.

LIETOSANAS NORADIJUMI

1. Sterilizéjiet stikla plaksniti, metala lapstinu un visus MTA ANGELUS® ievietosanai nepieciesamos
instrumentus.

2. 30 sekundes jauciet 1 MTAANGELUS® maisina saturu (vai 1 karoti MTAANGELUS®) ar 1 pilienu destileta
adens. jabat un dzigai mitram smiltim

3. Uzlieciet cementu izvélétaja rajona, izmantojot sterilu instrumentu amalgamas uzliksanai vai citu piemérotu
instrumentu.

4. Kondensgjiet cementu, izmantojot, pieméram, amalgamas kondensétaju, 1. izméra lapstinu un absorb&josu
papiru, samitrinatu destiléta ddent.

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

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

2. Perforaciju, kuras radusas saknes ieks&jas resorbcijas rezultata, noslégsana caur kanalu (2) (3. attéls).

3. Perforaciju, kuras radusas saknes iekSéjas resorbaijas rezultata, kirurgiska noslégsana (2) (4. attals).

izpildisanu (5) (5. attls).

5. TieSa pulpas parklasana (7).
6. Pulpotomija (ietekmeétas koronaras pulpas iznemsana, lai saglabatu atlikuso pulpas audu vitalitati) (2)
(6. attels).



7. Apeksogenéze (saknes atfistiba dziva zobd ar iekaisusu koronro pulpu) (2).

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

BRIDINAJUMI UN PIESARDZIBAS PASAKUMI

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

- Atveriet maisinu vai pudeli tikai uzreiz pirms lietosanas. 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
procedarai, un to bs loti griiti iznemt, ja bis nepieciesams atkartoti veikt arstésanu

+ Neizmantojiet MTA ANGELUS® zoba rajonos, kas saskaras ar smaganu rievu, jo materials pilniba izSkidis.
+ Neizmantojiet MTA rajonos, kur ieklst gaisma, lai zoba struktdra nekiatu tumsaka.

+ Izmantojiet MTA ANGELUSG® tikai péc endodontiskas slimibas akiito 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 kavat sadzisanas procesu.

- Neizmantojiet MTA, Iai &rstétu pacientus, kuriem r jutiba pret kadu no materiala sastavdalam.

SVARIGI: $aja instrukcija sniegta ir pamatota uz iem un Kiiniskiem patj

Veiksmiga MTA ANGELUS® lietosana ir atkariga no diagnozes pareizibas, operacijas metodes, arstéjama
zoba stavokla un pacienta visparéja veselibas stavokla. Produkts jaizmanto, ka noradits Saja instrukcija.

MTAANGELUS® je biokeramicky endodonticky cement, vytvoeny z mineralnich oxidi. Je vytvoren z tenkych
hydrofilnich Eastecek, Indikuije se v pipadech lateralni perforace kofenového Kana\ku a rozstpent, vnitfni
resorpee, reverzni plnéni kanlku, prekryti drend, i drens,

MTA (Mineral Trioxide Aggregate) pfinasi nasledujici vyhody:
michéani umoziiuje Gpiné zvingeni (1, 2);

« Vynikajici uzavien okraju, branf penetraci tkafiovych tekutin do kofenového kanalku (3, 4, 5);

+ Uzavreni kofenového kanélku a furkaéni perforace pomoci indukee periradikulamiho cementového Gtvaru
(6.2);

INI
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+ Podporuje utvafeni dentinového mastku pfi pouZi prekrytl drené (3, 7);
+ Na rozdil od ostatnich cementd, které vyzaduji zcela suché operacni pole, se MTA indikuje tam, kde neni
dostateéna regulace vihkosti (napf. Zakrok, ktery oSetfuje perforaci kanalku, reversni pinéni kanalku) beze
2traty jeho viastnosti (2).

SLOZENi

« Sedé MTA: Tril i ikat, dil lika it inat, kysliénik vapenaty, tetrakalcium aluminat
ferrit, oxid bismutity;

« Bilé MTA i i i i kysliénik vapenaty, oxid bismutity.
VLASTNOSTI

« Zpusob tuhnuti: Pii smichani s destilovanou vodou vytvari gel, ktery ztuhne, jestlize je ve vihkém prostiedi.
Pocatecni doba tuhnuti je pfiblizné 10 minut a koneéna doba tuhnuti je 15 minut. Pro pokragovani dalsi lécby
neni nutno ekat na konecné ztuhnuti(2);

+ Koncentrace vodikovych iontii (pH): Po smichani je pH hodnota 10; b&hem tfi hodin je silné alkalicky 12
(1,8,9);

« Radiopacita: Témér se rovna radiopacité gutaperci. Vice radiopakni nez dentin a kost (9);

« Pevnost v tiaku: 40 MPa po 24 hodinach a 65 MPa po 21 dnech (9).

Mista aplikace nemaji pfimé okluzni zatiZzeni.

POKYNY K POUZITI

1. Treci sklo a kovovou $pachtli a veskeré nastroje pred pouzitim MTA ANGELUS® sterilizujte ;

2. Obsah 1 sacku 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 zhutnéte néstrojem na zhutnéni amalgéamu, $pachtli &. 1 nebo absorp&nimi papirovymi depy,
zvihéenymi destilovanou vodou.

DULEZITE : Pokud se MTA ANGELUS® nepouzijte okamzité po smichani, je mozno zabranit dehydrataci
a prodlouzit &as, kdy se s nim dé pracovat, zakrytim smési na tfecim skle navihéenou gazou. Pokud MTA
dehydratuje, musi se zlikvidovat.

INDIKACE

1. OSetfeni perforaci kofenového kanalku a rozvétveni, zpi é nebo nebo lézemi kazi (2)

(obr. 1a2);




2. OSetfeni perforace kofene pres kanalek kvili vnitfni resorpci (2) (obr. 3);
3. Chirurgické oSetfeni perforace kanalku kvilli vnitfni resorpci (2) (obr. 4);

4. Periapikalni chirurgické o3etfeni s reversnim pinénim (5) (obr. 5);

5. Prekryti dené (7);

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

(obr. 6);

7. Apexogeneze (indukce vyvoje kofene u vitalnich zubt se zanicenou dreni korunky) (2);

8. Apexifikace (indukce vytvofeni mineralizované bariéry u hrotu kofene novych staléch zubi s nedokongenym
vyvojem kofene a nekrotickou dfeni (2) (obr. 7).

VAROVANI A PREDBEZNA OPATRENI

« Pfi praci s MTA ANGELUS® pouzivejte ochranu oti, masku a rukavice. V/ pfipadé kontakut s pokozkou nebo
otima oplachujte velkym mnozstvim vody;

+ Sacek nebo lahvitku oteviete pouze bezprostiedné pred pouzitim. Prasek MTAANGELUS® je velmi citlivy
na vihkost. Po kazdém pouZiti lahvicku pevné uzaviete (2);

« Nepouzivejte MTA ANGELUS® k vypInéni kofenového kanalku. Viskozita pripravku neni pro tento postup
vhodna a v pfipadé nového otevieni se velmi tézko odstrariuje;

+ NepouZivejte MTA ANGELUS® tam, kde je zub v kontaktu s désfiovym ZIabkem, zcela by se rozpusti;
« Nepouzivejte MTA v mistech, ktera jsou vystavena svétiu, aby nedoslo ke ztmavnuti struktury zubu;

+ MTAANGELUS® pouzivejte pouze po remisi akutnich znamek a pfiznakis endodontického onemocnés
Kyselé pH endodonticky ohrozenych mist (1ézi) zabrafiuje vytvrdnuti;

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

« MTA nepouZivejte u pacientii se znamou citlivosti na kteroukoliv z jeho slozek.

DULEZITE: Informace uvedené v této prirutce jsou zaloZeny na laboratornich a Klinickych studiich. Usp&sné
pouZiti MTAANGELUS® zavisi na spravné diagnoze, operaéni technice, stavu oSetfovaného zubu a obecném
zdravotnim stavu pacienta. Tento produkt se musi pouzivat v souladu s touto priruckou.

REAMHRA
Is ¢ MTAANGELUS® stroighin 6 ithcei de ocsaidi mianrai éagsula. T
sé comhdhéanta ag caithnini hidraifileach tanai. T4 sé in iul i gcasanna cliathanach chanail fréimhe agus poill,
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a aschur fréimhe lionadh, i laion, rinn, agus rinbhunus.
Solathraionn an méid n gcaithini mta (mianra triocsaide iomlana) na sochair seo a leanas:
+ Méid na gcaithnini a cheadaionn fluich iomlan le linn mheascadh (1, 2);
+ Séala thaoibh den scoth; seachnaionn bhféd sreabhan fiochain sa chanail fhréamh (3, 4, 5);
« Dpunadh ar chanéil fréimhe agus phoill tri ionduchtd manla stroighin neamhrialta (6, 2);
« Cuireann sé an droichead déadin chun cinn nuair a Usaidtear i gcaipineach laion (3, 7);
« Murab ionann agus stroighin eile, a bhfuil réimse go hiomlan tirim ag teastail uaidh, t& mta fios nuair a bhionn
rialti taise neamhleor (m.Sh., Mainliacht le haghaidh caireail 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, ocsaid
biosmat.
AIRIONNA
« Imoibriti thurnamh: nuair a mheascadh le huisce driogtha foirmeann sé gléthach a cruann i dtimpeallacht
fliuch. Is € 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 céireala a leantint (2);
« Titichan hidrigine ian (ph): tar éis a mheascadh, t& luach ph ar 10; in 3 uair an chloig bionn sé an-alcaileach
12(1,8,9);
« Radiopaic: beagnach an luach céana le peirc-. Nios radiopaiceach na déadin agus cnamh (9);
« Neart faoi bhru: 40 mpa tar éis 24 uair an chloig agus 65 mpa tar éis 21 Iae (9).
Ni faigheann an suiomh ualach ocléid direach.
TREORACHA D’USAID
1. Steiriligh leac gloine, spadal miotail agus na hionstraimi go Iéir don lionsa MTA ANGELUS®;
2. Measc 1 sachet MTAANGELUS® (n6 1 spinég de mta angelus®) ar feadh 30 soicind le 1 braon uisce

driogtha. Ba chdir an meascan a bheith i agus le cosdil le gaineamh fliuch;
3 Cuir an stroighin ar an suiomh roghnaithe le hiomproir amalgam steriithe n6 ionstraim iomchui eile;
an stroighin le i ar nés amalgaim, ar spadal den cinéal 1n6 pointi

phé\pélr stidacha fluich le huisce driogtha.
Tabhachtach: mura usaidtear MTAANGELUS® go direach tar éis a mheascadh, is féidir a dihiodraitit a



sheachaint agus an t-am oibre a mhéada mé chludaitear an meascan ar an leac gloine le uige fliuch. Ma
dihiodrafonn an mta measctha, ni mor é a chaitheamh amach.

COMHARTHA

1. Céir phoill ar chanail fréimhe déanta go hiatrdigéineach n6 tri lot mar gheall ar cairéas (2) (pic 1 agus 2.);

2. Trid caireail chanail ar “phoill fréimhe mar gheall ar ast inmheanach (2) (pic 3.);

3. Coireail mhainliachta de phoill fréimhe mar gheall ar ast inmheanach (2) (pic 4.);

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

5. Caipineach laion (7);

e Pulpotoime (baint aion corénach beogacht na fochan laion a bhfuil fagtha a choinneil (2) (pic a chaomhng

7 ‘Rinnbhunts (ionduchtt forbairt fréimhe | bhfiacta rithabhachtach e laion coronach athlasta ) (2);

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

RABHAIDH AGUS REAMHCHURAM

+ Bain sdid as cosaint stl, masc agus lamhainni nuair le linn Iimhseail MTA ANGELUS®. | gcas teagmhala
stile nd leis an geraiceann, nigh go maith le huisce;

« Nil ach oscailt an sachet n6 buidéal direach roimh na hisdide. T4 pudar MTAANGELUS® an-iogair le taise.
Dun an buidéal go docht i ndiaidh gach tsaid (2);

+ N4 hisaid MTA ANGELUS® chun chandil fréimhe a lionadh. T4 an slaodacht neamhleor le haghaidh an nés
imeachta seo agus an-deacair a bhaint i gcas athiontrail;

+ Na husaid MTAANGELUS® i réimsi an fiacail i dteagmhail leis an sulcus gingibheach, ma usaidtear
tuaslagoidh sé go hiomlan;

+ N4 hisid mta i geeantair le nochtadh chun solais chun dorcht an struchtar fiacldireachta a sheachaint;

- Uséid ach MTAANGELUS® tar éis loghadh chomharthai géarmhiochaine agus iad ina bhfuil chomharthat
den ghalar endodsinteach acu . Cuireanna n ph aigéadach de loit cosca

thurnamh;

« Cuir MTAANGELUS® go ctramach. Costill le stroighin endoddinteacha eile, ta sé stite da easbhriitear é.
Mar sin féin, is féidir le tuilleadh stroighin cuir isteach ar an bpréiseas cneasaithe;

+ Na hisid 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 chlinicidla.
Braitheann an Usaid rathiil MTAANGELUS® ar diagnéis ceart, an teicniocht feidhme, staid an fiacail choireail
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agus slainte ginearalta an othair. Ni mér an tairge a usaid i gcomhréir leis an lamhleabhar.

MAGYAR

BEVEZETO

Az MTAANGELUS® ok blokerémla alap endodonciai cemenl amely Kilonbz6 dsvanyi oxidokbol 4l

Apro hidrofil 1 bels6
éré retrograd Skértomeés készité drekt 4 6 4

és apexogenesis esetén javasolt.

Az MTA (Mineral Trioxide Agg anyag asa a kovetkezo el jar:

- Elegyités sorén teljes ités valésithato meg a ré 6k méretének ko Gen (1, 2);

« Kivalo alis zaras; 4tolja a szoveti a gydke 4ba tBrténd asat (3,

4,5);

+Agys &s a bifurkacios p iok lezérasa periradi cement segiti el6 (6, 2);

+ Pulpasapkézasnél dentinhid kialakuldsét teszi lehetdvé (3, 7);
* Mas cementektd! el n, amelyek alkalmazasakor teljesen szaraz kérnyezetet kell biztositani, az MTA

inadekvat esetén s javallott, mivel a tulajdonsagait ilyen esetekben sem
romlanak (példaul gydkérperforacio sebészeti kezelése, retrograd gyskértomés készitésekor) (2)
OSSZETETEL

+ Sziirke MTA: Trikélcium-szilikat, dikal likat, trikal Juminét, kalcium-oxid,

aluminoferit, bizmut-oxid;

« Fehér MTA- Tri fikat, dikal iliat, trikalcium-aluminat, Kal d, bizmut-oxid:
TULAJDONSAGOK

+ Kétési reakcio: Desztillalt vizzel elegyitésekor zselés anyagga alakul 4t, amely nedves komyezetben idével
megszilardul. A kezdeti kotési id6 koriilbelil 10 perc, mig 15 perc utén a reakcié teljesen befejezédik. A
kezelés menete a teljes kotés kivarasa nélkil is folytathato (2):
 Hidrogénion-koncentrécio (pH): Elegyitést kbvetden a pH értéke 10; 3 ora elteltével erbsen bazikussa valik
(12:es éntédel) (1,8, 9):

Majdnem ozelitia jellemz5 értéket. RS szaméra a
dentinhez 63 8 csonthos viszonyitva kevésbé athatolhatd (9):
+ Nyomdszilérdsag: 24 6ra elteltével 40 MPa és 21 nap elmaltaval 65 MPa (9).
Az alkalmazasi teriiletek kozvetlen okkluzios terhelésnek nincsenek kitéve




UTMUTATO A HASZNALATHOZ
1. Sterilizaljon egy iiveglapot, fém spatulat, és az MTA ANGELUS® behelyezésekor hasznalni szandékozott
Gsszes eszkozt;
2. 1db MTAANGELUS® tasak tartalmat (vagy 1 kévéskanal MTA ANGELUS® anyagot) elegyitse 30
masodpercen keresztiil 1 csepp desztilllt vizzel. A nedves homok dllagahoz hasonlo, homogén keveréket
kell kapnia;
3. Sterilizélt amalgampisztoly vagy mas megfelel eszkiz alkalmazasaval helyezze el a cementet a
Kivalasztott teriileten;
4. Amalgamtsma, 1-es méret spatula, nedvszivé papircsticsok, vagy més hasonlo eszksz segitségével
téméritse a desztillt vizzel megnedvesitett cementet.
FONTOS: Ha az MTA ANGELUS® anyagot annak bekeverését kvetden nem hasznalja fel azonnal, akkor
az 16v6 sknek egy itett g6 t6rténd lefedésével annak kiszarada

6zhetd és a alhat6sagi id6 ithato. A MTA kisza esetén, az anyag

eldobands.
JAVALLATOK
1. latrogén vagy karieszes elvaltozasok okozta gyoké 4cio écio éciok kezelése
(2) (1. és 2. abra);

2. Bels8 6 altal kivaltott gyé 6 kezelése an keresztil (2) (3. abra);
3. Belsd 6 altal kivaltott gydke 4ci6 kezelése sebészeti eljarassal (2) (4. dbra);

4. Periapikalis sebészeti 4s retrograd gyskertsméskor (5) (5. bra);

5. Pulpasapkazas (7);

6. Pulpotémia (gyulladt koronai & volitasa a

érdekében (2) (6. abra);
; :

gyulladt koronai 6 vitalis fogak

esetében) (2);

8. Apexifikcio (hianyos gyokérrendszerrel és nekrotikus pulpaval rendelkezé maradando fogak
skércstcsana izalt gat itasa) (2) (7. 4bra).

g
FIGYELMEZTETESEK ES OVINTEZKEDESEK
« Az MTA ANGELUS® hasznalatakor viseljen védsszemiiveget, maszkot és kesztyiit. Szemmel vagy bérrel
val6 érintkezés esetén mossa le bG vizzel;
+ Atasakot vagy liveget csupan kozvetlenil hasznalat elétt bontsa fel. Az MTA ANGELUS® por nedvességre
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Kifejozetten érzékeny. Hasznalatot kbvet6en az iveg fedelét mindig zérja le szorosan (2);

« Gydkértsmésre az MTA ANGELUS® nem Ehheza a nem megfelels

&s Ujboli beavatkozas esetén az anyag igen nehezen eltavolithats;

+ Az MTA ANGELUS® anyagot ne vigye fel azon fogré , amelyek é az inybarazdaval, mivel

ilyen esetben teljesen kioldodik:

+ Afog elszinezédésének elkeriilése érdekében az MTA- ne fénynek kitett

+ Az MTA ANGELUS® anyagot kizérolag a gybkércsatorna akut megbelegedésére utald jelek és tinetek
esetén A (1¢zi0k) savas pH jellege meggatolja

az anyag megkotését;
+ Az MTA ANGELUS® felvitelekor legyen kériiltekint és ovatos. Mas endodonciai cementekhez hasoniéan
talfolyas esetén felszivodik. A felesleges cementanyag azonban hatraltati fogja a gyogyulasi folyamatot;

+ Az MTA az alkotéelemek béarmelyikére is érzékeny péciensek esetében nem alkalmazhats

FONTOS: Az ebben a leirasban i és Kiinikai alapulnak
Az MTA ANGELUS® sikeres alkalmazésa a helyesen felallitott diagnézisto, az alkalmazott kezelési
modszerektdl, a kezelt fog épségétdl és a paciens altalanos egészségiigyi allapotatdl fiigg. Ezen termék
hasznalatakor igazodni kell az ebben az tmutatoban leirt informéciekhoz.

TURKGE

GiRiS

MTAANGELUS® birkag mineral oksitten olusmus biyoseramik endodontik simandir. ince hidrofiik
partikillerden meydana gelmistir. Kok kanal lateral ve furkasyon perforasyonu, interal resorbsiyon, ters kanal
dolumu, pulpa ¢ ve gelisimini dislerde ve

vakalarinda endikedir.

Beyaz MTA diger triinlerle ginda pek gok avantaj Smegin:

« Partikiil biiyiikligii kanistirma sirasinda timiyle islanmasina olanak saglar (1, 2);

+ Milkemmel marjinal 6rtiileme; kanal igerisinde doku, sivi penetrasyonu ve bakteriyel gegisten uzaklasilir
(3.4,5);

+ Kok kanall ve furkasyon ve i formunun

saglar (6, 2);

+ Pulpa drtiilemesinde kullanildiginda dentin bariyeri olusumunu destekler (3, 7);

- Diger simanlardan farki, diger simanlar kuru calisma alanina intiyag duyar, MTA ANGELUS® ise ne kontrolu




yetersiz oldugunda bile endikedir. (6rn: kanal perforasyonu igin cerrahi islem, ters kanal dolumu), 6zelliklerini
kaybetmez (2).

IGERIK

« Gri MTA: Trikalsiyum silikat, dikalsiyum silikat, trikalsiyum aliminat, kalsiyum oksit, tetrakalsiyum
altiminoferrit, bizmut oksit;

« Beyaz MTA: Trikalsiyum silikat, dikalsiyum silikat, trikalsiyum aliiminat, kalsiyum oksit, bizmut oksit.
OZELLIKLERI

« Sertlesme Islemi: MTA Distile su ile karistiridiginda nemli ortamda tutulursa katilair. Baslangig sertlesme
siiresi yaklasik 10 dakika ve tamamen sertlesmesi 15 dakikadir. Tedavi prosediiriiniin devami icin 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 6zelliktedir (9);

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

Uygulama bélgesi direkt okliizal yiik almiyor.

KULLANIM TALIMATLARI

1. Cam karistirma tablasi ve metal bir spatiil ve MTAANGELUS® kullanilan tim yi
steril edilir;
2.1 dlgek MTA ile 1 damla distile su karistirilir. Karisim kuma benzer bir gériinime ulasana kadar
karigtirimalidir;

3. Steril edilmis ANGELUS® MTA TASIYICISI veya uygun baska bir el aleti ile siman belirlenen alana
yerlestirilir;
4. Aynen amalgam uygulamasindaki gibi yerlestirilen siman kondanse edilir, 1 numarali spatiil veya paper
point kullanilarak distile su ile nemlendirilir.

ONEMLI: Uzun sireli veya MTA sonra hemen ise karigim tizeri
nemli gazli bezle Grtiilerek cam karistirma tutularak dehi ir. Eger MTA karigimi
kurumus ise Griin atiimalidir.




rer

ENDIKASYONLARI

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

2. Internal rezorbsiyon igin gerekl 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 Grtiilemesi (7);

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

7 Apeksigenesis (Koronal pulpa ltihabi olan vital dislerde kanal gelisiminin desteklenmesi) (2);

kanal ve nekrotik pulpaya sahip geng kalici dislerin kanal ucunda
m\neraHe§m\s bariyer formu olusumunu harekete gegirme) (2) (Sek. 7).

UYARI VE ONLEMLER

+ MTAANGELUS® ile calisirken giz koruyucu kullanilir, maske takilir ve eldiven kullanilir. Eger cilt veya gozle
temasi olursa bol su ile yikanir;

« Ambalajin agzi sadece kullanim sirasinda agik tutulur. MTA neme karsi asin derecede hassastir.
Kullandiktan sonra flakonun kapagini siki kapatin (2);

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

 Diseti olugu ile temas halindeki veya timiyle céziilmiis olacak dislerin alanlarda MTA kullaniimaz;

+ Dis yapisinda koyulasma nedeni ile MTAY1 151kl alanlarda kullanmayin;

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

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

+ Bilesenlerin birine duyarllik olan hastalarda MTA'i kullanmayin.

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




MALTI

INTRODUZZJONI

MTAANGELUS® huwa siment endodontiku tal-bijoceramika maghmul minn diversi ossidi minerali. Dan huwa
maghmul minn partikuli idrofili¢i rqaq. Huwa indikat fkazijiet ta’ perforazzjonijiet laterali tal-kanal tal-gherq
utal-furka, riassorbiment intern, mili invers tal-gherq, protezzjoni tan-nerv, qtugh tan-nerv, apezigenesi, u
apetifikazzjoni.

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

+ Dags tal-partikula Ii jippermeti tixrib komplet matul it-tahlit (1, 2);

« Issigillar marginali ecéellenti; 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, Ii jehtiegu kamp kompletament niexef, MTA huwa indikat meta I-kontroll
tal-indewwa jkun inadegwat (ez. kirurgija ghat-trattament ta’ perforazzjoni tal-gherq, mil invers tal-gherq),
minghajr telf tal-proprietajiet tieghu (2).

KOMPOZIZZJON

+ MTA griz: Silikat tat-trikalcju, silikat tad-dikalcju, aluminat tat-trikalcju, ossidu tal-kalcju, aluminat tat-
tetrakaléju tal-hadid, ossidu tal-bismut;

« MTA abjad: Silikat tat-trikalcju, silikat tad-dikalcju, aluminat tat-trikalcju, ossidu tal-kalcju, ossidu tal-bismut;
PROPRJETAJIET

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

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

+ Radjuopatita: 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 jir¢evux forza okkluziva diretta.

DIREZZJONIJIET GHALL-UZU

1. Sterilizza blokka tal-hgieg, spatula tal-metall u l-istrumenti kollha ghat-tqeghid ta' MTA ANGELUS®;




2. Hallat ghal 30 sekonda I-kontenut ta’ pakkett wiehed ta' MTA ANGELUS® (jew mgharfa wahda ta' MTA
ANGELUS®) ma’ qatra wahda ta' iima distillat. It-tahlita ghandha tkun omogena u bkonsistenza simili ghal
ramel niedi;

3. Qieghed is-siment fuq 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 b'ilma distillat.

IMPORTANTI: Jekk MTA ANGELUS® ma jintuzax wara t-tahlit, id i tieghu tista’ tigi
evitata u I-hin ta’ hidma jizdied billi t-tahlita fug il-blokka tal-hgieq titghatta b'garza mxarrba. Jekk I-MTA mhallat
jigi ddeidrat, dan irid jintrema.

INDIKAZZJONWJIET

1. Trattament ta' perforazzjonijiet ta’ kanal tal-gherq tal-furka kkawzati b'mod jatrogeniku jew blezjoni 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 (tnefhija tan-nerv koronali affettwata ghall-konservazzoni tal-vitalita tat-tessut tan-nerv li
jifdal) (2) (Stampa 6);

7. Apezogenesi (induzzjoni tal 2vilupp tal-gherq fi snien vitali bnerv koronali inflammat) (2);

8 ita’ i ta’ barriera izzata fil-ponta tal-gherq ta’ snien permanenti
godda bi 2vilupp tal-gherq inkomplet u nerv nekrotiku (2) (Stampa 7).

TWISSIJIET U PREKAWZJONUIET

+ Uza protezzjoni ghall-ghajnejn, maskla u ingwanti meta timmaniggja MTA ANGELUS®. Fkaz ta’ kuntatt
mal-ghajnejn jew il-gilda, ahsel b'hafna iima;

 Iftah il-pakkett jew il-flixkun 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-gherg. ll-viskoZita tieghu mhix adegwata ghal din il-pro¢edura u
diffieli hafna biex tithehha fkaz ta’ dhul mill-gdid;

+ Tuzax MTA ANGELUS® f zoni tas-sinna Ii huma fkuntatt mas-sulku gengivali ghax inkella jigi dissolt
ghalkollox;




« Tuzax MTA f'zoni b'esponiment ghad-dawl sabiex tevita skurar tal-istruttura dentall;

+ Uza MTAANGELUS® biss wara remissjoni ta’ sinjali u sintomi akuti tal-marda endodontika. Il-pH acidiku ta’
siti endodontikalment kompromessi (lezjonijiet) jipprevieni r-reazzjoni 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 fug pazjenti ddikjarata ghal wiehed mill tieghu
IMPORTANTI: L-informazzjoni pprovduta f'dan il-manwal hija bbazata fuq studji tal-aboratorju u klinici. L-uzu
b'suctess ta' MTAANGELUS® jiddependi minn dijanjozi korretta, it-teknika operattiva, il-kundizzjoni tas-sinna
tirattata u s-sahha generali tal-pazjent. Dan il-prodott ird jintuza skont dan il-manwal

BbJITAPCKU
BbBEOEHUE
MTAANGELUS® e Gutokepamite eHI0IOHTCKI LIMMEHT, CLCTABEH OT HAKONIKO MUHEpanki okcuaa. CbeTou
Ce OT THHKM XMAPODUNHY YaCTALY. MTPEAHAIHAYEH € 38 Cy|au Ha CTPaHNIHY NepdOpaLMM Ha KOPEHOBIA
Kawan u oGpatho Ha kopeH, Ha nynna,

\ "
MTA (M{HEPAIIEH TPMOKCHAGH ArperaT) OCHTYPSiBa CrIeAHNTE NPEANMCTB:
+ Pa3Mep Ha YacTvLWITe, KOITO NOIBONABA MbITHO OBNAXHABAHE MO BpeMe Ha cmecsae (1, 2);
. Ornmo MapTUHaIHO 3AMEHATBAHE; U3GAIBA POHUKBAHETO Ha ThKaHHM TEYHOCT B KOPEHOBHR Kawan (3, 4, 5);
. Ha Ha Kanan u 4Pe3 MHAYKLMA Ha NePUPAAVKYNSIPHO
oﬁpa:yaane Ha uMMeHT (6, 2);
+ Moanowmara oBpasyBaHeTo Ha AEHTVHOB MOCT, KOTATO Ce U3NON3Ba NPU NoKpYEaKe Ha nynnara (3, 7);
+ 32 pasnuka OT APy BYIOBE LYIMEHT, KOWTO M3VICKBAT HAMTBIHO CYXO MACTO, MTA MOX@ Aa Ce uanonasa,
KaTO KOHTPOITLT Ha BNIAraTa € HeaZIekBaTeH (HAP. ONepaLs 3a NeeHie Ha KOPeHoBA nepdopaLus, 0BpaTHO
3anbneare Ha kopeH), Gea 3aryGa Ha ceoficTeara (2).

CbCTAB

« Cus MTA: T, onnukar, cunvkar, ANYMUHAT, KanuMes OKCUA, KeneseH
TPVKanuues anymmuHart, GUCMyTOB OKcH;

« Ban MTA: cunvkar, cnnukar, anymuHar, kanuyes okoua, G1cMyTos
okeup,



CBOMCTBA

+ Peakums npu noctassHe: Mpyn cmecsaHe ¢ AecTunvpaHa soaa oEpaJysa rer, KOWTO ce BTBLPASBA, aKo

e CbXpaHsiBa BB BnaxHa cpeaa. Mupi Bpeme 3a 10 MuHyTH,

a KpaWiHOTO € 15 MUHYTU. He € HEoBXOAUMO Aa YakaTe KpaiiHoTo ETE\:pﬂﬂsaHe, 3a pa npoaBKMTe
npoueaypuTe 3a neverve (2);

« KOHUEHTpaLMs! Ha BoAOpOAHM fioHy (pH): Crien cMecsaHe cToiHocTTa Ha pH e 10; crep 3 Jaca cTasa cunHo
ankana 12 (1, 8, 9);

+ PEHTIEHOKOHTPACTHOCT: MMouTU CbBNAAA C Ta3u Ha ryTanepya. Mo-peHTTEHOKOHTPACTEH B CPABHEHNE C
AEHTUH 1 KoCT (9);

* YCTO4MBOCT Ha HaTMCK: 40 MPa cnep 24 yaca v 65 MPa cnen 21 gena (9).

Mecrara Ha AVeKTHO

HACOKM 3A YnOTPEEA

1. CTepvnuanpaiite CTKNIEHa NNOYA, METANHa WNATYNA 1 BCUUKM UHCTPYMEHTY 3a NocTaBsHe Ha MTA
ANGELUS®;

2. Cmecerte 3a 30 cekyHan cbabpxanmeTo Ha 1 cawe MTAANGELUS® (unu 1 nbxuua ot MTAANGELUS®)
¢ 1 Kanka aecTUNMPaKa BOAA. CMeCTa TPAGBA 71a Gb/1e XOMOTEHHa 1 G KOHGHCTEHLWS, NOA0BHa Ha MOKbP
nschK;

3. Mocrasete UnMeHTa Ha MSICTO Che 3a amanrama unm apyr
MOAXOMSHLLY UHCTPYMEHT;

4. CruCTeTe UMMEHTA C MHCTPYMEHTY KaTo KOHAEH3ATOPM 3a amanrama, WnaTyna Homep 1 unu abcopBupaly
XapTUeHU WTOoBE, HaBNaXHeHW C AecTUnMpaHa Boaa.

BAXHO: Ako MTAANGELUS® He ce u3nonssa seaHara cnej cMecsaHe, MOXeTe Aa npefoTepatute

Herosara u pa BPeMe, KaTo MOKPUETE CMECTa BbPXY CTBKIIEHATa MNoNa
C MoKkpa Mapnsi. Ako cmeceuaT MTA ce AexuapaTipa, Toii TpAGea Aa Gbae UaxebpreH.
MOKA3AHUA

1. TleveHvie Ha NepgopaLyi Ha KOPEHOB KaHAN U PA3ABOSBaHE, MPUMMHEHN STPOTEHHO UMK OT KApUO3Ha
neans(2) (caumn 11 2);

2. Upes KaHamNHO NeweHMe Ha KopeHoBa nepdopaLVs Nopaay BLTPeLLHa pe3opBums (2) (cHumka 3);

3. XVPYPIUHECKo NIeueHMe Ha KOpeHOBa NepdopaLVs NOPaaY BbTPeLLHa peaopBuws (2) (cHumka 4);

4. TMepuanukanka onepauyis ¢ 0GpaTHo sanbisare (5) (CHiMKa 5);

5. Mokpugake Ha nynna (7);



6.1 Ha sacerHarata nynna sa Ha Ta Ha ThKaHTa
Ha ocTaHanara nynna (2) (cHumka 6);

7 Ha Pa3sBUTHe NPU XVBM 3L C Bb3NANEHME HA KOPOHAPHATa
nynna) (2);
8.

Ha Ha Gapuepa & Bpbx Ha
MNaauTe NOCTOSHHM 3b6Y C HEIABLPLUEHO KOPEHOBO PA3BUTHE U HEKPOTUYHE NynNa (2) (CHUMKa 7).
NPEAYNPEXOEHWUA U NPEANA3HU MEPKU

+ ManonasaiiTe 3aluTa 3a o4MTe, Macka v pbKasuLu npu pabora ¢ MTAANGELUS®. B cryuait Ha KOHTaKT ¢
OUUTE WM KOXaTa MaMMiiTe OBMHO C BOAA:;

+ OTBapsiiiTe CalLETO W GYTUNIKATa CaMo HENOCPEACTBEHO Npeay ynoTpeta. Myapara MTAANGELUS® e
MHOIO 4yBCTBUTENHa KbM Bnara. 3aTeapsiiTe GyTunkaTa nTbTHO cried Bcaka ynoTpeta (2);

+ He uanonssaiite MTA ANGELUS® 3a 3anbnigate Ha KopeHOB KaHan. HeroBusT BUCKOSUTET He e NoAXoasly
3a Taan NpoLieAypa U e MHOTO TPYAHO Aa Ce OTCTPaHM B Cyuail Ha NOBTOPHO BM3aHe;

+ He wanonssaiite MTA ANGELUS® & 06nacTy Ha 3b6a B KOHTAKT C IMHIMBATHIA CYIKYC UM LU Ce PasTROpH
HambH
+ He wanonasaiite MTA B 0GnacTy, ManoxeHin Ha CBETNUHa, 3a Aa U3BErHeTe NOTLMHABaHE Ha AeHTarnHaTa
cTpyKTYpa;

+ Manonasaitre MTA ANGELUS® camo Crieqi pemyicus Ha OCTpH NPU3HALIM 1 CUMITOMY Ha EHAOTIOHTCKOTO
pH Ha MecTa (neauv) npeaoTBpaTsiea Herosata

peakuws npy nocTasske;
+ Hanecere srumatento MTA ANGELUS®. Mofo6HO Ha Apyi BUAOBE EHAOROHTCKN LUMEHT TO Ce

akoe Bbnpeku Toga, LMEHT MOXe fia Hapywn
oanpasuTentus npoLec;

+ He wanonssaiite MTA npw naumenTy c Kbl HSKOVE OT

BAXH 8 WADBSHIIK, G OCHOBAEA Ha NABODATOPHM 1 KTMHASHA

nacneasays. Yonewnara ynotpe6a Ha MTA ANGELUS® 3asucy OT npasiriHara auarosa, onepaTusHara
TeXHYIKa, CLGTOSHHETO Ha NEKyBaHVA 316 1 OBLLIOTO 3APABOCTIOBHO CLCTORHME HA NALMEHTA. MPOAYKTLT
TpAbBa Aa Gbae B c ToBa




PYCCKUM
BBEOEHUE

MTAANGELUS® - 370 61OKepamMuueckix SHAOOHTUHECKWIA LIeMEHT, B COCTaB KOTOPOTO BXOAST OKCHAbI
MVHEPanoB. OH COCTOVT U3 TMAPOMUITBHBIX HYACTULL MANIOro paaMiepa. MTpMEHAETCH B CNy3asx NepehopaLi

KopHA M oBnacTu VTP KopHs, AN

KOPHEBOrO KaHana, NOKPBLITAS! Nyfblbi, "

MTA umeer o ¢ Apyrimm Takue kak:

« Pasmep uactu, Vi nonkoe & npouecce (1.2);

. MurpaLn "

TKaHEBbIX KWAKOCTEM B KOPHEBOV KaHan (3 4, 5)

+ BUONOTMIEckoe 3akpbiTne KopHa nyTem

NepUPAAVKYNIAPHOTO LiemeHTa (6, 2);

+ TIpU MCTIONb30BaHM ANS NOKPLITS NMyIbs! moctuka (3, 7);
+ B onnime ot acex LieMenHTo8, cyxoro paGoero nons, MTA moxer
GbiTo paxe npu KoHTpONS 3 npu

pyp 3akpLITMS Vi KOPHS! U PETPOTPARHOM MNOMBUPOBaHIM KOPHEBOTO
kanana) 6ea noTepy CROACTS MaTepuana (2)

COCTAB
« MTA cepblit: Tj i cunukar, W cunukar, i anioMuHaT, okcua
KanbLWs, YeTbipexkanbLmMeBblit anoModeppuT, okcua BUCMYTa;
« MTA Genbiii: T W cnukar, i cunukar, 7 anioMuHaT, okeua
Kanbums, OKCug BUCMYyTa.
CBOMCT
* Peakuvst Mpu it BopOIt 0GpaayeT renb, KOTOpbIi TBEpAEeT
NPV HaXOKAEHUM BO BNIAXHON cpefe. Bpew PHO 10 MUHYT,

- 15 muHyT. Ans neyeHus HeT *aaTh nonkoro oTBEpKAEHNA
@
+ KoHUeHTpaums noHos Bogopoaa (pH): Mocne pH 10, yepes 3 vaca

MaTepuan CTaHoBMTCS! CUrbHOM wenodbio (pH = 12) (1, 8, 9);
+ PEHTTEHOKOHTPACTHOCTb: GNMaKkast K ryTTanepye. MaTepuan sBnseTcs Gonee peHTreHOKOHTPACTHBIM, Hem
AEHTUH 1 KOCTHAS TkaHb (9);



« MpouHocTs Ha Cxatvte: 40 MIa vepes 24 uaca v 65 MTa uepes 21 aeHs (9).

MPYIMEYAHVE: O6nacti He npAIMOiA i Harpyake.
WHCTPYKUWU MO MNPUMEHEHUIO

1.c WiTe cTekno Ana i wnarens u sce

Ans Harecens matepuana MTA;

2.Ha crexne fiTe & TeueHve 30 cekyHa coaepxumoe 1 (oaHoro) naketuka MTA

¢ 1 (0aHoit) Kanneit AUCTUNNMPOBAHHOM BOALI. CMECh AOMKHA NMETb FOMOTEHHYI0 KOHCUCTEHLMIO, CXOAHYIO
G MOKPIM NECKoM;

3. HaHeCUTe LieMeHT Ha HyxHYI0 OBNACTb C NOMOLLHO unm apyroro
NOAXOASILIENO UHCTPYMEHTa
4. CKOHAGHCUPYITE LEMEHT C MOMOLLbI0 ana wnarens Net unn
6, wrucproe, i BOROI.
BAXHO: Ecniv matepuan MTA He cpaay nocne ana

AErVAPATALIN M YBENUHEHNS PAGOHEro BPEMEHI MOXHO HaKDHITh CMECh Ha CTeKNIe BNaxHOi Mapnei. Ecnin
3ameLUakHbiii MTA BbICbIXaET, OH A0MKeH GbiTb yTUNUIMPOBaH,

MOKA3AHUA K NPUMEHEHUIO

1. BakpbiTve nepcopaLyii KopHs 1 oBnacTi Kak . Tak u
npovcxoxaeHus (2) (Puc. 11 2);

2. 3aKpbiTHe Uepea KOPHeRo karan i yTpeHHei KopHs
(2) (Puc. 3);

3. Xupyp 3akpbiTHe i BHyTpeHHei KopH (2)
(Puc. 4);

4. PeaeKuus BEPXyLIK KOPHA C PETPOrpajiHbiM nnomBuposaruen (5) (Puc. 5);
5. TIpsIMOE MOKPBITHE Nynbrbi (7);
6.1

i NYNbMNbI C LIENbI0 COXPAHEHNS! XUIHECTIOCOGHOCTN
ocTankHoii TkaHy nynbn) (2) (Puc. 6);

7 KOPHS! B XVBBIX 3y6aX G BOCNANEHHOi! KOPOHKOBO/ NyNbnoii) (2);
8. 6apbepa U3 TBepAbIX TKaHei! B NOCTORHHBIX
syBax c KOpHei 1 i nynbnow) (2) (Puic. 7).
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(2):

MPEAYNPEXOEHWUA U MEPbI MPEAOCTOPOXHOCTU
+ Mpu pabore ¢ marepuanom MTA ANGELUS® vcrionsayiiTe 3aLuTHbIe 0ku, MACKy 1 nepsatku. B cnysae
nonagasus Matepuana e r1a3a unm Ha Koxy, 0BUnbHO NPOMOATe BOAON;

-0 iiTe naKeTuk nepen TMopoLwok MTA 4pe3BbIvaiiHo YyBCTBUTENEH K

BNaXHOCTH. [NOTHO 3AKPLIBAIITS (INAKOH NOCIE KAXAOTO UCMON30BAHNS (2);

«He MTA ans kaHana. Ero BA3KOCTb He NOAXOAUT ANs NpoBeaeHns

97O MaHUTYTALIMM, KDOME TOTO, MATepHar BYAST CIOKHO YAAMMTE NP HEOGXOQUMOCTH NOBTOPHOTO NedeHNs:;
He MTA B yuacTkax, C lecHeBoi 60po3it BO M3BEXaHMe NONHOrO

pacTeopeHus Matepuana;

«He #re MTA Ha yvacTkax, cBeTa, AN TOTo YTOBbI CTPYKTYpa 3y6a He

notemHena;

« Vicnonsayiite MTA Tonlbko nocne ocTpoit " pemmcenm. Kucnas

cpena B y4acTkax BOCNANEHWS HAPYLIAET PEaKLMIO OTBEPACHNS MaTepuana;
+ CoBnionaliTe OCTOPOXHOCTL Npt pagote ¢ MTA. Kak 1t Apyrve MaTepwanbi, uCrorbayemble rpit

neveHwn, oH npn 8 TkaHM. OAHAKO BbIBEACHME
MaTepuana MOXET OTPULIATENbHO NOBMMSTH HA MPOLIECC 3aXVBNEHNS;
+ He vcnonbayiite MTA npw nieverin umelowLX K nioBowmy U3 ero
KOMIOHEHTOB
BAXHO: I anecs ocHoBaka Ha W HayuHbiX

i it ycriex 3aBucuT ot i [nvarxosa,

CoBioaeHNs METOANKN NEYeHMs, COCTOsHNS 3y60B, NOABEPTaloLMXCA NEYeHMIO, 1 OBLIero COCTOAHMA
310pOBLA NaLMeHTa

EAAHNIKA

EIZAFQrH

To MTAANGELUS® eivai pia fi fi kovia TTou iran ammo PETaANIKG OEEiSial e T
0P LIKpGV UBPOIAWY CaTISiwv. EVBEIKVUTal G TIEpITTEGEIG SIATPNGNG PIZA (KAVGNIOG Kal BIXGOYOD),
BidTpnong pida pEow cowTEpIKS cmcppoqmcmg, avadpopn mApwong pida, Gysong TpooTasiag Tou
TIOAGOU,
To MTA pootépei Ta akbhouda rr)\tovtnriuum

+ To péyeBOG TwV CWATIBILY EMTPETE! TNV TAAPN EVUBATWON KaTé TV avapeiEn(1, 2).




+ ApIOTN IKQVOTTA GQPAYIONG TV OPIwY YIa TV ATTOTPOTTH TG HETAOPS UYPUV TTO ECWTERIKG TOU KaVaAiod
g picag(3, 4, 5

+ ApIoTN GTEYaVOTTOiNGN TG BIATPRONG PIZAS (KavaAIos Kai BIXAO}0U) KaBlyg EUVOET TOV OXNUATIONS
TEPIAKPOPIZIKIiG OOTENVNG(S, 2).

+ EUVOE] TOV OXN|aTION6 @payLaTog 05ovTivig 6Tav egapp6eTal G £kBETo TOAPS(3, 7).

+ Ze avTiBEON e GAEG KOVieg GTTOU TO GNYIEID EQUPHOYIG TOUG TIPETTEI Va Eivall EVTEAGS OTEYVO, To MTA
evBelkvuTal KA Kal OE Onela XWPIG ETTapKi] £AEyXo TG UYPaOTag (6TIWG Ot XEIPOUpYIK EMéRRAcN Yia TV
QUTIPETION SIATPACEWY | avaBpoung TAMPWONG PIAS) XWPIG Va XAVe Tig IBIGTTES ToU (2).

I'YNOEZH

« Tkpi MTA: Mupitiké

PIOGBECTIO, TTUPITIKG , apyINKG , 0E€idi0 Tou aoBeaTioU,

€00, OEEiBI0 TOU 0
« Neuk6 MTA: UpITIKG TPIGOBECTIO, TTUPITIKG BIGOBECTIO, APYIAIKG TPIAOBEOTIO, OEEIBIO Tou A0BEaTiOU, OFEiBIo
70U BioOUBIOU
IAIOTHTEZ
* Xpovog oKAf - Otav Geran e vepd, 10 MTA iral GTav TTAPapEVE! OE UYpG
TepiBaAov. O xpévog apxikiig GKAfPUVONG eival Tepimou 10 AETTTd: Kai 0 Xp6vog TeAiKiig akAfpUVGNG eiva 15
AETITG. Aev elval amapaiTn N EMiTeugn TG TEAIKIG OKARPUVONG Yid T CUVEXION TG SIaBIKaTIag2.
+ AAkakkrnia: D1av avape@ei i veps amoktd pH 10 To orroio ot 3 (peg oTaBepoTioieiai oTo 12(1, 8, (9)).
+ AKTIVOGKIEPSTATA: MAPOMOI e EKEVR TG épKag. QoT6G0, Elval IO amé TV oBovrivi
Kai 10 00T(9).
+ Aviox) 0T oupricon;: 40 MPa Td aTio 24 peg kal 65 MPa perd ams 21 npépeg(9).
Ta Goprict TOU AGKOUVTaN KATd TN PGONON BEV Gpeoa Ta onpeia
TEXNIKH XPHZHZ
1. ATOOTEIPQOTE TNV YUGAIVR TIAGKG, TN OTIGTOUAG Kl Ta £pYaAEia yia TV €I0aYwY Kal GUHTIUKVWON T0U
MTA.

2. AVaKQTEWTE TNV TIOO6TTA ToU TrepIéXeTal o€ 1 pakeAdki MTA () v ToosTTa 1 Socoperpni) pe 1 oTayéva
ammooTayWEVOU VEPOD 0T YuGAiv TAGKG. H Kovia TTou AapBAVETal EXEl appidn TTukvoTTa

3. TomoBeTrioTe 10 MTA 070 £mBULNTS eI ivTag 10 £pyaheio fis ANGELUS MTA® 1)
KarANA Epyakeio.

4 7€ 10 MTA OTV KoiAéTTa ivTag PETaMIKG epyakeia (ukvwTég a6
apahyapa fi oTIGToUAG 1) fi P GKPN EVOS Kivou 0 XapTioU évou pe £v0 vepo.
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EHMANTIKO: Ee Siadikaoies peyaAng SIdpKeiag f o1av 1o MTA Sev XPrioIHOTIOIEITa Qpéowg PETa TV
QVApEIEN, KAADYTE T0 JiE UYPR YAZa Via va pnv EEpabei. Av EEpabEi TIpETTE! va aTToppiTTTETal.

1. ©eparreiat IaTpOYEVOUG SIETPNONG PIZAG (KaVaNOU Kat BiXaoH0U) f opeopevng o BAGEN Teprdovag (2) (ex. 1 ki 2).
2. Gepareia péow kavahiou BIGTENONG PIAS HEOW ECWTEPIKIG ATIOPPEENONG(2) (€. 3).

3. Xelpoupykii Bepatreia SIATPNONG PIZag PEow ECWTEPIKAG ATTOPPOPNONG(2) (£IK. 4).

4. AKpOPIZIKI] XEIPOUPYIKT e QvaBpoun TApwoN PiZag(5) (eik. 5).

5. Augon TpooTacia moApoy (7).

6. MoAgoropr] (agaipean Tou TTPOOBERANKEVOU THAATOG TG HUANG Yia TN BIaTAPNON TG QWTIKETTAG Kal TG
Aeimoupyiag Tou UTIGAOITIOU TIOAGOU TG PIZac)(2) (ik. 6).

7. Akpopigioyévveon (TTPOKANON Tou OXNHATIGHOU PILHV GE WTIKG POVIHG BOVTIA e GAEYHOV] GTOV TIOAGOD
™G PUANG)2.

8. MpokANT akpopIZIkr} aTT@PEaEN (TPSKANGN aKPOPIZIKIG GTTOPPENS ATI® GKANPG 10TO GE VEAPG: PoVIHG
B6VTIar pe i TIPS SIaPOP@WUEVES PITES Kall VEKPWTIKS TTOAQS)(2) (EIK. 7).

MPOEIAOMOI'HZEIZ | ANTENAE'IZEIZ

+ XpNOIHOTIOIEITE TIPOOTATEUTIKG YUGAI, HGOKG Kal YAVTIG KaTA TOV XEIpIopS Tou MTA. EQv To TIpoidv épBel oe
€magN pe Ta pdmia f To Géppa, EETAGVETE pe veps

« AVOIETE T0 GaKEAKI f] TO QIGAIBIO apéowg TrpIV aTré T Xprion. To MTA eival oAU euaioBrTo oy uypaoia.
KAeiveTe kakd 1o QIaAIBIO pETG aTro KaBE Xprion (2)

« MV xpnoiporoiite 10 MTA yid T 0@payion Kavahiiv, viari Sev SIBETE! EMapKr TAAOTIKGTNT Kl IEWBE Vi
QUT6V TOV OKOTIO Kal OF TIEITTTWON €K Véou Bepareiag Sev Ba eival £0koAN N AQQIPETH Tou.

« MV xpnoiporroieite 1o MTA O onpeia Tou BpIoKoVIal Ot £TTagr pe TV GUAGKA Twy 0UAWY yiari ) Kovia 8a
BiahuBei TeAEit

« MV XpnoipoToieite 1o MTA O Gnjeia TTou eKTIBEVTaI 0TO Qug WOTE Va PNV GaivovTal oKoUpa Ta S6vTia.

* XpNOIHOTIOIEITE To TTPOIGY PGVO AQOU EXEI GVTIETWTTIOTE! N Ofgia AON TG EVBOBOVTIKAG V6s0U. H
oKAfpUVGN Tou MTA eTnpedZeTar amd To 6§ivo pH Twv evBOBOVTIKiV BAABGY Kal TV YUpL TEPIOXAV.

+ EQapy6oTe 10 MTA TIposETIKd. OTIWS Kat 0f GAEG KoviEs, €701 Kai 1o MTA uviBwg amoppogdral. QoT600,
TUYOV ETTITTAEOV TIOOOTNTA PTTOPET v SUOXEPGVE! TNV ETTOUAWON

* Mnv xpnotpoTroieite MTA 0€ GoBEVEiG TToU £XOUV QVAQEPE! EUIOBNTC GE KATIOIO GTTO T& GUOTATIKG TOU.
MPOZOXH: O1 TANPoGOpiEg TIoU TEPIEXOVTAI OE AUTO TO GUAAO OBNYILV XPraNG BaciZoval ot KAIVIKEG Kai
£pYAOTNPIGKES EMOTNHOVIKEG PEAETEG. QOTG0, N ETMITUXIG Twv BIGBIKATIY PE TN Xprion Tou MTA egapraral



AT T GWOTA BIAYVLION, TI KATGAANAES XEIPOUPYIKES TEXVIKEG, TIG GUVBIKES TOU TIAOXOVTOG BOVTIOU Kl
0 GUGTNWIKS TTAITIO TOU AOBEVH. AUTO TO TIPGIGY TTPETTEN Ve XPNOIHOTIOIENTAI GUMPWYE e TIG 0Bnyieg TIou
TIapaTiBeVTal 0o TAPGY GUAND OBNYIGV XPHONG.
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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 dafios causados por la -
utilizacion incorrecta de este producto, o por su utilizacion 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 r
utilizagao incorreta deste produto ou pela sua utilizagao em situagoes de nao
conformidade com este manual.
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Symbology | Simbologia | Simbologi
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For care, see accompanying
documents.

Cuidado, consultar documentos
adjuntos.

Cuidado, consultar documentos
acompanhantes.

Non-sterile.
No estéril.
Nao estéril.

Keep under shelter of the sun.
Mantener al abrigo del sol.
Manter ao abrigo do sol.

Disposable product.
Producto de uso tnico.
Produto de uso tnico.

Keep dry.
Mantener seco.
Manter seco.




Technical contact | Resp ble técnico | Resp | técnico: c €
Sonia M. Alcantara - CRO-PR 4536 0843
EMERGO EUROPE RX ONLY
Prinsessegracht 20 - 2514 AP, The Hague - The Netherlands.

CUSTOMER SERVICE | ATENCION AL CONSUMIDOR

ATENDIMENTO AO CONSUMIDOR:

+55 (43) 2101-3200 | 0800 727 3201 (Brasil)

sac@angelus.ind.br | www.angelus.ind.br ANVISA: 10349450023
ol 1050824 - 0629072016
Angelus Indistria de Produtos Odontoldgicos S/A

CNPJ 00.257.992/0001-37 - I.E. 60128439-15

Rua Waldir Landgraf, 101 - Bairro Linddia A °
CEP 86031-218 - Londrina - PR - Brasil angelUS



